
2nd Generation PDE5-Inhibitor2

BEI EREKTILER DYSFUNKTION:

             SCHNELLE WIRKUNG 3, 4 UND HOHE WIRKSAMKEIT 5

                        GUTE VERTRÄGLICHKEIT DANK HOHER SELEKTIVITÄT 2,6

          ATTRAKTIVER PREIS

Vom Wollen 
zum Können 

     in 30 Minuten.1

2nd
Generation 

PDE5- 
Inhibitor 2

1. Spedra® Fachinformation November 2017. 2. Corona G et al. The safety and efficacy of avanafil, a new 2nd generation PDE5i: comprehensive review and meta-
analysis. Expert Opin Drug Saf. 2016; 15: 237–47. 3. Goldstein I et al. A randomized, double‐blind, placebo‐controlled evaluation of the safety and efficacy of avanafil
in subjects with erectile dysfunction. J Sex Med 2012; 9: 1122–33. 4. Belkoff LH et al. An open‐label, long‐term evaluation of the safety, efficacy and tolerability of 
avanafil in male patients with mild to severe erectile dysfunction. Int J Clin Pract 2013; 67: 333–41. 5. Hellstrom WJG et al. A phase II, single-blind, randomized,
crossover evaluation of the safety and efficacy of avanafil using visual sexual stimulation in patients with mild to moderate erectile dysfunction. BJU Int 2013; 111: 
137–47. 6. Wang R et al. Selectivity of avanafil, a PDE5 inhibitor for the treatment of erectile dysfunction: implications for clinical safety and improved tolerability.  
J Sex Med 2012; 9: 2122–9. Licensed by Vivus Inc. and Mitsubishi Tanabe Pharma Corporation. 

Z: Tabl zu 50mg, 100mg resp. 200mg Avanafilum. I: Erektile Dysfunktion bei erwachsenen Männern. D: 100 mg 1 x täglich bei Bedarf etwa 30 Minuten vor sexueller 
Aktivität. Mögliche Aufdosierung auf max. Dosis 200 mg. KI: gleichzei tige Gabe von NO-Donatoren, Stimulatoren der Guanylatcyclase, Myokardinfarkt, Schlaganfall
oder lebensbedrohliche Arrhythmie innerhalb der letzten 6 Monate, instabile Angina pectoris oder Angina pectoris während des Geschlechtsverkehrs, Herzinsuffizienz
NYHA-Stadium >2, unkontrollierte Hypertonie (> 170/100 mm Hg) oder Hypotonie (< 90/50 mm Hg), schwere Leberfunktionsstörung (Child-Pugh-StadiumC), schwere
Nierenfunktionsstörung (Kreatinin-Clearance < 30 ml/min), bekannte hereditäre degenerative Netzhauterkrankungen, Verlust des Sehvermögens wg. nicht 
arteriitischen anterioren ischämischen Optikusneuropathie (NAION), gleichz. Anwendung mit starken CYP3A4-Inhibitoren, Überempfindlichkeit auf Wirkstoff 
oder andere Inhaltstoffe, bei vorbestehenden kardiovaskulären Erkrankungen, wenn von sexueller Aktivität abgeraten wird. VM: Kardiovaskuläre Erkrankungen in  
der Anamnese, Priapismus, NAION, Reduktion des Hörvermögens, Hämostase, Komedikation mit Alphablockern oder CYP3A4-Inhibitoren, Alkohol. IA: CYP3A4-
Inhibitoren, Cytochrom-P450-Induktoren, Nitrate, Stimulatoren der Guanylcyclase, Arzneimittel mit blutdrucksenkenden Eigenschaften, Alpha blocker, Alkohol,  
andere Arzneimittel zur Behandlung der erektilen Dysfunktion. UAW: häufig: Kopfschmerzen, Flush, Hypertonie, verstopfte Nase, Rückenschmerzen. P: Tabl zu 50 mg, 
100 mg, 200 mg: je 4 und 12 (B). Ausführliche Informationen finden Sie unter www.swissmedicinfo.ch. A. Menarini AG, 8050 Zürich. V.01. MESPE3659_18.02D
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Schutz
Leben
fürs echte

Bei nvVHF und Niereninsuffi zenz – Xarelto®

Wirksame Schlaganfallprophylaxe1–3

Signifi kante Reduktion der tödlichen Blutungen#4

Referenzen: 1. Patel et al. Rivaroxaban versus warfarin in nonvalvular atrial fibrillation. N Engl J Med 2011; 365:883–91. 2. Camm et al. XANTUS: a real-world, prospective, observational
study of patients treated with rivaroxaban for stroke prevention in atrial fibrilation. Eur Heart J. 2016 Apr 7;37(14):1145–53. 3. Hecker J et al. Effectiveness and safety of rivaroxaban the-
rapy in daily-care patients with atrial fibrillation. Results from the Dresden NOAC Registry. Thromb Haemost. 2016;115(5):939-49. 4. Fox et al. Prevention of stroke and systemic embolism 
with rivaroxaban compared with warfarin in patients with non-valvular atrial fi brillation and moderate renal  impairment. Eur Heart J. 2011;32(19):2387-94.

Gekürzte Fachinformation Xarelto® (Rivaroxaban): Direkter Faktor Xa-Inhibitor Z: Filmtabl. zu 10, 15 und 20mg Rivaroxaban I: a) Thromboseprophylaxe bei grösseren 
orthopädischen Eingriffen a. d. unteren Extremitäten wie Hüft- und Knieprothesen. b) Behandlung von Lungenembolie (LE) und tiefer Venenthrombose (TVT) sowie Prophylaxe rezidivieren-
der TVT und LE. c) Schlaganfallprophylaxe und Prophylaxe system. Embolien bei nicht-valvulärem Vorhoffl immern. D: a)1x/Tag 10mg. b)2x/Tag 15mg für die ersten 21 Tage, gefolgt von
20mg 1x/Tag c)1x/Tag 20mg; bei Krea-Cl 15-49ml/min: 1x/Tag 15mg. 15mg und 20mg mit Mahlzeit einnehmen. KI: Überempfi ndlichkeit auf Inhaltsstoffe, akute bakt. Endokarditis, klin.
sign. aktive Blutungen, schw. Lebererkrankung/ Leberinsuffi zienz (LI) mit relev. erhöhtem Blutungsrisiko; leichte LI in Komb. mit Koagulopathie, dialysepfl . Niereninsuffi zienz (NI), akute 
gastrointestinale (GI) Ulzera oder GI ulzerative Erkrankungen, Schwangerschaft, Stillzeit. W: Komedikation (siehe «IA»); <18 Jahre; künstl. Herzklappen; d. Hämostase beeinfl. Arzneimittel. 
VM: NI (Krea-Cl 15-29ml/min) od. NI in Komb. mit Arzneimittel, die den Xarelto®-Plasmaspiegel erhöhen, erhöhtes Risiko unkontrollierter Blutungen und hämorrhag. Diathese, kurz zurück-
liegender hämorrhag. Schlaganfall, intrakran. o. intrazerebr. Hämorrhagie, kürzlich aufgetretene GI Ulzera/ulzerative Erkrankungen, schwere unkontrollierte Hypertonie, vask. Retinopathie, 
intraspinale o. intrazerebr. Gefässanomalien, kurz zurückliegende Hirn-, Spinal-, Augen-OP, Bronchiektasie oder pulmonale Blutung in der Anamnese, Spinalanästhesie und -punktion, mind. 
24 Stunden vor  invasiven Verfahren/ chirurgischen Eingriffen absetzen, gleichzeitige Gabe von d. Hämostase beeinfl. Arzneimitteln. Einzelfälle von Agranulozytose und SJS wurden berich-
tet. Häufi ge UAW: Blutungen, Anämie, Schwindel, Kopfschmerz, Augenblutungen, Hämatome, Epistaxis, Hämoptysis, Nausea, Obstipation, Durchfall, Leberenzymerhöhungen (ASAT, 
ALAT), Pruritus, Rash, Schmerzen i. d. Extrem., Fieber, periph. Ödem, Asthenie. IA: Starke CYP 3A4 + P-gp -Inhib. (Ritonavir, Ketoconazol), starke CYP 3A4 + P-gp -Induk. (Rifampicin,
Carbamazepin, Phenobarbital, Johanniskraut), d. Hämostase beeinfl.  Arzneimittel. Packg.: 10mg à 10 und 30; 15mg und 20mg à je 14, 28 o. 98 Filmtabl.; jew. Spitalpackung 10x1 Film-
tabl. (B), kassen zulässig. Für weitere Informationen siehe www.swissmedicinfo.ch.Vertrieb: Bayer (Schweiz) AG, Grubenstr. 6, 8045 Zürich. L.CH.MKT.HC.02.2017.1074-DE/FR/IT L.
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*Prospektive Real-Life-Studien («echtes Leben») bestätigen das in der Phase-III-Studie gezeigte positive Nutzen-Risiko-Profil.
# Im Vergleich zu VKA, kein Unterschied bezüglich schwerer und nicht schwerer, klinisch relevanter Blutungen (1° Endpunkt).
nvVHF = Nicht-valvuläres Vorhofflimmern, VKA = Vitamin K-Antagonisten
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 1. Kaschel R. Ginkgo biloba: specificity of neuropsychological improvement – a selective review in search of differential effects. Hum. Psychopharmacol Clin Exp 2009;  
24:345–370. 2. Kurz A, Diehl J, Riemenschneider M et al. Leichte kognitive Störung: Fragen zu Definition, Diagnose, Prognose und Therapie. Nervenarzt 2004; 75: 6–15.  
Tebokan® 120 / Tebokan® 240. Z: 1 FT enthält: 120 mg bzw. 240 mg Ginkgo-biloba-Extrakt (EGb 761®) (DEV 35–67:1), quantifiziert auf 26,4–32,4 mg bzw. 52,8–64,8 mg 
Flavonglycoside und 6,48–7,92 mg bzw. 12,96–15,84 mg Terpenlactone (Ginkgolide, Bilobalid). Auszugsmittel: Aceton 60 % m/m. A: Symptomatische Behandlung von Einbussen
der mentalen Leistungsfähigkeit. Adjuvans bei ausgeschöpftem Gehtraining bei Claudicatio intermittens. Bei Vertigo und Tinnitus. D: Morgens und abends 1 FT (120 mg) bzw. 1 
x täglich 1 FT (240 mg). KI: Überempfindlichkeit gegen Ginkgo-biloba-Extrakte. UEW: Sehr selten leichte Magen-Darm-Beschwerden, Kopfschmerzen oder allergische Hautre-
aktionen. I: Eine Wechselwirkung mit Arzneimitteln, die die Blutgerinnung hemmen, kann nicht ausgeschlossen werden. P: 90 und 120 FT (120 mg) bzw. 30, 60 und 90 FT (240 mg).
V: B, kassenzulässig. Weitere Informationen siehe www.swissmedicinfo.ch. Schwabe Pharma AG, Erlistrasse 2, 6403 Küssnacht am Rigi 04/2018

• Liste B
• Kassenzulässig

Die Demenz hinausschieben.1,2

EGb 761®

1x 240 mg
am Tag

Do. 31. Mai 2018, SGAIM Frühjahrskongress Basel

12.15 – 13.15 Uhr, Raum Sydney 

Einladung zum Mittagssymposium

«Science & Lunch»

«Unterschätzte Angsterkrankung –  

wie erkennen, wie behandeln?»

Chair: Prof. Dr. med. Martin Hatzinger, Solothurn

Sprecher: Prof. Dr. med. Edith Holsboer-Trachsler, Basel

Dr. med. Christian Imboden, Münchenbuchsee 

Traducation simultanée francais
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Wir freuen uns, Sie zahlreich in Basel begrüssen 
zu dürfen und wünschen Ihnen interessante und 
spannende Momente am 3. Frühjahrskongress in 
Basel. 

Freundliche Grüsse

Prof. Dr. med. Drahomir Aujesky 
SGAIM-Kongresspräsident 2018 /  
Président du congrès de la SSMIG 2018

Les médecins, tant hospitaliers que de famille, se 
voient proposer ainsi un éventail extrêmement 
large de thèmes de formation, sans égal en Suisse, 
et dont le niveau de qualité soutient aussi parfaite-
ment la comparaison à l’échelon international. 

Nous nous réjouissons de vous accueillir nom-
breux à Bâle et nous vous souhaitons de vivre des 
moments passionnants et motivants au 3èmecongrès 
de printemps. 

Cordiales salutations

Prof. Dr. med. Nicolas Rodondi
SGAIM-Kongresspräsident 2018 /  
Président du congrès de la SSMIG 2018 

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen
Der Mangel an geeignetem Nachwuchs, sei es in 
der Hausarztmedizin, im Spital oder in der Akade-
mie, ist ein Dauerbrenner. Wir haben deshalb mit 
dem Kongressthema «Unser Nachwuchs – unser 
Kapital» den medizinischen Nachwuchs ins Zen-
trum des 3. Frühjahrskongresses der Schweizeri-
schen Gesellschaft für Allgemeine Innere Medizin 
gerückt. Nicht nur wurden Nachwuchsleute stark 
in die Gestaltung des Kongressprogramms ein-
bezogen, es werden für Medizinstudierende aller 
Masterstudiengänge Bustransporte zum Früh-
jahrskongress organisiert, um ihnen das Fach All-
gemeine Innere Medizin näherzubringen. Expo-
nenten aus dem In- und Ausland werden sich mit 
Themen der Nachwuchsförderung (z. B. Selektion 
von Medizinstudierenden) auseinandersetzen.  

Sie werden am kommenden Frühjahrskongress 
gleich mehrere Neuheiten zu sehen bekommen. 
Dazu gehören spezielle Themennachmittage für 
Hausärzte, Spitalmediziner, Jungärzte/Studenten 
sowie für den akademischen Nachwuchs. Zur 
Stärkung der Akademie in der stationären und 
ambulanten Allgemeinen Inneren Medizin werden 
erstmals ein von Experten aus den USA durchge-
führtes Seminar zum erfolgreichen Verfassen von 
Forschungsgesuchen sowie tägliche Meet the Pro-
fessor Sitzungen zur Karriereplanung angeboten.

Den Löwenanteil des Frühjahrskongresses wer-
den auch 2018 altbewährte und beliebte Fortbil-
dungsformate ausmachen. Hauptvorträge durch 
nationale und internationale Top-Referenten, kon-
zise Updates, praxisorientierte How To’s, interak-
tive Fallvorstellungen sowie Workshops/Learning 
Centers in kleineren Gruppen ermöglichen ein 
optimales, individualisiertes Fortbildungserlebnis. 
Sowohl Spitalmedizinern wie auch Hausärzten 
steht eine breite Palette an Fortbildungsthemen 
zur Verfügung, welche in der Schweiz ihresglei-
chen sucht und auch international qualitativ kei-
nen Vergleich zu scheuen braucht. 

Chères collègues, chers collègues 
Le manque de relève appropriée, que ce soit en 
médecine de famille, en milieu hospitalier ou dans 
le domaine universitaire, constitue un problème 
récurrent. C’est la raison pour laquelle nous avons 
mis le sujet de la relève médicale au cœur du  
3ème congrès de printemps de la Société Suisse de 
Médecine Interne Générale en inscrivant le thème 
«Notre relève – notre capital» au programme du 
congrès. Nous ne nous sommes pas contentés 
d’impliquer largement la relève dans l’élaboration 
du programme du congrès, nous avons aussi mis 
en place des transports par bus vers le lieu du 
congès de printemps pour les étudiants en méde-
cine de toutes les filières de master, afin de pro-
mouvoir la médecine interne générale auprès de 
ce groupe cible. Des conférenciers suisses et 
étrangers aborderont les sujets liés à la promotion 
de la relève (songeons notamment à la sélection 
des étudiants en médecine).

Les participants au prochain congrès de prin-
temps pourront y découvrir plusieurs nouveautés. 
Notamment, des après-midis thématiques spéci-
fiques aux médecins de famille, aux médecins hos-
pitaliers, aux jeunes médecins/étudiants et à la  
relève universitaire. Pour renforcer le tissu univer-
sitaire dans le domaine de la médecine interne gé-
nérale, tant stationnaire qu’ambulatoire, un sémi-
naire sur la bonne manière de rédiger des de-
mandes de recherches, aura lieu pour la première 
fois par des experts américains, ainsi que des ren-
contres quotidiennes Meet the Professoren en vue 
de la planification de carrière seront organisées.

En 2018, les formats de la formation continue ayant 
fait leurs preuves et toujours très appréciés conti-
nueront à constituer la majeure partie du pro-
gramme du congrès. Les exposés principaux pré-
sentés par de grands conférenciers suisses et 
internationaux, des Updates concis, des How To’s 
axés sur la pratique, des présentations de cas in-
teractives ainsi que des ateliers/Learning Centers
en petits groupes permettront d’offrir une expé-
rience de formation optimale et individualisée. 

herzlIch WIllKOMMen
Bienvenue
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Prof. Dr méd. Jean-Michel Gaspoz
Co-Präsident SGAIM / Co-Président de la SSMIG

Prof. Dr méd. Laurence Genton, Genève
Präsidentin der Gesellschaft für Klinische 
Ernährung der Schweiz (GESKES) / Présidente  
de la Société Suisse de Nutrition Clinique (SSNC)

Dr. med. Jan Kuchynka, Schaffhausen
Präsident der Schweizerischen Fachgesellschaft 
für Geriatrie (SFGG) / Président de la Société 
Professionelle Suisse de Gériatrie (SPSG)

Prof. Dr. med. Jakob Passweg, Basel
Präsident der Schweizerischen Gesellschaft für 
Hämatologie (SGH) / Président de la Société 
Suisse d’Hématologie (SSH)

Prof. Dr. med. Nicolas Müller, Zürich
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Co-Präsident SGAIM / Co-Président de la SSMIG
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Co-Présidents de la Société Suisse de Médecine 
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Präsident der Schweizerischen Gesellschaft für 
Physikalische Medizin und Rehabilitation  
(SGPMR) / Président de la Société Suisse de 
Médecine Physique et Réadaption (SSMPR)

Prof. Dr méd. Yves Allemann, Bulle 
Präsident der Schweizerischen Hypertonie 
Gesellschaft (SHG) / Président de la Société 
Suisse d’Hypertension (SSH)

Präsidenten der Gastgesellschaften / Présidents des sociétés conviées

Präsidenten der SGAIM / Présidents de la SSMIG
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vOrWOrt des BundespräsIdenten 
Préface du PréSident de la confédération

Es kommt nicht oft vor, dass eine Abstimmung 
so deutlich ausfällt, wie jene über den Verfas-
sungsartikel über die medizinische Grundversor-
gung vom Mai 2014: 88 Pro zent der Stimmenden 
waren dafür, dass Bund und Kantone für eine aus-
reichende, allen zugäng liche medizinisch Grund-
versorgung von hoher Qualität sorgen. 

Die medizinische Grundversorgung bildet einen 
zentralen Pfeiler unseres Gesundheitswesens und 
hat einen starken Rückhalt in der Bevölkerung. 
Die Initiative der Hausärztinnen und Hausärzte, 
der Masterplan «Hausarztmedizin und medizini-
sche Grundversorgung» von Bund und Kantonen 
und das deutliche Resultat an der Urne haben 
eine positive Dynamik ausgelöst. 

Hausärztinnen und Hausärzte sind heute zufrie-
dener als vor zehn Jahren, wie eine Umfrage zeigt. 
Neue Formen der Zusammenarbeit in Gruppen-
praxen, Gesundheitszentren oder Netzwerken 
nehmen stark zu. Die Jungen entdecken wieder 
vermehrt, dass der Hausarztberuf sich gut mit ei-
ner Familie vereinbaren lässt und ein herausfor-
derndes Tätigkeitsfeld bietet. 

Die Schweizerische Gesellschaft für Allgemeine 
und Innere Medizin hat ein attraktives Berufsbild 
entwickelt. Die Hausärztinnen und Hausärzte sind 
häufig die ersten und wichtigsten Ansprechper-
sonen. Sie kümmern sich umfassend um die Ge-
sundheit von Menschen und haben ein breites 
Arbeitsfeld, auch im Spital: sie helfen den Men-
schen gesund zu bleiben und sie heilen Krankhei-

Rarement le résultat d’une votation aura été aussi 
net: en mai 2014, 88% des votants ont approuvé 
l’article constitutionnel sur les soins médicaux de 
base. Celui-ci exige de la Confédération et des 
cantons qu’ils garantissent l’accès à des soins 
médicaux de base de qualité pour toute la popu-
lation. 

Les soins médicaux de base sont un pilier central 
de notre système de santé et bénéficient d’un 
fort soutien populaire. L’initiative lancée par les 
médecins de famille, le plan directeur «médecine 
de famille et médecine de base» de la Confédé-
ration et des cantons ainsi que le verdict sans 
appel des urnes ont insufflé une dynamique posi-
tive. 

Une enquête a montré que les médecins de fa-
mille sont plus heureux qu’il y a dix ans. Les nou-
velles formes de collaboration, comme les cabi-
nets de groupe, les centres de santé ou les 
réseaux de médecins, sont en plein essor. De 
plus en plus de jeunes découvrent que ce métier 
est compatible avec une vie de famille et repré-
sente une activité passionnante. 

La Société suisse de médecine interne générale 
a contribué à forger une image positive de cette 
profession. Les médecins de famille sont sou-
vent les premiers et principaux interlocuteurs des 
patients. Ils s’occupent de la santé des per-
sonnes dans son ensemble et accomplissent des 
tâches diverses et variées, y compris dans les 
hôpitaux: ils aident les gens à rester en bonne 

ten, sie helfen den Menschen mit einer Krankheit 
zu leben und lindern Schmerzen. 

Die Herausforderungen bleiben gross. Die Leis-
tungen der medizinischen Grundversorgung sol-
len in allen Regionen zugänglich sein und die 
wachsende Zahl chronisch kranker Menschen 
muss gut versorgt werden. Dazu ist eine noch 
 engere Zusammenarbeit aller Berufsgruppen 
 nötig, nicht zuletzt um unnötige Untersuchungen 
zu vermeiden.

Das Engagement der Fachärztinnen und Fach ärzte 
der Allgemeinen Inneren Medizin ist stark. Sie ha-
ben es in der Hand, die positive Dynamik zu nützen 
und diese Entwicklungen zu unter stützen. 

Alain Berset
Bundespräsident

santé, soignent les maladies, soulagent les dou-
leurs et accompagnent les personnes vivant avec 
une maladie. 

Les médecins de famille font aussi face à des  
défis importants. Les soins médicaux de base 
doivent être accessibles dans toutes les régions 
et couvrir le nombre croissant de personnes at-
teintes de maladies chroniques. Par ailleurs, il 
s’agit de renforcer la collaboration entre les dif-
férents professionnels de la santé, notamment 
pour éviter les examens inutiles.

Les spécialistes en médecine interne générale 
font preuve d’un engagement remarquable. Ils 
ont tous les atouts pour exploiter la dynamique 
positive qui prévaut aujourd’hui et accompagner 
les changements qui en résulteront. 

Alain Berset
Président de la Confédération

© Keystone – Gaetan Bally



Ei
nl

ei
tu

ng

98

–  Priveligierter Zugang zu den Angeboten der Eu-
ropean Federation of Internal Medicine (EFIM) 
und des American College of Physicians (ACP).

–  Aktuelle Informationen über Forschungsergeb-
nisse, Diskussionen und Trends in der AIM dank 
dem kostenlosen Abo der Zeitschrift «Primary 
and Hospital Care».

–  Individuelle Beratung in Fragen der Weiter- und 
Fortbildung.

–  Schweizweite Vernetzung mit Kol leg/-innen des 
Fach gebiets, sowie die Möglichkeit durch aktive 
Mitarbeit in Kommissionen, den Fachbereich 
AIM konkret weiterzuentwickeln.

Besuchen Sie uns am SGAIM-Stand während des 
Frühjahrskongresses in Basel (in der Ausstellungs-
halle, 1. Stock, Stand Nr. 21).

Standespolitsches Seminar 
Donnerstag, 31. Mai 2018, 11.00 – 12.00 Uhr, 
Saal San Francisco
Eine spannende Diskussion erwartet Sie am San-
despolitischen Seminar zum Thema «Wie bekom-
men wir die besten Medizinstudenten?». Unter der 
Leitung der Moderatoren, Prof. Jean-Michel Gas-
poz (SGAIM-Präsident) und Dr. Philippe Luchsin-
ger (Präsident Hausärzte Schweiz), werden Prof. 
Henri Bounameaux (Dekan der medizinischen Fa-
kultät der Universität Genf), Dr. Michael O. Hengart-
ner (Präsident swissuniversities), Susanne Hochuli 
(Präsidentin Schweizerische Stiftung SPO Pati-
entenschutz) und Victor E. Staartjes (Preisträger 
am Nationalen Wettbewerb 2015 von Schweizer 
Jugend Forscht) das Thema aus verschieden Per-
spektiven beleuchten. Nehmen Sie teil und disku-
tieren Sie mit !

Preisverleihung
Donnerstag, 31. Mai 2018, 14.00 –14.30 Uhr, 
Saal San Francisco
Die SGAIM wird anlässlich des Frühjahrskongres-
ses die drei besten Freien Mitteilungen, die drei 
besten Poster und die beste Freie Mitteilung Stu-
denten auszeichnen sowie auch weitere Preise 
verleihen. 

Weitere Informationen erhalten Sie bei der Ge-
schäftsstelle der SGAIM www.sgaim.ch

Während dem Kongress finden Sie uns  
am SGAIM-Stand (Nr. 21).

–  Informations actuelles sur les résultats de la re-
cherche, les discussions et tendances dans la 
MIG grâce à l’abonnement gratuit à la revue 
«Primary and Hospital Care». 

–  Conseil personnalisé dans les questions de for-
mation continue et post-graduée.

–  Etre un membre de la SSMIG vous offrez des 
possibilités d’échanges avec les collègues. En 
participant dans une de nombreuses commis-
sions de la SSMIG, vous avez l’opportunité de 
travailler sur le développement de la Médecine 
Interne Générale, donc de façonner son avenir.

Nous nous réjouissons de votre visite au stand de 
la SSMIG pendant le congrès de printemps à Bâle 
(dans le hall d’exposition au 1er étage, stand nº 21).

Séminaire de politique professionnelle
Jeudi 31 mai 2018, 11h00 –12h00,  
salle San Francisco
Une discussion passionnante vous attend au sé-
minaire de politique professionnelle sur le thème 
«Comment attirer les meilleurs étudiants en mé-
decine?». Sous la direction des modérateurs, 
Prof. Jean-Michel Gaspoz (Président de la SSMIG) 
et Dr Philippe Luchsinger (Président mfe), le Prof. 
Henri Bounameaux (Doyen de la faculté de mé-
decine de Genève), le Dr Michael O. Hengartner 
(Président swiss universities), Madame Susanne 
Hochuli (Présidente Fondation Organisation suisse 
des patients OSP) et Monsieur Victor E. Staartjes 
(gagnant du concours national 2015 La Science 
appelle les jeunes) traiteront ce thème sous diffé-
rentes perspectives. Prenez part à la discussion! 

Remise des prix 
Jeudi 31 mai 2018, 14h00 –14h30, 
salle San Francisco
La SSMIG récompensera les trois meilleures com-
munications libres, les trois meilleurs posters pré-
sentés et la meilleure communication libre des 
étudiants lors du congrès de printemps, et procé-
dera de plus à l’attribution de prix additionnels. 

Pour des renseignements complémentaires, veuil-
lez vous adresser au bureau administratif de la 
SSMIG www.ssmig.ch 

Vous nous trouverez au stand de la SSMIG  
no 21 pour tout renseignement supplémentaire.

dIe sGaIM In eIGener sache
au Sujet de la SSmiG
Die Schweizerische Gesellschaft für Allgemeine 
Innere Medizin (SGAIM) ist mit rund 7200 Mitglie-
dern die grösste medizinische Fachgesellschaft in 
der Schweiz. Sie vereint Ärztinnen und Ärzte, wel-
che sowohl ambulant wie auch stationär tätig sind.

Die Schwerpunkte der SGAIM sind
–  Positionierung als starke und kompetente Re-

präsentatin der Allgemeinen Inneren Medizin 
(AIM) gegenüber der Politik sowie den verschie-
denen Akteuren und Behörden der Gesund-
heitsversorgung.

–  Sensibilisierung und Information der Bevölke-
rung über die Themen der AIM. Beispiels- 
weise mit der Kampagne «smarter medicine» 
(www.smartermedicine.ch), mit welcher Patient/  
-innen erreicht werden sollen, um ihnen aufzu-
zeigen, dass weniger Medizin oft eine bessere 
Behandlung bedeutet.

–  Nachwuchsförderung: Einerseits soll jungen Me-
diziner/-innen die Attraktivität der AIM vermittelt 
werden, sowie andererseits der jungen Genera-
tion eine bereite Plattform in der Fachgesell-
schaft geboten werden.

–  Organisation eigener Kongresse, Verwaltung des 
Facharzttitels und Akkreditierung der Kernfort-
bildungen. Dies ermöglicht den Erhalt und Aus-
bau der Fachkompetenz und garantiert eine 
qualitativ hochstehende Aus-, Weiter- und Fort-
bildung.

–  Förderung von Forschung und Wissenschaft 
durch eine enge Zusammenarbeit mit den Insti-
tuten der Hausarztmedizin sowie der medizini-
schen Fakultäten der Schweizer Universitäten. 
Darüber hinaus unterstützt die SGAIM mit ihrer 
Foundation konkrete wissenschaftliche Projekte 
zur Weiterentwicklung der AIM.

–  Qualität und die Vertretung in Fragen der Tarif-
gestaltung im Rahmen von SwissDRG gehören 
zu den zentralen Aufgaben der Fachgesellschaft.

Ihre Vorteile als SGAIM-Mitglied
–  Preisreduktion bei den SGAIM-Kongressen oder 

anderen SGAIM-Fortbildungsveranstaltungen.
–  Kostenloser Zugang auf die medizinische Daten-

bank DynaMed Plus.
–  Ermässigung beim Bezug des Lehrmittels MK-

SAP zur Vorbereitung der Facharztprüfung.
–  Vergünstigter Bezug moderner persönlicher 

Weiter- und Fortbildungsprogramme.

Comptant environ 7200 membres, la Société Suisse 
de Médecine Interne Générale (SSMIG) est la plus 
grande société médicale spécialisée de Suisse. La 
SSMIG réunit des médecins qui exercent leur acti-
vité tant dans un cadre ambulatoire qu’hospitalier.

Les activités principales de la SSMIG
–  La SSMIG s’affirme comme une puissante so-

ciété professionnelle représentant la médecine 
interne générale (MIG) vis-à-vis des différents 
acteurs et autorités du système de santé.

–  Sensibiliser et informer la population à des 
thèmes MIG, par exemple avec la campagne 
«smarter medicine» (www.smartermedicine.ch) 
qui montre aux patients que parfois moins de 
médecine peut être un meilleur traitement.

–  Promotion de la relève: D’une part, transmettre 
aux jeunes médecins l’attractivité de la MIG et 
d’autre part mettre à disposition de la jeune gé-
nération une vaste plate-forme.

–  Grâce à l’organisation de congrès, la gestion du 
titre de spécialiste en Médecine Interne Générale, 
l’attribution de crédits pour la formation continue 
essentielle MIG, la SSMIG contribue largement 
au contenu et au perfectionnement des compé-
tences médicales afin de garantir une formation 
continue et post-graduée de haut niveau.

–  Promotion de la recherche et de la science: La 
SSMIG collabore avec les instituts de médecine 
de famille et les facultés de médecine des univer-
sités. Avec les contributions financières de sa 
fondation, la SSMIG soutient des projets scien-
tifiques en médecine interne générale.

–  Le thème de la qualité et celui de la représenta-
tion dans les questions de structure tarifaire 
(SwissDRG) font aussi partie des missions cen-
trales de la SSMIG.

Vos avantages en tant que membre  
de la SSMIG
–  Prix réduits pour l’inscription aux congrès et aux 

autres manifestations de formation continue de 
la SSMIG.

–  Accès gratuit à la banque de données DynaMed 
Plus.

–  Tarif préférientiel lors de l’achat de l’outil éduca-
tif MKSAP pour la préparation à l’examen de 
médecin spécialiste.

–  Accès priviligié aux offres de l’European Federa-
tion of Internal Medicine (EFIM) et de l’American 
College of Physicians (ACP).
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KOMItees und WIchtIGe adressen
comitéS et adreSSeS imPortanteS

Kongresspräsidenten 2018  
Présidents du congrès 2018
Prof. Dr. med. Drahomir Aujesky, Bern
Prof. Dr. med. Nicolas Rodondi, Bern

Wissenschaftliches Komitee 
Comité scientifique
Dr. med. Ewelina Biskup, Shanghai
Noemi Boss, Crissier 
PD Dr méd. Carole Clair, Lausanne
Prof. Dr méd. Idris Guessous, Genève
Benjamin Magyar, Bern
Dr. med. Marc Müller, Grindelwald
PD Dr. med. Sven Streit, Bern
Dr. med. Tobias Tritschler, Bern
PD Dr. med. Lukas Zimmerli, Olten

SGAIM Co-Präsidenten
Co-Présidents de la SSMIG
Prof. Dr. med. Jean-Michel Gaspoz, Gèneve
Dr  méd. François Héritier, Courfaivre

SGAIM Vorstand 
Comité des directeurs SSMIG
Prof. Dr. med. Drahomir Aujesky, Bern
Dr. med. Regula Capaul, Zürich
Prof. Dr méd. Jean-Michel Gaspoz, Genève
Dr méd. François Héritier, Courfaivre
Dr méd. Romeo Providoli, Sierre
Dr. med. Donato Tronnolone, Rothrist
Dr. med. Franziska Zogg, Zug

Wichtige Adressen 
Adresses importantes

Tagungsort / Lieu du congrès
Congress Center Basel
MCH Messe Basel
Messeplatz 21, 4058 Basel

SGAIM-Kongresspräsidenten 2018
Présidents du congrès de la SSMIG 2018
Prof. Dr. med. Drahomir Aujesky
Direktor der Klinik für Allgemeine Innere Medizin 
Inselspital – Universitätsspital Bern
Freiburgstrasse, 3010 Bern

Prof. Dr. med. Nicolas Rodondi
Direktor des Berner Instituts für Hausarztmedizin 
Universität Bern
Gesellschaftsstrasse 49, 3012 Bern

Organisation SGAIM-Frühjahrskongress 
Organisation du congrès de la SSMIG
SGAIM – Schweizerische Gesellschaft für 
Allgemeine Innere Medizin
Monbijoustrasse 43, Postfach, 3001 Bern
Telefon: 031 370 40 00, Fax: 031 370 40 19
E-Mail: congress@sgaim.ch

Medienkontakt /Contact pour les médias
Bruno Schmucki
Verantwortlicher Bereich Kommunikation  
und Administration  
Telefon: 031 370 40 00
E-Mail: bruno.schmucki@sgaim.ch 

Kontakt für Industriepartner 
Contact pour les partenaires industriels 
Uwe Fritz
Verantwortlicher Bereich Kongresse/ 
Veranstaltungen
Telefon direkt: 031 370 40 07
E-Mail: uwe.fritz@sgaim.ch

Kontakt für Abstractautoren und Referenten 
Contact pour les auteurs des abstracts  
et orateurs
Christine Allemann
Projektleiterin Bereich Kongresse/Veranstaltungen
Telefon direkt: 031 370 40 09
E-Mail: christine.allemann@sgaim.ch

GastGesellschaften
SociétéS conviéeS

Gesellschaft für Klinische Ernährung der Schweiz (GESKES) 
Société Suisse de Nutrition Clinique (SSNC)
Prof. Dr méd. Laurence Genton, Genève 

Schweizerische Akademie für Psychosomatische und  
Psychosoziale Medizin (SAPPM) 
Académie Suisse pour la Médecine Psychosomatique et  
Psychosociale (ASMPP)
Dr. med. Alexander Minzer, Rothrist

Schweizerische Fachgesellschaft für Geriatrie (SFGG) 
Société Professionelle Suisse de Gériatrie (SPSG)
Dr. med. Jan Kuchynka, Schaffhausen

Schweizerische Gesellschaft für Hämatologie (SGH) 
Société Suisse d’Hématologie (SSH)
Prof. Dr. med. Jakob Passweg, Basel

Schweizerische Gesellschaft für Infektologie (SGINF) 
Société Suisse d’Infectiologie (SSI)
Prof. Dr. med. Nicolas Müller, Zürich

Schweizerische Gesellschaft für Klinische Pharmakologie und  
Toxikologie (SGKPT) 
Sociéte Suisse de Pharmacologie et Toxicologie Cliniques (SSPTC)
Prof. Dr méd. Thierry Buclin, Lausanne

Schweizerische Gesellschaft für Medizinische Onkologie (SGMO) 
Société Suisse d’Oncologie Médicale (SSOM)
Prof. Dr méd. Arnaud Roth, Genève

Schweizerische Gesellschaft für Nephrologie (SGN) 
Société Suisse de Néphrologie (SSN)
Prof. Dr. med. Uyen Huynh-Do, Bern

Schweizerische Gesellschaft für Notfall- und Rettungsmedizin (SGNOR) 
Société Suisse de Médecine d’Urgence et de Sauvetage (SSMUS)
Dr. med. Barbara Schild, Bellinzona
Prof. Dr. med. Heinz Zimmermann, Thun

Schweizerische Gesellschaft für Physikalische Medizin und  
Rehabilitation (SGPMR) 
Société Suisse de Médecine Physique et Réadaption (SSMPR)
Dr. med. Stefan Bützberger, Schinznach-Bad

Schweizerische Hypertonie Gesellschaft (SHG) 
Société Suisse d’Hypertension (SSHy)
Prof. Dr méd. Yves Allemann, Bulle

Schweizerische Gesellschaft für Infektiologie

Swiss Society for Infectious Diseases

Société Suisse d’Infectiologie
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Wir danken folgenden Firmen für ihre grosszügige Unterstützung:
Nous remercions les sociétés suivantes pour leur généreux soutien:

spOnsOren des frühjahrsKOnGresses
SPonSorS du conGrèS de PrintemPS

SILBER-SPONSOR/SPONSOR ARGENT

PLATIN-SPONSOR/SPONSOR PLATINE

GOLD-SPONSOREN/SPONSORS OR

BRONZE-SPONSOREN/SPONSORS BRONzE

partnerOrGanIsatIOnen 
orGaniSationS PartenaireS

Schweizerische Gesellschaft internistischer Chef- und 
Kaderärzte (ICKS)
Association des Médecins-chefs et -cadres Internistes 
Hospitaliers Suisse (AMCIS)

Haus- und Kinderärzte Schweiz (mfe)
Médecins de famille et de l’enfance Suisse (mfe)

Swiss Young Internists (SYI)

Junge Hausärztinnen und -ärzte Schweiz (JHaS)
Jeunes médecins de premier recours Suisse (JHaS)
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aussteller des frühjahrsKOnGresses
exPoSantS du conGrèS de PrintemPS
A. Menarini AG, Abbot AG, Ärztekasse Genossenschaft, Aspen Pharma Schweiz GmbH, Astra Zeneca AG,
Baxter AG, Bayer (Schweiz) AG, Biomed AG, Bristol-Myers Squibb, Celgene GmbH, Coachfrog AG, 
Doetsch Grether AG, Dr. Wild & Co. AG, E-Medicus AG, EMH – Schweizerischer Ärzteverlag AG, Fenik 
AG, FMH, Fresenius Kabi (Schweiz) AG, GSK, IBSA, IGZ Instruments AG, IMS-International Medical 
Seminars AG, Inselspital Bern, Iromedica AG, JHaS  – Junge Hausärzte Schweiz, KHM – Kollegium für 
Hausarztmedizin, Labatec Pharma, Laboratoire Osler GmbH, laborteam w ag, Lounge8, Mark & Michel, 
Médecins sans Frontières, Mepha Pharma, MFE – Haus- und Kinderärzte Schweiz, MSD Merck 
Sharp & Dohme AG, Mundipharma, Nestlé Suisse SA, Nestlé Health Science, Norgine AG, Novartis 
Pharma Schweiz AG, Novo Nordisk Pharma AG, Pfizer AG, Prime Public Media, Proxima medical 
systems AG, Recordati AG, Sanacare, Sandoz Pharmaceuticals AG, Sanofi-Aventis (Suisse) SA, 
SAPPM – Schweizerische Akademie für Psychosomatische und Psychosoziale Medizin, Schwabe 
Pharma AG, Schweizerische Herzstiftung, Servier (Suisse) SA, SGAIM – Schweizerische Gesellschaft 
für Allgemeine Innere Medizin, Shire Switzerland GmbH, Siemens Healthcare AG, SSAI – Schweizerische 
Gesellschaft für Allergologie und Immunulogie, Streuli Pharma AG, SYI – Swiss Young Internists, 
Sysmex Suisse AG, Unilabs, Universitätsspital Basel, Versicherung der Schweizer Ärzte Genossenschaft, 
Vifor Pharma AG, Viollier AG, Zeller Medical AG

GerätespOnsOren
SPonSorS deS aPPareilS

    Raus aus der Depression
Finden Sie die Farben Ihrer      
        Emotionen wieder 

0
1/

20
18

VALDOXAN® 25 mg Z: Agomelatin 25 mg, Hilfsstoffe u. a. Laktose. I: Behandlung von depressiven Episoden Erwachsener gemäss ICD-10 (bzw. „Major Depression“ gemäss DSM IV) und anschliessende Erhaltungstherapie über 6-12 Monate bei den Patienten, 
deren depressive Symptomatik auf Agomelatin in der Akutbehandlung gut angesprochen hat. P: 25 mg 1x täglich am Abend. Möglichkeit, die Dosis auf 50 mg einmal täglich am Abend nach zweiwöchiger Behandlung zu erhöhen. Bei allen Patienten sollen Le-
berfunktionstests durchgeführt werden: eine Referenzblutentnahme vor der ersten Einnahme und Kontrollen in 14-tägigen bis monatlichen Intervallen in den ersten 6 Monaten nach Therapiebeginn sowie danach, wenn klinisch indiziert. Die Behandlung darf nicht 
begonnen werden, wenn die Transaminasenwerte das 3-Fache des oberen Normbereichs überschreiten und soll abgebrochen werden, wenn der Anstieg der Transaminasen das 3-Fache des oberen Normbereichs überschreitet. Nach einer Dosissteigerung sollten 
Leberfunktionstests erneut in derselben Häufigkeit wie zu Beginn der Behandlung durchgeführt werden. Eine Entscheidung für eine Dosissteigerung muss gegen das höhere Risiko eines Anstiegs der Transaminasenwerte abgewogen werden. Jede Dosisstei-
gerung auf 50 mg sollte auf einer individuellen Nutzen/Risiko-Abwägung für den Patienten beruhen und die Vorgaben zur Kontrolle der Leberfunktion sollten strikt gefolgt werden. KI: Überempfindlichkeit gegen Agomelatin oder einen der sonstigen Bestandteile. 
Eingeschränkte Leberfunktion (d.h. Leberzirrhose oder aktive Lebererkrankung) oder Transaminasenerhöhung um mehr als das 3-fache der oberen Normgrenze, gleichzeitige Anwendung von starken CYP1A2-Inhibitoren (z.B. Fluvoxamin, Ciprofloxacin). VM: 
Fälle von Leberschädigung sind bei Patienten, die mit Valdoxan behandelt wurden, einschliesslich Leberinsuffizienz (bei Patienten mit Risikofaktoren für eine Leberschädigung in wenigen Ausnahmefällen mit tödlichem Ausgang oder Lebertransplantation), erhöhte 
Leberenzymwerte um mehr als das 10-fache des oberen Normbereichs, Hepatitis und Ikterus berichtet worden. Kontrolle der Leberfunktion: Vor Beginn der Behandlung: Valdoxan soll bei Patienten mit Risikofaktoren für eine Leberschädigung, wie z.B. Fettleibigkeit, 
Übergewicht, nicht-alkoholisch bedingte Fettleber, Diabetes, Alkoholmissbrauch und/oder Konsum beträchtlicher Mengen an Alkohol oder gleichzeitige Behandlung mit Arzneimitteln, die zu einer Leberschädigung führen können, nur nach sorgfältiger Abwägung 
von Nutzen und Risiko angewendet werden. Vor Behandlungsbeginn sollen bei allen Patienten Transaminasenkontrollen durchgeführt werden. Die Behandlung darf bei Ausgangswerten von ALT und/oder AST > 3-fach höher als der obere Normbereich nicht initiiert 
werden. Vorsicht ist geboten bei der Anwendung von Valdoxan bei Patienten, die bereits vor der Behandlung erhöhte Transaminasenwerte aufweisen (>als der obere Normbereich und ≤ 3-fach höher als der obere Normbereich). Häufigkeit der Leberfunktionstests: 
Leberfunktionstests sollen bei allen Patienten durchgeführt werden. Bei jedem Patienten, bei dem erhöhte Transaminasenwerte auftreten, sollten diese Leberwertkontrollen innerhalb von 48 Stunden wiederholt werden. Während der Behandlung: Valdoxan ist sofort 
abzusetzen, wenn Symptome oder Anzeichen einer möglichen Leberschädigung auftreten oder wenn Transaminasenwerte über das 3-Fache des oberen Normbereiches ansteigen. Nach dem Absetzen von Valdoxan sollten Leberfunktionstests so lange wiederholt 
werden, bis die Transaminasenwerte wieder den Normbereich erreicht haben. Patienten unter 18 Jahren: soll nicht eingesetzt werden. Ältere Patienten ≥ 75 Jahre: sollte nicht angewendet werden. Ältere Patienten mit Demenz: soll nicht eingesetzt werden. 
Bipolare Störung/Manie/Hypomanie: mit Vorsicht einsetzen und abbrechen beim Auftreten manischer Symptome. Suizid/Suizidgedanken: Patienten besonders engmaschig überwachen. Gleichzeitige Anwendung mit starken CYP1A2-Inhibitoren ist kontraindiziert. 
Hilfsstoffe: enthält Laktose. IA: Kontraindiziert: starker CYP1A2-Inhibitor. Nicht empfohlen: moderater CYP1A2-Inhibitor, Alkohol. Fertilität, Schwangerschaft und Stillzeit: Eine Anwendung in der Schwangerschaft wird nicht empfohlen. Wenn eine Behandlung 
mit Agomelatin als notwendig angesehen wird, sollte abgestillt werden. Fahrtüchtigkeit und Bedienen von Maschinen: Hinweis auf mögliches Auftreten von Schwindelgefühl und Schläfrigkeit. UAW: Sehr häufig: Kopfschmerzen. Häufig: Angst, ungewöhnliche 
Träume, Schwindel, Schläfrigkeit, Schlaflosigkeit, Übelkeit, Diarrhoe, Obstipation, Bauchschmerzen, Erbrechen, erhöhte AST und/oder ALT, Rückenschmerzen, Müdigkeit, Gewichtszunahme. Gelegentlich: Suizidgedanken oder suizidales Verhalten, Agitiertheit und 
damit verbundene Symptome (wie Gereiztheit und Unruhe), Aggression, Alpträume, Verwirrtheit, Manie/Hypomanie, Migräne, Parästhesie, Restless leg Syndrom, verschwommenes Sehen, Tinnitus, erhöhte γ-GT), vermehrtes Schwitzen, Ekzem, Pruritus, Urtikaria, 
Gewichtsabnahme. Selten: Halluzinationen, Akathisie, Hepatitis, erhöhte alkalische Phosphatase, Leberinsuffizienz, Ikterus, erythematöser Ausschlag, Gesichtsödem, Angioödem, Harnretention. Eigenschaften/Wirkungen: Agomelatin ist ein melatonerger (MT1- 
und MT2-Rezeptoren) Agonist und 5-HT2C-Antagonist. Agomelatin resynchronisiert circadiane Rhythmen in Tiermodellen. Agomelatin erhöht die Freisetzung von Noradrenalin und Dopamin speziell im frontalen Cortex und hat keinen Einfluss auf den extrazellulären 
Serotoninspiegel. P: Packung mit 28 und 98 Tab., kassenzulässig, [B]. Stand der Information: Juli 2017. Die vollständige Fachinformation ist auf www.swissmedicinfo.ch publiziert. Servier (Suisse) S.A., Rue de la Bergère 10, Case Postale 380, 1217 Meyrin 1.

1 Tablette abends 

Wir bedanken uns bei folgenden Sponsoren für die Bereitstellung der Ultraschallgeräte:
Nous remercions les sponsors suivants pour la mise à disposition des appareils à ultrasons:
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10:00 –10:30 Kaffeepause / Pause café  

MIttWOch, 30. MaI 2018
mercredi 30 mai 2018

12:00 –13:30 Mittagspause und Besuch der Poster- und Industrieausstellung /  
Pause de midi et visite de l’exposition de posters ainsi que de l’exposition industrielle

15:45 –16:15 Kaffeepause / Pause café  

12:00 –13:30 Mittagspause / Pause de midi  

San Francisco

10:30 – 12:00               P. 41
Opening Ceremony  
mit Anna Rossinelli (Trio)
Raths-Steiger Lecture
Getting the right medical 
students (E) 

13:30 –15:30                P. 42
Themennachmittag 
Studenten/Assistenten
•  Spitalinternist – Karriere-
optionen im Spital (D) 

•  Hausarzt – Karriereoptio-
nen in der Praxis (D) 

•  Internist und Forschung(D)
•  Internist und Teacher (D)
•  Allgemeininternist und 
Spitalmanagement (D) 

•  MIG Formation continue 
et mobilité – recherche 
clinique (F) 

•  AIM Weiterbildung und 
Ausland – Klinische 
Weiterbildung (D) 

16:15 –18:15 P. 44
Themennachmittag 
Spitalinternisten
•  Troponine ultra-sensible 
et diagnostic du SCA en 
2018 (F) 

•  Führen in der Spitalmedi-
zin und alle wollen es 
recht machen! (D) 

•  Update in stationärer
Allgemeiner Innerer 
Medizin (D) 

•  Allgemeininternist im 
Spital: wann federführend,
wann komplementär – 
und warum? (D)

Montreal

09:00 – 10:00               P. 40
Update
Médecine de l’addiction (F)

Onkologie (D) P. 40

 

13:30 –14:30                P. 43
Update
Relève médicale: les défis 
de la formation (F)

Palliativmedizin (D)    P. 43

14:45 –15:45 P. 44
Update
Osteoporosis (E)

Cirrhose du foie (F)    P. 44

16:15 –17:15                P. 45
How to
Wie man ein Thorax rönt-
gen bild interpretiert (D)   

Crashkurs in                P. 45
EKG-Interpretation (D)

Sydney

09:00 – 10:00               P. 40
How to
Steroidmanagement (D)

Management von       P. 40 
Kristallarthropathien (D)

12:15 – 13:15               P. 41
Satelliten Symposium / 
Symposium satellite
Celgene GmbH: Wenn bei  
Psoriasis nicht nur die Haut 
leidet: Bessere Lebensqualität 
durch moderne Therapien (D/F)

13:30 –14:30                P. 43
Wissenschaftliches  
Seminar/Séminaire 
scientifique  Trop de mé- 
decine: du surdiagnostic 
au surtraitement / Zu viel 
Medizin: von Überdiagnose 
bis Überbehandlung (F/D)

14:45 –15:45                P. 44
Update
Schmerzbehandlung (D)

Médecine d’urgence  P. 44  
(F)

16:15 –16:45 P. 45
Interactive Clinical  
Pearl (D) 

16:45 –17:15 P. 46
Interactive Case  
Discussions (D) 

Singapore

12:15 – 13:15               P. 42
Satelliten Symposium / 
Symposium satellite
Sandoz Pharmaceuticals AG: 
Osteoporosetherapie im 
Wandel – was der Arzt und  
sein Patient wissen müssen / 
L’évolution du traitement de 
l’ostéoporose – ce que mé- 
decins et patients doivent 
savoir (D/F)

16:15 –17:15                 P. 45
Special Lecture  
Studenten/étudiants
Comment organiser sa for- 
mation postgraduée pour 
obtenir le titre de spécialiste 
MIG? (F)   

Wie überlebe ich am   P. 45 
besten die ersten Monate 
als Assistenzarzt? (D)

Darwin

09:00 – 11:00 P. 40
Learning Center
Gelenkuntersuchung: 
Schulter, Knie (D)

Kairo 1

14:45 –15:45                P. 68
Gastgesellschaft/Société 
conviée SGKPT/SSPTC
Weight gain and worsening of 
other metabolic parameters 
induced by psychotropic drugs: 
genetic and clinical data (E) /
A protective role of DNA repairs 
genes agains acute GVHD in 
children receiving a Stem Cell 
Transplantation (E)

Kairo 2

09:00 – 09:45               P. 40
Workshop/Atelier
Dr. Nuts – Die Nuss, der
die Ärzte vertrauen. 
Episode 1: Herzensange-
legenheiten bei Diabetes (D)

13:30 –14:30                P. 66
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SFGG/SPSG
Netzwerk Junge Geriater 
Schweiz (D)

Lima

09:00 – 11:00 P. 40
Learning Center
Neurologische Unter-
suchung (D)

13:30 –14:30                P. 69
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SGN/SSN
Vascularites à ANCA (F) / 
Neue diagnostische und 
therapeut. Konzepte im 
akuten Nierenversagen (D)

14:45 –15:45                P. 69
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SGN/SSN
Hypertension artérielle ré-
sistante: quelle approche 
en 2018? (F) / Update in 
Nierentransplantation (D)
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MIttWOch, 30. MaI 2018
mercredi 30 mai 2018

 

12:00 –13:30 Mittagspause und Besuch der Poster- und Industrieausstellung /  
Pause de midi et visite de l’exposition de posters ainsi que de l’exposition industrielle

 10:00 –10:30 Kaffeepause / Pause café  

Shanghai 1

09:00 – 09:45    P. 63
Workshop/Atelier
GESKES/SSNC
Abklärung und Be-
handlung des inter - 
nistischen Patien ten 
mit Risiko für eine 
Mangelernährung (D)

09:45 – 10:30    P. 41
Workshop/Atelier
Patientenschulun-
gen im ambulanten 
Bereich: Das CODI- 
CON-Konzept (D)

13:30 –14:15     P. 70
Workshop/Atelier
SGPMR/SSMPR
Geriatrische Reha – 
was ist das? (D)

14:30 –15:15     P. 70
Workshop/Atelier
SGPMR/SSMPR
Neurolog. Rehabilita-
tion bei Stroke/Ambu-
lante Neuroreha nach 
Hirnverletzung (D)

15:30 –16:15     P. 70
Workshop/Atelier
SGPMR/SSMPR
Rehabilitation bei 
CIP/CIM/IMCU 
acquired ge neral 
weakness (D)

16:30 –17:15     P. 70
Workshop/Atelier
SGPMR/SSMPR
Wie gehe ich mit 
Rücken schmerz-Pa- 
tienten um? (D) Wel- 
che Therapie ist die 
richtige bei Rücken-
schmerzen? (D)

17:30 –18:15     P. 70
Workshop/Atelier
SGPMR/SSMPR
Kardiale Rehabilita-
tion: Sekundärprä-
vention und Training 
bei KHK 2018 (D)

Shanghai 2

09:00 – 09:45    P. 68
Workshop/Atelier
SGKPT/SSPTC
Pharmakogenetik 
in der klinischen 
Praxis (D)

09:45 – 10:30    P. 41
Workshop/Atelier
La dyspepsie (F)

13:30 –14:15     P. 66
Workshop/Atelier
SFGG/SPSG  Frac- 
ture Liaison Service 
et prévention des 
futures fractures (F)

14:30 –15:15     P. 65
Workshop/Atelier
SAPPM/ASMPP
Was Sie schon 
immer über Psycho- 
 somatik wissen 
wollten...? (D)

15:30 –16:15     P. 63
Workshop/Atelier
GESKES/SSNC
Interdisziplinäre 
Fallpräsentation 
klinische Ernährung 
(D/F) 

16:30 –17:15     P. 66
Workshop/Atelier
SFGG/SPSG
Advance Care Plan-
ning (ACP) in der 
Langzeit geriatrie (D)

17:30 –18:15     P. 46
Workshop/Atelier
Equity-Workshop (F)

Shanghai 3

09:00 – 09:45    P. 65
Workshop/Atelier
SAPPM/ASMPP
Chronische Somato- 
 forme Schmerzen: 
Neue Aspekte zu 
Pathogenese und 
Klinik (D)

09:45 – 10:30    P. 41
Workshop/Atelier
Polypharmazie (D)

13:30 –14:15     P. 43
Workshop/Atelier
Thoraxbild 
Dia gnostik (D)

14:30 –15:15     P. 44
Workshop/Atelier
Allergische Arznei- 
 mittel reaktionen – 
Wann und wie weiter 
abklären? (D)

15:30 –16:15     P. 44
Workshop/Atelier
Traitement des   
dyslipidémies: qui, 
quand et comment? 
(F)

16:30 –17:15     P. 45
Workshop/Atelier
Demenz – Abklärung 
in der Hausarzt-
medizin (D)

17:30 –18:15     P. 46
Workshop/Atelier
Thromboseprophy-
laxe bei internis-
tischen Patienten 
– wer, wann, wie (D)

Rio

09:00 – 12:00    P. 40
Grand writing 
course for general 
internists (E)

 

Foyer (2. Stock / 2e étage)

12:15 –13:15     P. 42
Meet the professor 
(D/F)

15:45 –16:15 Kaffeepause / Pause café  

Boston 3

09:00 – 09:45               P. 40
Workshop/Atelier
Troubles du rythme au 
cabinet (F)

09:45 – 10:30               P. 40
Workshop/Atelier
Cours de base en néphro-
logie (F)

13:30 –14:15                P. 43
Workshop/Atelier
Dermatologische 
Blick diagnosen (D)

14:30 –15:15                P. 43
Workshop/Atelier
Gewichtsverlust: rationale 
Diagnostik (D)

16:30 –17:15                P. 45
Workshop/Atelier
Akute Rückenschmerzen – 
evidenzbasierte Abklärung 
und Therapie (D)

17:30 –18:15                P. 46
Workshop/Atelier
Mein Patient sagt, ich 
habe Rheuma (D)

Boston 1

09:00 – 10:00               P. 73
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communi cations 
libres SSMIG
Studenten/étudiants

13:30 –15:30                P. 43
Learning Center
L’examen neurologique (F)

Boston 2

09:00 – 10:00               P. 73
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communi cations 
libres SSMIG
Prevention (E)

13:30 –15:30                P. 43
Learning Center
Ultraschall Abdomen (D)

16:15 –18:15                P. 45
Learning Center
Vertige positionnel et 
manœuvres de reposition-
nement (F)

 

12:00 –12:45                P. 79
Beste Poster /  
Meilleurs posters

Posterausstellung / 
Exposition de posters
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dOnnerstaG, 31. MaI 2018
jeudi 31 mai 2018

14:15 –14:45 Kaffeepause /Pause café   

 12:00 –13:15  Mittagspause / 
Pause de midi

09:30 –10:00 Kaffeepause / Pause café   

San Francisco

10:00 – 11:00               P. 49
Main Lecture
Comparing healthcare 
systems across OECD 
countries and how to limit 
increasing healthcare costs 
(E)              

11:00 –12:00               P. 49
Standespolitisches Semi-
nar SGAIM/Séminaire de 
politique professionnelle 
SSMIG   Wie bekommen 
wir die besten Medizinstu-
denten? (D/F)

13:00 –13:15                P. 51
Update
Smarter Medicine: où en 
sommes-nous? (F)

 

13:15 –14:00                P. 51
Presidents’ Lecture
The art of thinking clearly(E) 

 

14:00 –14:30                P. 51
Preisverleihungen/ 
Remise des prix

14:45 –16:45                P. 51
Themennachmittag 
Akademischer  
Nachwuchs
•  Tips for a successful aca-
demic career in General 
Internal Medicine (E)

•  What research do we 
need in General Internal 
Medicine (E) 

•  Which kind of research to 
publish in JAMA Intern 
Med (E)

Montreal

08:30 – 09:30               P. 47
How to  Antiépileptiques: 
ce que le Médecin doit 
savoir (F)               

Pour/contre dyslipi-  P. 47 
démie: nouvelles  
thérapies et valeurs  
de LDL à atteindre (F)

 

 

11:00 – 12:00               P. 49
Update
Traitement de l’hypertension 
(F)            

Hirnschlag (D)             P. 49
 

12:10 –13:15               P. 50
Satelliten Symposium / 
Symposium satellite
A. Menarini AG: Hat die 
Schweiz die Gicht im Griff?
(D)

14:45 –16:45               P. 52
Themennachmittag 
Hausarztmedizin
•  Dialog zum Praxisein-
stieg/-übernahme (D) 

•  Interprofessionelle Arbeit 
in der Praxis Advance 
Care Planning (D)

•  Quelles sont les nouveau-
tés importantes pour les 
médecins de famille:  
– Update Dermatoloige (F) 
– Update Rhumatoloige (F)

Sydney

08:30 – 09:00               P. 47
Interactive Clinical  
Pearl (F) 

 

09:00 – 09:30               P. 49
Interactive Case  
Discussions (D)

 

11:00 – 12:00               P. 49
How to   Clostridium diffi-
cile: Prävention, Diagnose, 
Behandlung (D)  

  

Via Sicura:                    P. 49 
Evaluation des conduc-
teurs (F)   

12:15 – 13:15               P. 50
Satelliten Symposium / 
Symposium satellite
Schwabe Pharma:  
Unterschätzte Angster-
krankung – wie erkennen, 
wie be handeln? / Les 
troubles anxieux – com-
ment reconnaître, comment 
traiter? (D/F)

14:45 –15:45               P. 52
Update
Prévention  (F)

Diabetologie 2018     P. 52 
(D) 

16:00 –17:00               P. 55 
Wissenschaftliches  
Seminar/Séminaire 
scientifique  
Equity for all – update (E)

Lima

08:30 – 10:30               P. 47
Learning Center
Médecine manuelle:  
exemple pratique (F)

11:00 –13:00               P. 49
Learning Center
Manuelle Medizin:  
Praxisbeispiele (D) 

14:45 –15:45               P. 65
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SAPPM /ASMPP  Sexual-
medizin 2018 – was muss 
die Allgemeininternistin /
der Allgemeininternist 
wissen? (D)

16:00 –17:00               P. 65
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SAPPM/ASMPP
Die Bedeutung der 
Kommunikationsausbil-
dung in der Medizin

Singapore

08:30 – 09:30               P. 47
Special Lecture JHaS
Nasenspülung, wie 
instruiere ich meinen 
Patienten? (D) / Hypnose  
in der Hausarztpraxis, ein 
Impulsreferat (D) 

 

12:15 – 13:15                P. 51
Satelliten Symposium / 
Symposium satellite
Bayer (Schweiz) AG:
NOAC & Co – Coronary, 
Comorbidity, Cockroft (D/F)

14:45 –17:00               P. 68 
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SGMO/SSMO  
Therapiekonzepte bei 
hormonabhängigen 
Tumoren (D) / Endokrino-
logische Nebenwirkungen 
von Immuntherapien (D) / 
Neuroendokrine Tumoren
(D)

Darwin

08:45 – 09:30               P. 47
Workshop/Atelier
Befundung CT Thorax  
als Internist (D)

11:00 – 12:30               P. 75
Beste Freie Mitteilungen
SGAIM/Meilleures 
communications libres 
SSMIG
 

14:45 –15:30                P. 71
Workshop/Atelier
SHG/SSH
Bessere Blutdruck- & Risiko-
kontrolle durch Beachtung  
der circadianen Rhythmik – 
Chronopharmakologie des 
Blutdrucks (D)

16:00 –17:00               P. 64 
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
GESKES/SSNC
Abschluss vorträge 
Zertifikatskurs Klinische 
Ernährung (D)

Kairo 1

08:30 – 09:30               P. 63
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
GESKES/SSNC
Mangelernährung in der 
Inneren Medizin (D)

11:00 – 12:00               P. 63
Gastgesellschaft/
Société conviée  
GESKES/SSNC
Magen/Darm, Mikrobiom 
und Ernährung (D)

14:45 –15:45               P. 64
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
GESKES/SSNC  Ernäh-
rung in der Onko logie /  
Nutrition en oncologie (D/F)

16:00 –17:00               P. 64 
Gastgesellschaft/ 
Société conviée GESKES/
SSNC  Sarkopenie des 
älteren Menschen (D)

17:15 –18:15               P. 64 
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
GESKES/SSNC  
Generalversammlung / 
assemblée générale

Kairo 2

08:30 – 09:30               P. 67
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SGH/SSH
Neues aus der  
Hämatologie (D)

11:00 – 12:00                P. 71
Gastgesellschaft/
Société conviée  
SHG/SSH
Das Herz unter Druck (D)

12:15 – 13:15                P. 71
Gastgesellschaft/
Société conviée  
SHG/SSH  
Generalversammlung /  
Assemblée générale

14:45 –16:15
Versammlung der ICKS
(Geschlossene 
Veranstaltung)
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dOnnerstaG, 31. MaI 2018
jeudi 31 mai 2018

09:30 –10:00 Kaffeepause / Pause café 

14:15 –14:45 Kaffeepause / Pause café  

 

 

 

12:00 –13:15 Mittagspause und Besuch der Poster- und Industrieausstellung /  
Pause de midi et visite de l’exposition de posters ainsi que de l’exposition industrielle

Samarkand

08:30 – 09:30                P. 47
Generalversammlung 
2018 der SGAIM / 
Assemblée générale 2018  
de la SSMIG

14:45 – 17:45                P. 52
Special Lecture
Mini-Symposium 
Arbeitsmedizin: «Gut dass 
ich das jetzt erfahren 
habe...» – Arbeitsmedizi-
nische Aspekte in der 
inter nistischen Allgemein-
praxis (D)
•  Einführung
•  Spannende Fälle aus einer 
arbeitsmedizinischen 
Poliklinik

•  Medizinische Beurteilung 
von jugendlichen Arbeit-
nehmenden gemäss 
ArGV5 in der Hausarzt-
praxis

•  Arbeitserschöpfung bei 
Ärztinnen und Ärzten – 
Was kann getan werden?

•  Wenn die Sonne krank 
macht – Belastungsbewer-
tung bei Outdoor workern

•  Return to work – Arbeiten 
mit oder nach Krankheit

•  Gesundheitsgefährdung 
beim Tauchen – Untersuch-
ung von Tauchern

•  Schlusswort 

Boston 3

08:45 – 09:30               P. 69
Workshop/Atelier
SGNOR/SSMUS
Notfallsonographie (D/F)

11:00 – 11:45                P. 69
Workshop/Atelier
SGNOR/SSMUS
Notfallsonographie (D/F)

14:45 –15:30                P. 69
Workshop/Atelier
SGNOR/SSMUS
Notfallsonographie (D/F)

15:45 –16:30                P. 69
Workshop/Atelier
SGNOR/SSMUS
Notfallsonographie (D/F)

16:45  –17:30               P. 55
Workshop/Atelier
Nephrologische Notfälle 
(D)

Boston 2

08:30 – 09:30               P. 74
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communications 
libres SSMIG
Outcomes and prognosis 
(E)

11:00 – 11:45                P. 50
Workshop/Atelier
Stürze im Alter (D)

14:45 –16:45                P. 53
Learning Center
Gezieltes und wirkungs-
volles Feedback (D)

Boston 1

08:30 – 09:30               P. 74
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communications 
libres SSMIG
Hospital medicine (E)

11:00 –12:00                P. 75
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communications 
libres SSMIG
Primary care (E)

14:45 –16:45                P. 53
Learning Center
Lagerungsschwindel und 
Repositionsmanöver (D)

Shanghai 1

08:30 – 10:30               P. 47
Learning Center
BLS und AED Anwendung 
(D)

11:00 –13:00               P. 50
Learning Center
Réanimation cardiores-
piratoire: théorie et 
pratique (F)

14:45 –15:30                 P. 71
Workshop/Atelier
SHG/SSH  Mesure de la 
pression arté rielle: chez 
le méde cin, ambulatoire-
ment, ou via Drs Apps et 
Google? (F)

15:45 –16:30                P. 71
Workshop/Atelier
SHG/SSH
Welcher Blutdruck ist gut 
für das Gehirn? (D)

16:45  –17:30               P. 71
Workshop/Atelier
SHG/SSH
BD-Messung und Inter-
pretation: Hausarzt, AMBP 
oder Selbstmessung, Apps 
und Dr. Google? (D)

Shanghai 2

08:45 – 09:30               P. 65
Workshop/Atelier
SAPPM/ASMPP
Comment s’en sortir avec 
une consultation qui n’en 
finit plus? (F)

11:00 – 11:45                P. 50
Workshop/Atelier
Handverletzung in der 
Praxis (D)

14:45 –15:30                P. 66
Workshop/Atelier
SFGG/SPSG  
Dehydration im Alter Fluch 
oder Segen? Was junge 
von alten Kollegen dabei 
lernen können. (D)

15:45 –16:30                P. 53
Workshop/Atelier
Medical Humanities
Lebensqualität realisieren – 
die WHO-Agenda (D)

16:45  –17:30               P. 55
Workshop/Atelier
Medical Humanities
Les rapports entre savoirs 
théoriques et expériences 
cliniques (F)

Shanghai 3

08:45 – 09:30               P. 66
Workshop/Atelier
SFGG/SPSG 
Weibliches Geschlecht: 
Erhöhtes Risiko in der 
Pharmakotherapie? (D)

11:00 – 11:45                P. 50
Workshop/Atelier
Diabetes mellitus Typ 2 – 
ein Update (D)

14:45 –15:30                P. 53
Workshop/Atelier
Keine Angst vor suizidalen 
Patienten! (D)

15:45 –16:30                P. 55
Workshop/Atelier
COPD und neue  
Inhalativa (D)

16:45  –17:30               P. 55
Workshop/Atelier
Sinnvolle Screenings in  
der Praxis (D)

Foyer (2. Stock / 2ème étage)

12:15 –13:15                 P. 51
Meet the professor (D/F)



2524

Ta
ge

sü
be

rs
ic

ht
en

freItaG, 1. junI 2018
vendredi 1 juin 2018

13:45 –14:15 Kaffeepause /Pause café   

09:00 –09:30 Kaffeepause / Pause café   

11:45 –12:45 Mittagspause und Besuch der Poster- und Industrieausstellung /  
Pause de midi et visite de l’exposition de posters ainsi que de l’exposition industrielle

 

Montreal

08:00 – 09:00               P. 56
Update
Médecine interne générale 
ambulatoire (F)

 

Pneumologie (D)         P. 56
 

 

09:30 – 10:30               P. 57
Trend Lecture Novartis
Translationale medizini-
sche Forschung als  
Chance für die Schweiz (D)

 

10:45 –11:45                P. 57
Update
Kardiologie (D)

 

Infektionskrankheiten P. 57 
(D)

 

12:45 – 13:45               P. 58
Update
Genre et santé (F)

 

Antikoagulation (D)    P. 58
 

14:15 –15:15                P. 61
Update
Praxisrelevante Richtlinien 
(D)                       

Demenzstrategie        P. 61  
(D)

 

Singapore

08:00 – 08:30               P. 56
Interactive Clinical  
Pearl (F) 

 

08:30 – 09:00               P. 56
Interactive Case  
Discussions (F)

 

10:45 – 11:45               P. 57
Wissenschaftliches  
Seminar/Séminaire 
scientifique  
Digitalisation en médecine
(F)

12:45 – 13:45               P. 59
Wissenschaftliches  
Seminar/Séminaire 
scientifique  
De-prescribing and  
polypharmacy (E)

Darwin

10:45 – 11:45               P. 57
Special Lecture SYI
Quo vadis internal 
medicine? Possible future  
developments in Switzer-
land and Europe (E)

 

Hospital medicine:      P. 57 
how to reorganise the day 
of a resident? (E)

 

12:45 – 13:45               P. 59
Versammlung SYI / 
Réunion SYI
Medicine under limited 
resources (E) /
Being Dr. House in internal 
medicine – the art of 
differential diagnosis (E)

14:15 –15:15                P. 61
Versammlung SYI / 
Réunion SYI
Female Representation  
in Academic Medicine (E) 

Kairo 1

08:00 – 09:00               P. 67
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SGINF/SSI
StAR Wars: May the anti-
biotics remain with you (E) /
The StAR guidelines (E)

12:45 – 13:45               P. 67
Gastgesellschaft/ 
Société conviée  
SGINF/SSI
Clinical pearls, presented 
by ID fellows in training 
(E)

Kairo 2

09:30 – 11:30               P. 57
Learning Center
ABCDE in der Akut-
medizin (D)

12:45 – 14:45               P. 59
Learning Center
ABCDE en médecine 
aigüe (F)

Lima

09:30 – 11:30               P. 57
Learning Center
Examen rhumatologique 
(F)

12:45 – 14:45               P. 59
Learning Center
Ultraschall Gelenke bei 
Verdacht auf rheumato-
logische Erkrankungen (D)

Samarkand

08:00 – 08:45               P. 56
Workshop/Atelier
EKG-Quiz (D)

10:45 – 11:30               P. 58
Workshop/Atelier
Klinische Aspekte der 
Höhenmedizin mit 
Fall beispielen (D)
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vendredi 1 juin 2018

09:00 – 09:30 Kaffeepause / Pause café 

 13:45 –14:15 Kaffeepause / Pause café  

11:45 –12:45 Mittagspause und Besuch der Poster- und Industrieausstellung /  
Pause de midi et visite de l’exposition de posters ainsi que de l’exposition industrielle

Shanghai 1

08:00 – 08:45               P. 56
Workshop/Atelier
Transfusionen anordnen – 
Wie? Wann? (D)

10:45 – 11:30               P. 58
Workshop/Atelier
Syncope: quelles investi-
gations, qui hospitaliser? 
(F)

12:00 – 12:30               P. 58
Meet the Expert
Vifor Pharma Schweiz: 
Veltassa – ein neues Medi-
kament für die Behandlung 
der Hyperkaliämie

12:45 –13:30               P. 60
Workshop/Atelier
Comment enseigner 
le raisonnement clinique 
par l’examen clinique 
ciblé? (F)

14:00 –14:45               P. 60
Workshop/Atelier
Hirnschlag – Basics und 
Update (D)

15:15  –16:00                P. 61
Workshop/Atelier
Interprétations des gazo-
métries (F)

 

Boston 3

08:00 – 08:45               P. 56
Workshop/Atelier
VIH Update (F)

10:45 – 11:30               P. 58
Workshop/Atelier
Maladies infantiles  
fréquentes (F)

12:45 –13:30                P. 60
Workshop/Atelier
Ferritinerhöhung – Gründe 
und Konsequenzen (D)

14:00 –14:45                P. 60
Workshop/Atelier
Spirometrie – wann  
anordnen, wie interpre-
tieren? (D)

Boston 2

08:00 – 09:00               P. 76
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communications 
libres SSMIG
Clinical epidemiology (E)

10:45 – 11:45               P. 77
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communications 
libres SSMIG
Quality of care (E)

12:45 – 15:00               P. 59
Special Lecture  
Qualität /Qualité
Less is more cursus (F)

 

Réseau francophone  P. 59 
pour le partage de  
la décision en santé (F)    

Partizipative Ent-         P. 60 
scheidungsfindung: 
Resultate eines Pilotpro-
jektes im Qualitätszirkel (D)  

Die Ziele des                 P. 60 
Patienten als Guideline  
(D)

  
Zusammenfassung /   P. 60 
Résumé (D/F)

Boston 1

08:00 – 09:00               P. 76
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communications 
libres SSMIG
Clinical vignettes (E)

10:45 – 11:45               P. 77
Freie Mitteilungen 
SGAIM/Communications 
libres SSMIG
Medical education (E)

Shanghai 2

08:00 – 08:45               P. 56
Workshop/Atelier
Schrittmacherwissen für 
Internisten (D)

10:45 – 11:30               P. 65
Workshop/Atelier
SAPPM/ASMPP
Psychopharmakatherapie 
in der Allgemeininternis-
tischen Praxis: Neues und 
Altbewährtes (D)

12:45 –13:30                P. 66
Workshop/Atelier
SFGG/SPSG  
Comment traiter l’hyperten-
sion et le diabète du sujet 
âgé? (F)

14:00 –14:45                P. 66
Workshop/Atelier
SFGG/SPSG 
Kommunikation in der 
Geriatrie – vom Überbingen 
schlechter Nachrichten 
zum Umgang mit schwieri-
gen Patienten (D)

Shanghai 3

08:00 – 08:45               P. 56
Workshop/Atelier
Palliativmedizin (D)

10:45 – 11:30               P. 58
Workshop/Atelier
ECG-Quiz (F)

12:45 –13:30                P. 60
Workshop/Atelier
Nebendiagnose Anämie – 
welche Patienten wie 
abklären (D)

14:00 –14:45                P. 60
Workshop/Atelier
Choosing wisely in Clinical 
Practice (D)

Foyer (2. Stock / 2ème étage)

11:45 –12:45               P. 58
Meet the professor (D/F)
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Themennachmittage – NEU 2018
An den Themennachmittagen stehen spezielle 
Themen für Hausärzte, Spitalmediziner, Jungärzte/ 
Studenten sowie für den akademischen Nach-
wuchs auf dem Programm.
Dauer: 2 Stunde

Meet the professor – NEU 2018
Bei einem informellen Gespräch mit einer Profes-
sorin, einem Professor erhalten angehende Ärz-
tInnen Tipps zur beruflichen Entwicklung und die 
Möglichkeit, mehr über die Voraussetzungen und 
Strategien für die akademische Laufbahn in Er-
fahrung zu bringen.
Dauer: 30 Minuten 

Trend
Gesundheitspolitische oder allgemeine gesell-
schaftspolitische Themen stehen zur Auswahl. 
Sie sollen den Blick schärfen, wohin sich die Me-
dizin in ihrem gesellschaftlichen Umfeld bewegt.
Dauer: bis max. 1 Stunde

Update
Allgemein internistische und spezialisiertere The-
men werden im Überblick hinsichtlich kürzlicher 
Entwicklungen konzise dargestellt.
Dauer: 30 Minuten

Wissenschaftliches Seminar
Die Seminare sollen aktuelle medizinische Themen 
vertieft aufgreifen. Mehrere Referenten behandeln 
das Thema aus unterschiedlichen Perspektiven, 
auch unter Einbezug aktueller Forschung.
Dauer: 1 Stunde

How to
Für diagnostische oder therapeutische Herausfor-
de rungen in der täglichen medizinischen Praxis 
werden evidenzbasierte Empfehlungen gegeben. 
Im Unterschied zu einem interaktiven Workshop 
handelt es sich um strukturierte Referate. Den 
Fragen der Teilnehmer wird ausreichend Zeit ein-
geräumt.
Dauer: 30 Minuten

Après-midi thématiques – NOUVEAU 2018
Les après-midi thématiques proposent des thèmes 
spécifiques pour les médecins de famille, les mé-
decins hospitaliers, les jeunes médecins/étudiants 
et la relève universitaire.
Durée: 2 heures

Meet the professor – NOUVEAU 2018
Lors d’un échange informel avec une/un profes-
seur, les futurs médecins peuvent obtenir des 
conseils sur le parcours professionnel et la pos-
sibilité d’apprendre plus sur les exigences ou en-
core les stratégies pour mener une carrière aca-
démique. 
Durée: 30 minutes

Trend
Un choix de sujets traitant de la politique de santé 
ou des questions générales d’ordre sociopolitiques 
est proposé aux participants. L’objectif est ici 
d’approfondir la réflexion sur le positionnement de 
la médecine dans son environnement social.
Durée: au max. 1 heure

Update
Des sujets de la médecine interne générale et des 
différentes spécialités sont présentés de manière 
concise, au regard des dernières évolutions.
Durée: 30 minutes

Séminaire scientifique
Les séminaires abordent des questions d’actualité 
de la médecine. Plusieurs intervenants traitent 
chaque sujet de manière approfondie et sous dif-
férents angles, en incluant les dernières avancées 
de la recherche.
Durée: 1 heure

How to
Les séminaires ont pour objectif de donner aux 
médecins des recommandations basées sur des 
données factuelles afin de répondre aux défis 
diagnostiques ou thérapeutiques de la pratique 
quotidienne. Contrairement à un atelier interactif, 
cette partie du programme se déroule sous forme 
d’exposé structuré. Une fenêtre est cependant 
réservée pour les questions des participants.
Durée: 30 minutes

prOGraMMstruKtur 
Structure du ProGramme

Gekürzte Fachinformation Magnesiocard® orale Formen (Magnesiumpräparat) 
Z: Magnesii aspartatis hydrochloridum. I: Magnesiummangel, Herzrhythmusstörungen, erhöhter Bedarf im 
Hochleistungssport und während Schwangerschaft, bei Eklampsie und Präeklampsie, tetanischem Syndrom, bei 
Wadenkrämpfen, Muskelzuckungen, restless legs. D: 4.5 mg Magnesium (= 0.185 mmol) bis 9 mg Magnesium  
(= 0.37 mmol) pro kg Körpergewicht / 10 - 20 mmol Magnesium täglich, entsprechend der Darreichungsform 
(Granulat, Brausetabletten, Filmtabletten) aufgeteilt in 1-3 orale Einzeldosen. KI: Überempfindlichkeit auf einen 
der Inhaltsstoffe des Arzneimittels. Magnesiocard 7.5 mmol nicht bei Phenylketonurie. VM: Eingeschränkte 
Nierenfunktion, gleichzeitige Verabreichung mit Tetrazyklinen. UW: Gelegentlich: Gastrointestinale Beschwerden.  
P: Filmtabletten (2.5 mmol) 50, 100; Granulat (5 mmol) Citron und Granulat (5 mmol) Orange 20*, 50; Brausetabletten 
(7.5 mmol) 20*, 60; Granulat (10 mmol) Grapefruit und Granulat (10 mmol) Orange 20*, 50*. Kat. B. Ausführliche 
Angaben siehe www.swissmedicinfo.ch. © Biomed AG. 03/2018. All rights reserved. *kassenzulässig
1Classen, H.G. et al. Vergleichende tierexperimentelle Untersuchungen über die Resorption von Magnesium als Sulfat,  
Chlorid, Aspartat und Aspartat-Hydrochlorid aus dem Magen-Darm-Trakt. Arzneim.-Forsch., 23, 267-271, 1973. 
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Freie Auswahl: 
Orange oder Grapefruit, 
beide zuckerfrei.

Kassen-
pflichtig*

kassenzulässig

✓ Hoch dosiert

✓ Sehr gute 

 Resorption

✓ Gut im 

 Geschmack
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Interactive Clinical Pearl &  
Case Discussions
Interessante Fallbeispiele mit nachhaltigem Ein-
fluss auf die medizinische Praxis (Vorlesung und 
kurze Diskussion).
Dauer: 30 Minuten

Freie Mitteilungen
Kurzpräsentationen in Serie durch die Autoren 
von Abstracts (wurden vom wissenschaftlichen 
Komitee aus den eingereichten Abstracts für eine 
orale Präsentation ausgewählt).
Dauer: 1 bis 1.5 Stunden

Workshops
Praxisorientierte, interaktive Präsentationen an-
hand von Fallbeispielen in Kleingruppen.
Dauer: 45 Minuten

Learning Centers
Praktisches Training und/oder Erlernen von Fer-
tigkeiten unter Anweisung von Experten in Klein-
gruppen.
Dauer: 2 Stunden

Satelliten Symposium
Symposien zu aktuellen Themen der Diagnostik 
und Therapie (Organisation durch Sponsoren).
Dauer: 1 Stunde

Meet the Expert
Symposien zu aktuellen Themen der Diagnostik 
und Therapie (Organisation durch Sponsoren).
Dauer: 30 Minuten

H
Empfohlen für Spitalinternisten durch die ICKS

Interactive Clinical Pearl &  
Case Discussions
Présentations de cas pertinents pour la pratique 
médicale (conférence et brève discussion).
Durée: 30 minutes

Communications libres
Brèves présentations en série par les auteurs des 
abstracts (abstracts sélectionnés par le comité 
scientifique pour la présentation orale).
Durée: 1 à 1,5 heures

Ateliers
Présentations interactives de thèmes pertinents 
pour la pratique médicale, sur la base d’exemples 
de cas.
Durée: 45 minutes

Learning Centers
Transmission des connaissances et entraînement 
pratique par des experts dans le domaine.
Durée: 2 heures

Symposia satellites
Symposia portant sur un thème d’actualité dia-
gnostique et thérapeutique (organisation par des 
sponsors).
Durée: 1 heure

Meet the Expert
Symposia portant sur un thème d’actualité dia-
gnostique et thérapeutique (organisation par des 
sponsors).
Durée: 30 minutes

H
Recommandé pour les internistes hospitaliers  
par l’AMCIS

Grant writing course 
Mittwoch, 30. Mai 2018, 09.00 –12.00 Uhr, Saal Rio / Mercredi 30 mai 2018, 09h00 –12h00, salle Rio

Grant writing course for general internists 

Michale Fine 
Dr. Michael Fine is Professor of Medicine, Clinical and Translational Research, and 
Behavioral and Community Health at the University of Pittsburgh; and Director of the 
Center for Health Equity Research and Promotion at the VA Pittsburgh Healthcare 
System. Dr. Fine’s overarching research program has focused on ways to improve 
the quality and equity of medical care for patients with common medical problems. 
His research has employed retrospective and prospective cohort designs, with ex-
tensive emphasis on patient-centered outcomes. He has also designed and directed 
large-scale randomized clinical trials to test the effectiveness and safety of medical 
practice guidelines to improve the quality and efficiency of care for patients with 
common medical illnesses. Dr. Fine has published over 250 original scientific manu-
scripts and peer-review articles and commentaries. He is a past recipient of the 
John M. Eisenberg Award for lifetime Achievement in Research by the Society of 
General Internal Medicine and a current member of the American Society of Clinical 
Investigation, the Association of American Physicians, and the ATS/IDSA Guidelines 
Panel for community-acquired pneumonia. Dr. Fine has mentored over 60 trainees 
and junior faculty, and many of these individuals currently hold leadership positions 
in academic medicine. His skill in training the next generation of clinician-investi-
gators was recognized with a distinguished mentoring award from the Institute for 
Clinical Research Education at the University of Pittsburgh. Finally, he remains active 
clinically as a primary care and hospital medicine provider and has been recognized 
as a «best doctor» in the Pittsburgh area each year since 2011. 

Devin Kraemer
Dr. Kraemer is Professor of Medicine and Clinical & Translational Science at the 
University of Pittsburgh School of Medicine. He completed his undergraduate medi-
cal education at UC San Francisco School of Medicine, primary care residency 
training at Oregon Health Sciences University, and research fellowship training at 
the Beth Israel Deaconess Medical Center and Harvard Medical School. He is 
currently Chief of the Section in Treatment, Research, and Education in Addiction 
Medicine (STREAM) at the University of Pittsburgh and directs 2 postdoctoral 
training programs. His research interests are in the delivery and implementation of 
patient-centered strategies for the detection and early intervention of unhealthy 
alcohol and drug use, the application of cost-effectiveness methodology to alcohol 
and drug detection and treatment programs, and the comparative effectiveness 
of alcohol and drug addiction treatment on HIV outcomes and quality of HIV care. 

referenten 
CONFéRENCIERS
Auf den folgenden Seiten möchten wir Ihnen die Hauptreferenten des 3. SGAIM-Frühjahrskongresses 
kurz vorstellen. Das wissenschaftliche Komitee dankt an dieser Stelle allen Vortragenden und  
Vorsitzenden für ihren geschätzten Einsatz am Kongress.

Dans les pages suivantes nous tenons à vous présenter les conférenciers des séances plénières du 
3ème congrès de printemps de la SSMIG. A cette occasion, le comité scientifique remercie cordiale-
ment tous les conférenciers et modérateurs pour leur grand engagement au congrès.

prOGraMMstruKtur 
Structure du ProGramme
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Raths-Steiger Lecture
Mittwoch, 30. Mai 2018, 11.00 –12.00 Uhr, Saal San Francisco / Mercredi 30 mai 2018, 11h00 –12h00, 
salle San Francisco 

Getting the right medical students

Richard M. Schwartzstein
Dr. Richard M. Schwartzstein, MD is the Ellen and Melvin Gordon Professor of 
Medicine and Medical Education at Harvard Medical School, and Associate Chief 
of the Division of Pulmonary and Critical Care Medicine at Beth Israel Deaconess 
Medical Center (BIDMC). He is a graduate of Princeton University and Harvard 
Medical School.

Dr. Schwartzstein has been an active pulmonary and critical care physician as 
well as clinical educator and researcher since he came to the HMS faculty over  
30 years ago; he has authored over 130 research articles, reviews, and book 
chapters on educational and clinical topics. Between 2011 and 2015, Dr. Schwartz-
stein chaired the Steering Committee on the Pre-Clerkship Curriculum, which 
redesigned the Harvard Medical School curriculum to put greater emphasis on 
interactive learning and critical thinking. He has co-authored an award winning 
textbook on physiology and serves as editor for a physiology series published 
by Lippincott, Williams and Wilkins. 

Dr. Schwartzstein has been the Executive Director of the Shapiro Institute for 
Education and Research and Vice President for Education at Beth Israel Deacon-
ess Medical Center in Boston since 2004. Between 2009 and 2017, Dr. Schwartz-
stein served as Director of the HMS Academy for Teaching Excellence and Edu -
cational Innovation, and he is now the inaugural Director of Education Scholarship. 
His work in the Academy focused on the development of pedagogical approach-
es to enhance analytical reasoning, techniques to maximize the benefits of small 
group teaching, and assessment of the role of simulation in medical education. 

He is currently Principal Investigator of 2 multi-site research projects. The first is a 
5-year NIH-supported project to compare the impact of different alcohol and illicit 
drug treatment approaches on the outcomes of HIV virologic control and quality of 
HIV care among greater than 47,000 military veterans living with HIV. The second is 
a 3-year cluster-randomized pragmatic comparative effectiveness trial in 48 primary 
care clinics of several provider-targeted behavioral interventions to prevent unsafe 
opioid prescribing for patients with acute non-cancer pain. Dr. Kraemer has extensive 
mentoring experience across the spectrum of predoctoral students to postdoctoral 
fellows to junior and mid-level faculty. Pertinent to the grant writing workshop at the 
annual assembly Basel, he has directed the 2-semester «Advanced Grant Writing» 
course at the University of Pittsburgh Institute for Clinical Research Education for 
over a decade.

Main Lecture
Donnerstag, 31. Mai 2018, 10.00 –11.00 Uhr, Saal San Francisco / Jeudi 31 mai 2018, 10h00 –11h00,  
salle San Francisco 

Comparing healthcare systems across OECD countries and how to limit increasing  
healthcare costs

Gaétan Lafortune
Gaetan Lafortune is a Senior Economist in the OECD Health Division. Over the past 
ten years, Mr. Lafortune has acted as the coordinator and editor of the OECD publi-
cation «Health at a Glance», which presents international comparisons of health and 
health systems across European and non-European countries. He has also carried 
out a number of research projects on different aspects of health system performance 
across OECD countries. He was one of the co-authors of the 2014 OECD publica-
tion «Geographic variations in health care: What Do we know and what can be done 
to improve health system performance?», and the lead author of the 2016 OECD 
publication «Health workforce policies in OECD countries: Right jobs, right skills, 
right places».

Before joining the OECD, Mr. Lafortune worked for over 10 years for the Government 
of Canada in Ottawa.

Gaétan Lafortune holds a Master’s Degree in Economics from the University of 
Sherbrooke in Canada.
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Presidens Lecture 
Donnerstag, 31. Mai 2018, 13.15 –14.00 Uhr, Saal San Francisco / Jeudi 31 mai 2018, 13h15 –14h00, 
salle San Francisco 

The art of thinking clearly 

Rolf Dobelli
Rolf Dobelli (1966) studierte Philosophie und Betriebswirtschaft an der Universität 
St. Gallen (HSG) und promovierte an der gleichen Universität. Er ist Gründer und 
Intendant von WORLD.MINDS, einer Community von führenden Persönlichkeiten 
aus Wissenschaft, Kultur und Wirtschaft. Seine Artikel, Kolumnen und Kommentare 
erscheinen u. a. in der ZEIT, FAZ, Sonntagszeitung, NZZ, The Economist, The Wall 
Street, The Guardian, The Washington Post Journal, Bloomberg, Financial Times 
sowie auf CNN. Seine Bücher wurden in über vierzig Sprachen übersetzt und erreich-
ten Millionenauflagen. Rolf Dobelli konsumiert – mit Ausnahme der Zeitschriften 
The New Yorker, Science und Nature – keine News. Dafür umso mehr Bücher. 
Rolf Dobelli lebt mit seiner Familie in Bern.

Themennachmittag Akademischer Nachwuchs 
Après-midi thématique relève universitaire
Donnerstag, 31. Mai 2018, 14.45 –16.45 Uhr, Saal San Francisco / Jeudi 31 mai 2018, 14h45 –16h45, 
salle San Francisco

Tips for a successful academic career in General Internal Medicine

Michale Fine Biographical 
note: page 31.

What research do we need in General Internal Medicine

Douglas C. Bauer 
Douglas C. Bauer, MD is Professor of Medicine and Epidemiology & Biostatistics at 
the University of California, San Francisco. He also serves as Director of the UCSF 
Clinical and Translational K Scholars Program, and is an Executive Committee mem-
ber for the San Francisco Coordinating Center. For over 10 years he was the Director 
of Research, UCSF Division of General Internal Medicine. Dr. Bauer is a practicing 
general internist and clinical epidemiologist with active clinical research projects in 
several areas of aging, osteoporosis and thyroid research, including risk factors, 
diagnostic tests, biomarkers and treatments. He has authored or co-authored over 
400 peer reviewed publications, is an Associate Editor for the Primer on Metabolic 
Bone Diseases and Disorders of Mineral Metabolism, the serves on the Editorial 
Board the Journal of Bone and Mineral Research. He is a standing member of the 
Neurologic, Aging and Musculoskeletal Epidemiology (NAME) NIH Study Section 
and recently joined the FDA Bone, Reproductive and Urologic Drugs Advisory 
Committee (BRUDAC).

Which kind of research to publish in JAMA Intern Med 

Patrick O’Malley
Dr. O’Malley is a Professor and Division Director of General Internal Medicine at the 
Uniformed Services University (USU) in Bethesda, Maryland, USA. He is also a 
Deputy Editor for JAMA – Internal Medicine. He holds a Bachelor of Arts degree in 
Chemistry from Williams College, Medical degree from the University of Rochester 
School of Medicine and Dentistry, and a Master of Public Health degree from USU. 
He completed a residency and fellowship in Internal Medicine at Walter Reed Army 
Medical Center in Washington DC. 
Over the course of his career, he has published over 150 peer reviewed publications, 
book chapters, and editorials, including publications in the New England Journal of 
Medicine, Lancet, JAMA, Annals of Internal Medicine, BMJ, Archives/JAMA Inter-
nal Medicine, Academic Medicine, Circulation, Journal of the American College of 
Cardiology, JGIM, among others. He serves on the editorial board for the Journal 
of Co-morbidity. His research is focused on clinical epidemiology, unexplained symp-
toms, technology assessment of diagnostic tests, and meta-analysis. His teaching 
has been focused on clinical skills acquisition and clinical reasoning. He is a member 
of the Society of General Internal Medicine, Association of Chiefs and Leaders of 
General Internal Medicine (as a Founding Member), and is a Fellow of the American 
College of Physicians.
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Wissenschaftliches Seminar / Séminaire scientifique
Donnerstag, 31. Mai 2018, 16.00 –17.00 Uhr, Saal Sydney / Jeudi 31 mai 2018, 16h00 –17h00, salle Sydney

Equity for all – update 

Michael Marmot
Professor of Epidemiology at University College London, and President of the World 
Medical Association. He is the author of The Health Gap: the challenge of an unequal 
world (2015) and Status Syndrome: how your place on the social gradient directly 
affects your health (2004). Professor Marmot holds the Harvard Lown Professorship 
for 2014 – 2017 and is the recipient of the Prince Mahidol Award for Public Health 
2015. He has been awarded honorary doctorates from 16 universities. Marmot has 
led research groups on health inequalities for 40 years. He was Chair of the Commis-
sion on Social Determinants of Health (CSDH), which was set up by the World Health 
Organization in 2005, and produced the report entitled: «Closing the Gap in a Gener- 
ation» in August 2008. At the request of the British Government, he conducted the 
Strategic Review of Health Inequalities in England post 2010, which published its 
report «Fair Society, Healthy Lives» in February 2010. This was followed by the Euro-
pean Review of Social Determinants of Health and the Health Divide, for WHO Euro 
in 2014. He chaired the Breast Screening Review for the NHS National Cancer Action 
Team and was a member of The Lancet-University of Oslo Commission on Global 
Governance for Health. He set up the Whitehall II Studies of British Civil Servants, 
investigating explanations for the striking inverse social gradient in morbidity and 
mortality. He leads the English Longitudinal Study of Ageing (ELSA) and is engaged 
in several international research efforts on the social determinants of health. He 
served as President of the British Medical Association (BMA) in 2010 – 2011, and is 
President of the British Lung Foundation. He is an Honorary Fellow of the American 
College of Epidemiology, a Fellow of the Academy of Medical Sciences, an Honorary 
Fellow of the British Academy, and an Honorary Fellow of the Faculty of Public Health 
of the Royal College of Physicians. He was a member of the Royal Commission on 
Environmental Pollution for six years and in 2000 he was knighted by Her Majesty  
The Queen, for services to epidemiology and the understanding of health inequalities.

Weitere Referate/Referenten der Session siehe Seite 55 / d’autres exposés/orateurs 
de la session voir page 55.

Trend Lecture 
Freitag, 1. Juni 2018, 09.30 –10.30 Uhr, Saal Montreal / Vendredi 1 juin 2018, 09h30 – 10h30, salle Montreal

Translationale medizinische Forschung als Chance für die Schweiz

Felix Frey 
Herr Frey studierte Medizin an den Universitäten von Fribourg und Bern. Er bildete 
sich internistisch in der medizinischen Poliklinik und in der Klinik für Kardiologie des 
Inselspitals weiter. An der University of California in San Francisco (Moffit Hospital) 
machte er ein zweijähriges Fellowship in Klinischer Pharmakologie und Nephrologie. 
Nach der Rückkehr ins Inselspital war er Assistent und Oberarzt an der medizini-
schen Poliklinik bei Prof. F. Reubi. 

1988 –1990 war er als Visiting Assoc. Prof. nach San Francisco tätig. Danach nahm 
er die Arbeit im Inselspital als Professor wieder auf und leitete die Klinik für Nephro-
logie und Hypertonie. Er war Co-Chairmain des Departements Innere Medizin und 
Vorsitzender des Departements DURN. Herr Frey amtete als Präsident des Chefärzte-
kollegiums im Inselspital und war Delegierter im Verwaltungsrat des Inselspitals. 
Eine grosse Anzahl von Schülern und Mitarbeitenden von Herrn Frey sind in Univer-
sitäten, Kliniken und privaten und öffentlichen Unternehmen im In- und Ausland tätig. 

Während 10 Jahren war Herr Frey Mitglied der eidgenössischen Arzneimittelkom-
mission sowie im Forschungsrat des schweizerischen Nationalfonds und als Vize-
rektor Forschung der Universität Bern tätig. Seine Forschung wurde kontinuierlich 
bis zum 67. Lebensjahr von Schweizerischen Nationalfonds unterstützt.

Herr Frey emeritierte im Jahr 2012 und ist seit 2014 als Spiritus Rector von sitem-insel 
Geschäftsführer dieser Institution während der Aufbauphase. 
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Wissenschaftliches Seminar / Séminaire scientifique
Freitag, 1. Juni 2018, 12.45 –13.45 Uhr, Saal Singapore / Vendredi 1 juin 2018, 12h45 –13h45, 
salle Singapore 

Barriers and Enablers of Deprescribing 

Emily Reeve
Dr Emily Reeve’s research focuses on optimizing medication use in older adults and 
people with dementia. Emily is an Australian qualified pharmacist with experience 
working as a clinical pharmacist in a large tertiary teaching hospital in South Australia. 
She completed her doctoral training at the University of South Australia in 2013 and 
was awarded the medal for her thesis from the School of Pharmacy and Medical 
Sciences. 

Following her doctoral training she worked as a postdoctoral research associate at 
the University of Sydney with the NHMRC Cognitive Decline Partnership Centre. 
She also spent two months as a visiting researcher at the Brocher Foundation (Ge-
neva, Switzerland) in 2014. She is now an NHMRC-ARC Dementia Research Fellow 
with the University of Sydney (Australia) and Dalhousie University (Canada). 

Weitere Referate/Referenten der Session siehe Seite 59 / d’autres exposés/orateurs 
de la session voir page 59.

2 KOMORBIDITÄTEN - 1 TABLETTE
HYPERTONIE - HYPERCHOLESTERINÄMIE

1 Tablette täglich

per l’ipertensione

Perindopril, A
mlodipin  

  Atorvastatin

12
.2

0
17

Triveram® Z: Filmtabletten Triveram® 10mg/5mg/5mg enthalten 10mg Atorvastatin, 5mg Perindopril Arginin und 5mg Amlodipin; Triveram® 20mg/5mg/5mg; Triveram® 20mg/10mg/5mg; Triveram® 
20mg/10mg/10mg und Triveram® 40mg/10mg/10mg. Enthält Laktose. I: Triveram® ist indiziert zur Behandlung der essentiellen arteriellen Hypertonie und/oder der stabilen koronaren Herzkrankheit, 
die mit einer primären Hypercholesterinämie oder einer gemischten Hyperlipidämie assoziiert sind, als Substitutionstherapie bei erwachsenen Patienten, die mit gleichzeitig eingenommenem 
Perindopril, Amlodipin und Atorvastatin in gleichen Dosierungen bereits korrekt eingestellt sind. D: Eine Tablette täglich, vorzugsweise am Morgen vor einer Mahlzeit. Die Fixkombination ist nicht zur 
Initialbehandlung geeignet. Wenn eine Dosisänderung notwendig ist, sollte die Dosisanpassung mit jeder einzeln eingenommenen Komponente durchgeführt werden. Ältere Patienten: Ältere Patienten 
können entsprechend ihrer Nierenfunktion mit Triveram® behandelt werden. Niereninsuffi zienz: Triveram® kann bei Patienten mit einer Kreatinin-Clearance ≥ 60 ml/min angewendet werden, wird aber 
nicht empfohlen bei Patienten mit einer Kreatinin-Clearance zwischen 30 und 60 ml/min und kontraindiziert bei Clcr < 30 ml/min. Leberinsuffi zienz: Triveram® muss mit Vorsicht angewendet werden. Im 
Falle einer aktiven Lebererkrankung ist die Behandlung mit Triveram® kontraindiziert. Kinder und Jugendliche: Von der Anwendung abgeraten. KI: Überempfi ndlichkeit gegen die Wirkstoffe oder andere 
ACE-Hemmer, gegen Dihydropyridin-Derivate, Statine oder einen der Hilfsstoffe. Schwere Niereninsuffi zienz (Clcr < 30 ml/min). Aktive Lebererkrankung oder dauerhafte unklare Erhöhung von Serum-
Transaminasen auf mehr als das 3-Fache des oberen Normalwertes. Während Schwangerschaft und Stillzeit und bei Frauen im gebärfähigen Alter, die keine wirksame Methode zur Empfängnisverhütung 
anwenden. Schwere Hypotonie. Schock, einschliesslich kardiogener Schock. Obstruktion des linksventrikulären Ausfl usstrakts (zum Beispiel hochgradige Aortenstenose). Hämodynamisch instabile 
Herzinsuffi zienz nach einem akuten Myokardinfarkt. Angioödem (Quincke-Ödem) in der Anamnese im Zusammenhang mit der Gabe eines ACE-Hemmers. Hereditäres oder idiopathisches Angioödem. 
Gleichzeitige Anwendung von Aliskiren-haltigen Arzneimitteln bei Patienten, die an Diabetes mellitus oder Niereninsuffi zienz (GFR < 60 ml/min/1,73 m2) leiden. VM: Spezielle Warnhinweise und 
Vorsichtsmassnahmen bei der Anwendung: Einfl uss auf die Leber. Einfl uss auf die Skelettmuskulatur. Interstitielle Lungenerkrankung. Diabetes mellitus. Patienten mit Herzinsuffi zienz. Hypotonie. 
Aorta- und Mitralklappenstenose/hypertrophe Kardiomyopathie. Nierentransplantation. Niereninsuffi zienz. Hämodialyse-Patienten. Überempfi ndlichkeit, Angioödem. Anaphylaktoide Reaktionen 
während der Low-Density-Lipoprotein-Apherese (LDL-Apherese). Anaphylaktoide Reaktionen während der Desensibilisierung. Neutropenie/Agranulozytose/Thrombozytopenie/Anämie. Ethnische 
Gruppen. Husten. Chirurgischer Eingriff/Anästhesie. Hyperkaliämie. Duale Blockade des Renin-Angiotensin-Aldosteron-Systems (RAAS). Galactose-Intoleranz, Lapp-Lactase-Mangel oder Glucose-
Galactose-Malabsorption. IA: Kontra-indiziert oder nicht empfohlen: Aliskiren bei Patienten mit Diabetes oder Niereninsuffi zienz, Starke und moderate CYP3A4-Inhibitoren, Tacrolimus, Ergotamin, 
Theophyllin, Dantrolen (Infusion), Grapefruits oder Grapefruitsaft, Estramustin, Lithium, Racecadotril, mTOR-Inhibitoren (z.B. Sirolimus, Everolimus, Temsirolimus), kaliumsparende Diuretika (z.B. 
Amilorid, Eplerenon, Spironolacton), Kaliumsalze. Mit Vorsicht: Nicht-kaliumsparende Diuretika, CYP3A4-Induktoren, Digoxin, Ezetimib, Fusidinsäure, Gemfi brozil, Fibrinsäure-Derivate, Cumarin-
Antikoagulanzien, Antidiabetika, Baclofen, Nicht-steroidale Entzündungshemmer (NSAID) einschliesslich Acetylsalicylsäure ≥ 3 g/Tag. In Betracht zu ziehen: Colchizin, Colestipol, orale Kontrazeptiva, 
Antihypertensiva und Vasodilatatoren, Gliptine (Linagliptin, Saxagliptin, Sitagliptin, Vildagliptin), Sympathomimetika, Trizyklische Antidepressiva, Antipsychotika, Anästhetika, Gold, Antazida (Aluminium/
Magnesium). UAW: Ödeme, Nasopharyngitis, Überempfi ndlichkeit, Hyperglykämie, Schläfrigkeit, Benommenheit, Kopfschmerzen, Geschmacksstörungen, Parästhesie, Sehstörungen, Diplopie, 
Tinnitus, Schwindel, Palpitationen, Hypotonie (und damit verbundene Wirkungen), Rötung im Gesicht, Schmerzen im Rachen- und Kehlraum, Nasenbluten, Husten, Dyspnoe, Übelkeit, Erbrechen, 
Abdominalschmerzen im Ober- und Unterbauch, Dyspepsie, Durchfall, Verstopfung, Störungen der Darmpassage (einschliesslich Diarrhö und Verstopfung), Blähungen, 
Hautausschlag, Pruritus, Knöchelödem, Gelenkschwellungen, Schmerzen der Extremitäten, Arthralgie, Muskelspasmen, Myalgie, Rückenschmerzen, Asthenie, 
Müdigkeit, Anomalien bei Leberfunktionstests, erhöhter Kreatinkinase-Blutspiegel. P: Pillendosen zu 30 und 90 Tabletten; Triveram® 10mg/5mg/5mg, 20mg/5mg/5mg, 
20mg/10mg/5mg, 20mg/10mg/10mg und 40mg/10mg/10mg. Kassenzulässig, [B]. Stand der Information: September 2017. Die vollständige Fachinformation ist auf www.
swissmedicinfo.ch publiziert. Servier (Suisse) S.A., Rue de la Bergère 10, Case Postale 380, 1217 Meyrin 1.
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09:00 –10:00  Update Montreal 

Vorsitz/Modération: Heinz Schaad (Unterseen, CH)  

09:00  1  Médecine de l’addiction (F)

Jacques Besson (Lausanne, CH)  

09:30  2   H  Onkologie (D)

Adrian Ochsenbein (Bern, CH) 

09:00 –10:00  How to Sydney   

Vorsitz/Modération: Martin Krause (Münsterlingen, CH) 

09:00  3   H  Steroidmanagement (D)

Sabine Adler (Bern, CH) 

09:30  4  Management von Kristallarthropathien (D)

Michael Seitz (Bern, CH)  

09:00 –11:00  Learning Center Darwin 

09:00  5  Gelenkuntersuchung: Schulter, Knie (D)

Andreas M. Müller (Basel, CH)  

09:00 – 09:45  Workshop/Atelier Kairo 2 

Vorsitz/Modération: Dominique Froidevaux (zürich, CH)  

09:00    6 Dr. Nuts – Die Nuss, der die Ärzte vertrauen. Episode 1: Herzensangelegenheiten  
bei Diabetes (D) 

Jürg Fröhlich (Bern, CH), Roger Lehmann (zürich, CH), François Mach (Genève, CH)  

09:00 –11:00  Learning Center Lima  

09:00  7   H  Neurologische Untersuchung (D)

Heinrich Mattle (Bern, CH) 

09:00 – 09:45  Workshop/Atelier Boston 3  

09:00  8  Troubles du rythme au cabinet (F)

Etienne Delacrétaz (Lausanne, CH)  

09:00 –12:00  Grant writing course  Rio

09:00  9   H  Grant writing course for general internists (E) 

Michael Fine (Pittsburgh, US), Kevin Kraemer (Pittsburgh, US) 

09:45 – 10:30  Workshop/Atelier Boston 3  

09:45  10 H   Cours de base en néphrologie (F)

Luca Gabutti (Bellinzona, CH)  

09:45 – 10:30  Workshop/Atelier Shanghai 1 

09:45  11  Patientenschulungen im ambulanten Bereich: Das CODICON-Konzept (D)

Telemachos Hatziisaak (Trübbach, CH)   

09:45 – 10:30  Workshop/Atelier Shanghai 2 

09:45  12 H  La dyspepsie (F)

Jean-Louis Frossard (Genève, CH)  

09:45 – 10:30  Workshop/Atelier Shanghai 3 

09:45  13 H   Polypharmazie (D)

Manuel Haschke (Bern, CH) 

10:30 –12:00  Trend San Francisco 

Opening Ceremony und Raths-Steiger Lecture  
Vorsitz/Modération: Drahomir Aujesky (Bern, CH), Nicolas Rodondi (Bern, CH),  
Rolf Streuli (Lausanne, Langenthal, CH)

10:30  Opening Ceremony 

Drahomir Aujesky (Bern, CH), Nicolas Rodondi (Bern, CH), Jean-Michel Gaspoz (Genève, CH),  
François Héritier (Courfaivre, CH)

10:45  Musikalisches Opening / Ouverture musicale: Anna Rossinelli (Trio)

11:00  14  Getting the right medical students (E)

Richard Schwartzstein (Boston, Massachusetts, US)  

11:45 Diskussion

12:15  –13:15  Satelliten Symposium/Symposium satellite Sydney  

Celgene GmbH: Wenn bei Psoriasis nicht nur die Haut leidet:  
Bessere Lebensqualität durch moderne Therapien 

12:15  15  Begrüssung und Einleitung  

Curdin Conrad (Lausanne, CH) 

12:20  16 Psoriasis als systemische Erkrankung: Ursachen, Manifestationen, Komorbiditäten (D) 

Curdin Conrad (Lausanne, CH) 

12:40  17 Moderne Therapieformen bei moderat bis schwerer Psoriasis mit Fallpräsentationen (D) 

Nikhil Yawalkar (Bern, CH)  

13:10  18 Schlusswort  

Curdin Conrad (Lausanne, CH) 

Traduction simultanée en français

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018
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12:15  –13:15  Satelliten Symposium/Symposium satellite Singapore 

Sandoz Pharmaceuticals AG 

Vorsitz/Modération: Hans Jörg Häuselmann (zürich, CH)   

12:15    18a Osteoporosetherapie im Wandel – was der Arzt und sein Patient wissen müssen / 
  L’évolution du traitement de l’ostéoporose – ce que médecins et patients  
  doivent savoir (D/F)

    Olivier Lamy (Lausanne, CH)

         Simultanübersetzung / Traduction simultanée

12:15 –13:15  Meet the professor  Foyer (2. Stock/2ème étage)   

12:15/12:45 Meet the Professor (D/F)  
  Anmeldung erforderlich / Inscription obligatoire

 Vorsitz/Modération: Jean-Luc Reny (Genève, CH), Drahomir Aujesky (Bern, CH),  
 Nicolas Rodondi (Bern, CH), Oliver Senn (zürich, CH) 

13:30 –15:30   Themennachmittag/Après-midi thématique San Francisco  

Studenten/Assistenten / Étudiants/Médecins-assistants

Vorsitz/Modération: Tobias Tritschler (Bern, CH)   

13:30  19  Einleitung 

 Tobias Tritschler (Bern, CH)  

13:35 20 H   Spitalinternist – Karriereoptionen im Spital (D)

 Lukas zimmerli (Olten, CH) 

13:45  21  Hausarzt – Karriereoptionen in der Praxis (D)

 Raphaël Tièche (Grenchen, CH) 

13:55  22 H   Internist und Forschung (D)

 Drahomir Aujesky (Bern, CH)  

14:05  23 H   Internist und Teacher (D)

 Martin Perrig (Bern, CH) 

14:15  24 H   Allgemeininternist und Spitalmanagement (D)

 Christoph A. Meier (Basel, CH) 

14:25     Diskussion 

14:50  25 H   MIG Formation continue et mobilité – recherche clinique (F)

 Carole Clair (Lausanne, Vaud, Schweiz)  

15:00  26 AIM Weiterbildung und Ausland – Klinische Weiterbildung (D)

 Ewelina Biskup (Shanghai, CN) 

15:05   Diskussion 
 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

13:30 –14:30   Update Montreal  

 Vorsitz/Modération: Matteo Monti (Lausanne, CH) 

13:30   27 H   Relève médicale: les défis de la formation (F)

 Mathieu Nendaz (Genève, CH) 

14:00   28 H    Palliativmedizin (D)

 Steffen Eychmüller (Bern, CH)  

13:30 –14:30 

H

     Wissenschaftliches Seminar/Séminaire scientifique  Sydney  

 Trop de médecine: du surdiagnostic au surtraitement 
 Zu viel Medizin: von Überdiagnose bis Überbehandlung 

 Vorsitz/Modération: Arnaud Chiolero (Bern, CH) 

13:30   29  Surdiagnostic du cancer de la thyroïde (F)

 Arnaud Chiolero (Bern, CH) 

13:50   30  Overtreatment of subclinical hypothyroidism (D)

 Nicolas Rodondi (Bern, CH) 

14:10   31  Blutdruckbehandlung beim älteren Patienten – wann mehr, wann weniger (D) 

 Sven Streit (Bern, CH)  

13:30 –15:30   Learning Center Boston 1 

13:30  32 H   L’examen neurologique (F)

 Pierre Combremont (Delémont, CH)    
 

13:30 –15:30   Learning Center Boston 2 

13:30  33 H   Ultraschall Abdomen (D)

 Benedikt Blum (Burgdorf, CH)   

13:30 –14:15  Workshop/Atelier Boston 3 

13:30  34  Dermatologische Blickdiagnosen (D)

 Peter Häusermann (Basel, CH) 
 

13:30 –14:15  Workshop/Atelier Shanghai 3 

13:30  35 H   Thoraxbild Diagnostik (D)

 Stefan Duewell (Frauenfeld, CH), Mathias Müller (Frauenfeld, CH) 
 

14:30 –15:15  Workshop/Atelier Boston 3 

14:30  37 H   Gewichtsverlust: rationale Diagnostik (D)

 Andreas zeller (Basel, CH)  
 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
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14:30 –15:15  Workshop/Atelier Shanghai 3 

14:30  38 H  Allergische Arzneimittelreaktionen – Wann und wie weiter abklären? (D)

Andreas Bircher (Basel, CH)

14:45 –15:45  Update Montreal 

Vorsitz/Modération: Michael Brändle (St. Gallen, CH) 

14:45   39 H  Osteoporosis (E)

Douglas C. Bauer (San Francisco, CA, US)   

15:15   40 H  Cirrhose du foie (F)

Montserrat Fraga Christinet (Lausanne, CH)  

14:45 –15:45  Update Sydney 

Vorsitz/Modération: Christoph Knoblauch (Stans, CH) 

14:45   41 H  Schmerzbehandlung (D)

Maria Wertli (Bern, CH)  

15:15   42 H  Médecine d’urgence (F)

Pierre-Nicolas Carron (Lausanne, CH)   

15:30 –16:15  Workshop/Atelier Shanghai 3 

15:30  43 H  Traitement des dyslipidémies: qui, quand et comment? (F)

Tinh-Hai Collet (Lausanne, CH)  

16:15 –18:15  Themennachmittag/Après-midi thématique San Francisco  

Spitalinternisten / Médecins hospitaliers

Vorsitz/Modération: Esther Bächli (Uster, CH) 

16:15  44 H  Troponine ultra-sensible et diagnostic du SCA en 2018 (F) 

François Sarasin (Genève, CH)  

16:45 45 H  Führen in der Spitalmedizin und alle wollen es recht machen! (D)

Peter Berchtold (Bern, CH) 

17:15  46 H  Update in stationärer Allgemeiner Innerer Medizin (D)

Stefano Bassetti (Basel, CH) 

17:45  47 H  Allgemeininternist im Spital: wann federführend, wann komplementär – und warum? (D)

Jacques Gubler (CH)   

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

16:15 –17:15  How to Montreal    

Vorsitz/Modération: Lars C. Huber (zürich, CH) 

16:15  48 H   Wie man ein Thoraxröntgenbild interpretiert (D)

Alexander Pöllinger (Bern, CH) 

16:45 49 H   Crashkurs in EKG-Interpretation (D)

Hildegard Tanner (Bern, CH) 

16:15 – 16:45    Interactive Clinical Pearl Sydney 

Vorsitz/Modération: Hervé Duplain (Delémont, CH)  

16:15   50  Interactive Clinical Pearl (D)

Edouard Battegay (zürich, CH)   

16:15 –17:15  Special Lecture Singapore 

Studenten/étudiants 

Vorsitz/Modération: Noémie Boss (Crissier, CH), Benjamin Magyar (Bern, CH)   

16:15  51 H  Comment organiser sa formation postgraduée pour obtenir le titre de spécialiste MIG? (F)

François Héritier (Courfaivre, CH) 

16:40 52 H  Wie überlebe ich am besten die ersten Monate als Assistenzarzt? (D)

Barbara Birner (Bern, CH) 

17:05  Diskussion und Treffen der Studierenden/Assistenten mit Apéro bis 18.30 Uhr in  
der SGAIM-Lounge / Discussion et rencontre avec apéritif des étudiants/assistants  
jusqu’à 18h30 à la lounge de la SSMIG  

16:15 –18:15  Learning Center Boston 2 

16:15  53 H  Vertige positionnel et manoeuvres de repositionnement (F)

Benedikt Blum (Burgdorf, CH)   

16:30 –17:15   Workshop/Atelier Boston 3  

16:30  54  Akute Rückenschmerzen – evidenzbasierte Abklärung und Therapie (D)

Maria Wertli (Bern, CH) 

16:30 –17:15  Workshop/Atelier Shanghai 3 

16:30 55  Demenz – Abklärung in der Hausarztmedizin (D)

Florian Riese (zürich, CH)     

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018
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16:45 – 17:15    Interactive Case Discussions Sydney

Vorsitz/Modération: Hervé Duplain (Delémont, CH) 

16:45   56  Interactive Case Discussions (D)

Andreas zeller (Basel, CH)   

17:30 –18:15   Workshop/Atelier Boston 3 

17:30  57  Mein Patient sagt, ich habe Rheuma (D)

Stefan Kuchen (Bern, CH)   

17:30 – 18:15  Workshop/Atelier Shanghai 2   

Equity-Workshop 

Vorsitz/Modération: Patrick Bodenmann (Lausanne, CH) 

17:30    58  Humanitarian medical action: from outside to Switzerland through Mediterranean Sea (F)

Tammam Aloudat (Genève, CH), Caroline Abu Sa’Da (Genève, CH),  
Patrick Bodenmann (Lausanne, CH)   

17:30 –18:15  Workshop/Atelier Shanghai 3 

17:30  59 H   Thromboseprophylaxe bei internistischen Patienten – wer, wann, wie (D)

Tobias Tritschler (Bern, CH) 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

08:30 –09:30  How to Montreal    

Vorsitz/Modération: Ludwig Theodor Heuss (zollikerberg, CH) 

08:30  60 Antiépileptiques: ce que le Médecin doit savoir (F)

Jan Novy (Lausanne, CH) 

09:00 61 H   Pour/contre: dyslipidémie: nouvelles thérapies et valeurs de LDL à atteindre (F)

Nicolas Rodondi (Bern, CH), François Mach (Genève, CH) 

08:30 – 09:00    Interactive Clinical Pearl Sydney 

Vorsitz/Modération: Pierre-Auguste Petignat (Sion, CH) 

08:30   62  Interactive Clinical Pearl (F)

Gérard Waeber (Lausanne, CH)   

08:30 –09:30  Special Lecture Singapore

JHaS 

Vorsitz/Modération: Nathalie Scherz (zürich, CH) 

08:30  63  Nasenspülung, wie instruiere ich meinen Patienten? (D)

Gabriela Rohrer (Flühli, CH) 

08:55  Diskussion 

09:00  64  Hypnose in der Hausarztpraxis, ein Impulsreferat (D)

Heini Frick (Luzern, CH) 

09:25  Diskussion

08:30 –10:30  Learning Center Lima 

08:30  65 Médecine manuelle: exemple pratique (F)

Patrick Haenni (Genève, CH) 

08:30 –09:30  Generalversammlung 2018 der SGAIM  Samarkand

Assemblée générale 2018 de la SSMIG 

08:30 –10:30  Learning Center Shanghai 1   

08:30  66 H  BLS und AED Anwendung (D)

Silvia Walker (Bitsch, CH)   

08:45 –09:30  Workshop/Atelier Darwin

08:45  67 H  Befundung CT Thorax als Internist (D)

Joachim Hohmann (Winterthur, CH) 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
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09:00 – 09:30    Interactive Case Discussions Sydney 

Vorsitz/Modération: Pierre-Auguste Petignat (Sion, CH) 

09:00   68  Interactive Case Discussions (D)

Robert Escher (Burgdorf, CH) 

10:00 –11:00  Trend San Francisco 

Main Lecture   
Vorsitz/Modération: Nicolas Rodondi (Bern, CH) 

10:00  69 H   Comparing healthcare systems across OECD countries and how to limit increasing 
healthcare costs (E)

Gaétan Lafortune (Paris, FR) 

10:45 Discussion  

11:00 –12:00  Trend San Francisco 

Standespolitisches Seminar der SGAIM – Diskussionspanel 
Séminaire de politique professionnelle de la SSMIG – Panel de discussions 
Vorsitz/Modération: Jean-Michel Gaspoz (Genève, CH), Philippe Luchsinger (Affoltern am Albis,CH) 

11:00  70 H   Wie bekommen wir die besten Medizinstudenten?  
Comment attirer les meilleurs étudiants en médecine? 

Henri Bounameaux (Genève, CH), Michael O. Hengartner (Bern, CH), Susanne Hochuli (zürich, CH), 
Victor E. Staartjes (zürich, CH) 

11:00 –12:00  Update Montreal 

Vorsitz/Modération: Luca Gabutti (Bellinzona, CH) 

11:00   71 H  Traitement de l’hypertension (F)

Antoinette Pechère (Genève, CH) 

11:30   72 H  Hirnschlag (D)

Simon Jung (Bern, CH)   

11:00 –12:00  How to Sydney    

Vorsitz/Modération: Jörg Leuppi (Liestal, CH) 

11:00  73 H  Clostridium difficile: Prävention, Diagnose, Behandlung (D)

Sarah Tschudin Sutter (Basel, CH) 

11:30 74  Via Sicura: Evaluation des conducteurs (nouvelles règles) (F)

Bernard Favrat (Lausanne, CH) 

11:00 –13:00  Learning Center Lima 

11:00  75  Manuelle Medizin: Praxisbeispiele (D) 

Simone Affolter (Weier im Emmental, CH), Manuela Keller (Weier im Emmental, CH),  
Sandra Stark (Weier im Emmental, CH)   

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

Hat die Schweiz die 
Gicht im Griff?

Zeit: Donnerstag, 31. Mai 2018, 12:10 – 13:10 Uhr

Raum: Saal Montreal (2. OG), Sprache: Deutsch

Chair: Prof. Dr. Thomas Rosemann

Satelliten Symposium der A. Menarini AG
am SGAIM-Kongress 2018 in Basel

Welcome-Apéro
11.30 Uhr – 12:10 Uhr 

Vor dem Saal Montreal im Foyer im 2. OG

Der Hausarzt und die Gicht
Prof. Dr. Thomas Rosemann,

Institut für Hausarztmedizin am Universitätsspital Zürich

Gicht: (nur) akut oder (auch) dauerhaft behandeln?

Prof. Dr. Johannes von Kempis

Klinik für Rheumatologie, Kantonsspital St.Gallen

Und wie sage ich es meinen Patienten?

Dr. Andreas Krebs
Rheumapraxis, Kloten

180430_8URIC.106_SGAIM_Flyer_Symposium_de.indd   1 30.04.18   08:46
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11:00 –11:45  Workshop/Atelier Boston 2

11:00  76 H   Stürze im Alter (D)

 Markus Bürge (Gümligen, CH) 

11:00 –13:00   Learning Center Shanghai 1  

11:00  77 H    Réanimation cardiorespiratoire: théorie et pratique (F) 

 Marcus Laube (Biel, CH)   
 

11:00 –11:45  Workshop/Atelier Shanghai 2 

11:00  78 Handverletzung in der Praxis (D)

 Achat Jenzer (Burgdorf, CH) 

11:00 –11:45  Workshop/Atelier Shanghai 3 

11:00  79 H   Diabetes mellitus Typ 2 – ein Update (D)

 Henryk zulewski (zürich, CH) 
 

11:30     Welcome-Apéro vor dem Saal Montreal (Foyer, 2.OG) 

12:10  –13:15  Satelliten Symposium/Symposium satellite Montreal   

A. Menarini AG: Hat die Schweiz die Gicht im Griff? 

  Vorsitz/Modération: Thomas Rosemann (zürich, CH)

12:15  80  Der Hausarzt und die Gicht (D)

 Thomas Rosemann (zürich, CH) 

12:35  81 Gicht: (nur) akut oder (auch) dauerhaft behandeln? (D)

 Johannes von Kempis (St.Gallen, CH)

12:55  82 Und wie sage ich es meinen Patienten (D)

 Andreas Krebs (Kloten, CH)
 

12:15  –13:15  Satelliten Symposium/Symposium satellite Sydney   

Schwabe Pharma: Unterschätzte Angsterkrankung – wie erkennen,  
wie behandeln? / Les troubles anxieux – comment reconnaître,  
comment traiter? 

Vorsitz/Modération: Martin Hatzinger (Solothurn, CH) 

12:15  83  Angsterkrankungen: Diagnostik und Behandlungsleitlinien (D)

 Edith Holsboer-Trachsler (Basel, CH)

  83a  Silexan – ein facettenreiches, neuartiges Anxiolytikum (D)

 Christian Imboden (Münchenbuchsee, CH) 

          Traduction simultanée en français
 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

12:15  –13:15  Satelliten Symposium/Symposium satellite Singapore    

Bayer (Schweiz) AG: NOAC & Co – Coronary, Comorbidity, Cockroft 

Vorsitz/Modération: Christian Schmied (zürich, CH)   

12:15   83b Coronary: Neues Therapiekonzept bei Patienten mit chronischer KHK (D)

 Christian Schmied (zürich, CH)

12:35   83c Comorbidity: Prise en charge optimale des patients multimorbides (F)

 Christophe Graf (Bernex, CH)

12:55   83d Cockroft: Evidenz-basierte Antikoagulation bei nvVHF und Niereninsuffizienz (D)

 Andreas Serra (zürich, CH)
 

12:15 –13:15  Meet the professor  Foyer (2. Stock/2ème étage)   

12:15/12:45 Meet the Professor (D/F) 
  Anmeldung erforderlich / Inscription obligatoire 

 Vorsitz/Modération: Jürg Hans Beer (Baden, CH), Nicolas Senn (Lausanne, CH),  
 Carole Clair (Lausanne, Vaud, Schweiz), Maria Wertli (Bern, CH) 

13:00 –13:15     Update San Francisco 

13:00      84 H   Smarter Medicine: où en sommes-nous? (F)

 Jean-Michel Gaspoz (Genève, CH) 
 

13:15 –14:30  Trend  San Francisco 

President’s Lecture / Preisverleihungen / Remise des prix  
 Vorsitz/Modération: Drahomir Aujesky (Bern, CH) 

13:15  85 The art of thinking clearly (E)

 Rolf Dobelli (Bern, CH) 

14:00 Preisverleihungen / Remise des prix  
 Vorsitz/Modération: Jean-Michel Gaspoz (Genève, CH), Drahomir Aujesky (Bern, CH),  
 Nicolas Rodondi (Bern, CH)
 

14:45 –16:45   Themennachmittag/Après-midi thématique San Francisco  

Akademischer Nachwuchs / Relève universitaire

Vorsitz/Modération: Drahomir Aujesky (Bern, CH), Nicolas Rodondi (Bern, CH) 

14:45  86 H   Tips for a successful academic career in General Internal Medicine (E)

 Michael Fine (Pittsburgh, US) 

15:15 87 H   What research do we need in General Internal Medicine (E)

 Douglas C. Bauer (San Francisco, US) 

15:45  88 H   Which kind of research to publish in JAMA Intern Med (E)

 Patrick O’Malley (Bethesda, US) 

16:15     Aperitif and meet the speakers of the session
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14:45 –16:45  Themennachmittag/Après-midi thématique Montreal  

Hausarztmedizi / Médecine de famille 

Vorsitz/Modération: Sven Streit (Bern, CH), Marc Müller (Grindelwald, CH) 

14:45  89 Dialog zum Praxiseinstieg/-übernahme (D)

Marco Kläy (Münchenbuchsee, CH) 

15:05  Diskussion  

15:25 90 Interprofessionelle Arbeit in der Praxis Advance Care Planning (D)

Steffen Eychmüller (Bern, CH), Klaus Bally (Basel, CH) 

16:05  91 Quelles sont les nouveautés importantes pour les médecins de famille:  
Update Dermatologie: diagnostic diff en derma (F)

Olivier Gaide (Lausanne, CH) 

16:25  92 Quelles sont les nouveautés importantes pour les médecins de famille:  
Update Rhumatologie: examen clinique, nouveaux traitements, guidelines (F)

Pascal zufferey (Lausanne, CH) 

14:45 –15:45    Update Sydney

Vorsitz/Modération: Peter Vollenweider (Lausanne, CH) 

14:45     93 Prévention (F)

Jacques Cornuz (Lausanne, CH) 

15:15     94 H   Diabetologie 2018 – hochdynamisch und doch ganz praktisch (D)

Christoph Stettler (Bern, CH) 

14:45 –17:45  Special Lecture Samarkand 

Mini-Symposium Arbeitsmedizin: «Gut dass ich das jetzt erfahren habe...» –  
Arbeitsmedizinische Aspekte in der internistischen Allgemeinpraxis  

14:45  95  Einführung

Hans-Thomas Link (Basel, CH) 

14:50  96  Spannende Fälle aus einer arbeitsmedizinischen Poliklinik (D)

Katarzyna Byber (zürich, CH) 

15:05  Diskussion

15:15  97  Medizinische Beurteilung von jugendlichen Arbeitnehmenden gemäss ArGV5  
in der Hausarztpraxis (D)

Samuel Iff (Bern, CH) 

15:30  Diskussion

15:40  98  Arbeitserschöpfung bei Ärztinnen und Ärzten – Was kann getan werden? (D)

Dieter Kissling (Baden, CH) 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

15:55  Diskussion

16:05  Pause

16:25  99  Wenn die Sonne krank macht – Belastungsbewertung bei Outdoorworkern (D)

Roland Krischek (Luzern, CH) 

16:40  Diskussion

16:50  100  Return to work – Arbeiten mit oder nach Krankheit (D)

Urs von Rotz (Lausanne, CH) 

17:05  Diskussion 

17:15  101  Gesundheitsgefährdung beim Tauchen – Untersuchung von Tauchern (D)

Jürg Wendling (Biel, CH) 

17:30  Diskussion

17:40  102  Schlusswort

Hans-Thomas Link (Basel, CH) 

14:45 –16:45   Learning Center Boston 1 

14:45  103 H    Lagerungsschwindel und Repositionsmanöver (D)

Dominik Straumann (zürich, CH) 

14:45 –16:45   Learning Center Boston 2 

14:45  104 H    Gezieltes und wirkungsvolles Feedback (D)

Martin Perrig (Bern, CH), Christine Roten (Bern, CH), Luca Mitrovic (Bern, CH),  
Markus Eichelberger (Bern, CH), Debora Capiaghi (Bern, CH), Maxime Schmutz (Bern, CH),  
Nina Stoller (Bern, CH), Vanessa Schuler (Bern, CH) 

14:45 –15:30      Workshop/Atelier Shanghai 3

Suizidprävention  

14:45  105  Keine Angst vor suizidalen Patienten! (D)

Konrad Michel (Bern, CH) 

15:45 –16:30      Workshop/Atelier Shanghai 2

    H  Medical Humanities: Lebensqualität realisieren – die WHO-Agenda

Vorsitz/Modération: Markus zürcher (Bern, CH)   

15:45  106  Das funktionale Gesundheitsverständnis (D)

Mike Martin (zürich, CH) 

16:00  107  Kritischer Kommentar (D)

Piet van Spijk (Luzern, CH) 

16:10  Diskussion

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018
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15:45 –16:30      Workshop/Atelier Shanghai 3

15:45  108 H   COPD und neue Inhalativa (D)

Jörg Leuppi (Liestal, CH) 

16:00 –17:00 Wissenschaftliches Seminar/Séminaire scientifique Sydney  

Equity for all – update 

Vorsitz/Modération: Patrick Bodenmann (Lausanne, CH) 

16:00  109  Review of the literature (E)

Hans Wolff (Genève, CH), Yves Jackson (Genève, CH), Francis Vu (Lausanne, CH),  
Patrick Bodenmann (Lausanne, CH) 

16:30   110  Equity for all (E)

Michael Marmot (London, UK)  

16:45 –17:30      Workshop/Atelier Boston 3

16:45  111 H   Nephrologische Notfälle (D)

Stephan Segerer (Aarau, CH) 

16:45 –17:30      Workshop/Atelier Shanghai 2

    H  Medical Humanities: Les rapports entre savoirs théoriques et  
expériences cliniques 

Vorsitz/Modération: Michael Saraga (Lausanne, CH)  

16:45  112  Introduction (F)

Michael Saraga (Lausanne, CH), Francesco Panese (Lausanne, CH) 

17:05  Discussion    

16:45 –17:30      Workshop/Atelier Shanghai 3 

16:45  113  Sinnvolle Screenings in der Praxis (D) 

Reto Auer (Bern, CH) 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 201819

sgaim.ch/kongress
sgaim.ch /congres

Kongresse – Congrès

SGAIM-Frühjahrskongress 2019
SSMIG-Congrès de printemps 2019
5. bis 7. Juni 2019
5 au 7 juin 2019

Congress Center Basel

SGAIM-Herbstkongress 2019
SSMIG-Congrès d’automne 2019 
19. bis 20. September 2019
19 au 20 septembre 2019

Olma Messen St.Gallen

  Save 

the date !
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Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

08:00 –09:00     Update  Montreal 

 Vorsitz/Modération: Thomas Brack (Glarus, CH) 

08:00   114  Médecine interne générale ambulatoire (F)

 Jean-Michel Gaspoz (Genève, CH) 

08:30    115 H    Pneumologie (D)

 Malcolm Kohler (zürich, CH)  
 

08:00 – 08:30     Interactive Clinical Pearl  Singapore  

 Vorsitz/Modération: Gérard Waeber (Lausanne, CH)  

08:00    116  Interactive Clinical Pearl (F)

 Jean-Luc Reny (Genève, CH) 
 

08:00 –08:45       Workshop/Atelier Samarkand 

08:00  117 H    EKG-Quiz (D)

 Laurent Roten (Bern, CH) 
 

08:00 –08:45       Workshop/Atelier Boston 3 

08:00  118   VIH Update (F)

 Matthias Cavassini (Lausanne, CH) 

08:00 –08:45       Workshop/Atelier Shanghai 1 

08:00  119 H    Transfusionen anordnen – Wie? Wann? (D)

 Laura Infanti (Basel, CH)   

08:00 –08:45       Workshop/Atelier Shanghai 2

08:00  120 H    Schrittmacherwissen für Internisten (D)

 Beat Schär (Basel, CH)   

08:00 –08:45       Workshop/Atelier Shanghai 3

08:00  121 H    Palliativmedizin (D)

 Steffen Eychmüller (Bern, CH) 

08:30 – 09:00     Interactive Case Discussions   Singapore  

 Vorsitz/Modération: Gérard Waeber (Lausanne, CH) 

08:30    122  Interactive Case Discussions (F)

 Nicolas Senn (Lausanne, CH) 
 

09:30 –10:30   Trend  Montreal 

  Trend Lecture Novartis
 Vorsitz/Modération: Esther Bächli (Uster, CH), Thomas Fehr (Chur, CH) 

09:30   123 H   Translationale medizinische Forschung als Chance für die Schweiz (D)

 Felix Frey (Bern, CH) 

10:15    Diskussion 
 

09:30 –11:30    Learning Center Kairo 2 

09:30  124 H    ABCDE in der Akutmedizin (D)

 Marcus Laube (Biel, CH) 
 

09:30 –11:30    Learning Center Lima  

09:30  125 H    Examen rhumatologique (F)

 Jean Dudler (Fribourg, CH) 
 

10:45 –11:45     Update  Montreal 

 Vorsitz/Modération: Daniel Genné (Biel, CH) 

10:45   126 H    Kardiologie (D)

 Christian Müller (Basel, CH) 

11:15    127 H    Infektionskrankheiten (D)

 Hansjakob Furrer (Bern, CH)  
 

10:45 –11:45       Wissenschaftliches Seminar/Séminaire scientifique Singapore 

     H   Digitalisation en médecine 

  Vorsitz/Modération: Antoine Geissbuhler (Genève, CH) 

10:45  128  Outils, opportunités et risques de la médecine numérique (F)

 Antoine Geissbuhler (Genève, CH) 

11:05  129  Key ethical issues in data driven medicine (E)

 Effy Vayena (zürich, CH) 

11:25   Discussion 

10:45 –11:45   Special Lecture Darwin 

SYI 

   Vorsitz/Modération: Ewelina Biskup (Shanghai, CN) 

10:45  130 H    Quo vadis internal medicine? Possible future developments in Switzerland and Europe (E)

 Stefano Bassetti (Basel, CH) 

11:15  131 H    Hospital medicine: how to reorganise the day of a resident? (E)

 Matteo Monti (Lausanne, CH) 
 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

SYI SWISS YOUNG 
INTERNISTS
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Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

10:45 –11:30      Workshop/Atelier Samarkand  

10:45  132 Klinische Aspekte der Höhenmedizin mit Fallbeispielen (D)

Christlieb Haller (zürich, CH), Peter Bärtsch (Schriesheim, DE) 

10:45 –11:30      Workshop/Atelier Boston 3  

10:45  133 Maladies infantiles fréquentes (F)

Jean-Baptiste Armengaud (Lausanne, CH) 

10:45 –11:30      Workshop/Atelier Shanghai 1

10:45  134 H  Syncope: quelles investigations, qui hospitaliser? (F)

Olivier Hugli (Lausanne, CH) 

10:45 –11:30      Workshop/Atelier Shanghai 3

10:45  135 H   ECG-Quiz (F)

Jürg Schläpfer (Lausanne, CH) 

11:45 –12:45  Meet the professor Foyer (2. Stock/2ème étage)   

11:45/12:15 Meet the Professor (D/F) 
Anmeldung erforderlich / Inscription obligatoire 

Vorsitz/Modération: Philipp Schütz (Aarau, CH), Peter Vollenweider (Lausanne, CH),  
Edouard Battegay (zürich, CH), Idris Guessous (Genève, CH) 

12:00 –12:30  Meet the Expert Shanghai 1    

Vifor Pharma Schweiz: Veltassa – ein neues Medikament  
für die Behandlung der Hyperkaliämie   

12:00 136 Veltassa – ein neues Medikament für die Behandlung der Hyperkaliämie (D)

Patrizia Amico (Basel, CH)

12:45 –13:45    Update Montreal 

Vorsitz/Modération: Maria Wertli (Bern, CH) 

12:45  137 Genre et santé (F)

Carole Clair (Lausanne, Vaud, Schweiz) 

13:15   138 H   Antikoagulation (D)

Jürg Hans Beer (Baden, CH)  

12:45 –13:45      Wissenschaftliches Seminar/Séminaire scientifique Singapore 

    H  De-prescribing and polypharmacy 

Vorsitz/Modération: Stefan Neuner-Jehle (zürich, CH) 

12:45  139  The tide: Polypharmacy in the Elderly (Intro) (E)

Oliver Senn (zürich, CH) 

12:55  140  Validated Tools for Deprescribing (E)

Sven Streit (Bern, CH)  

13:15  141  Barriers and Enablers of Deprescribing (E)

Emily Reeve (Ottawa, CA)

13:40  Discussion   

12:45 –13:45   Versammlung/Réunion Darwin

Swiss Young Internists 

Vorsitz/Modération: Ewelina Biskup (Shanghai, CN)  

12:45  142  Medicine under limited resources (E)

Matthias von Rotz (Basel, CH) 

13:10  Discussion 

13:15  143  Being Dr. House in internal medicine – the art of differential diagnosis (E)

Eliska Potlukova (Basel, CH) 

13:40  Discussion

12:45 –14:45   Learning Center Kairo 2  

12:45  144 H  ABCDE en médecine aigüe (F)

Marcus Laube (Biel, CH) 

12:45 –14:45   Learning Center Lima

12:45  145  Ultraschall Gelenke bei Verdacht auf rheumatologische Erkrankungen (D)

Hans-Rudolf ziswiler (Bern, CH) 

12:45 –15:00  Special Lecture Boston 2 

Qualität/Qualité 
Vorsitz/Modération: Regula Capaul (zürich, CH), Markus Schneemann (Schaffhausen, CH) 

12:45  146  Less is more cursus

Omar Kherad (Genève, CH) 

13:05  Discussion/questions 

13:10  147  Réseau francophone pour le partage de la décision en santé (F)

Regula Cardinaux (Lausanne, CH) 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

SYI SWISS YOUNG 
INTERNISTS
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Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

13:30    Discussion/questions 

13:35   148  Partizipative Entscheidungsfindung: Resultate eines Pilotprojektes im Qualitätszirkel (D)

 Reto Auer (Bern, CH), Adrian Rohrbasser (Wil, CH) 

13:55   Diskussion/Fragen 

14:00  149  Die Ziele des Patienten als Guideline (D)

 Johannes Brühwiler (zürich, CH) 

14:20    Diskussion/Fragen 

14:25  150  Zusammenfassung/Résumé

 Markus Schneemann (Schaffhausen, CH), Omar Kherad (Genève, CH) 
 

12:45 –13:30       Workshop/Atelier Boston 3

12:45  151 H    Ferritinerhöhung – Gründe und Konsequenzen (D)

 Wolfgang Korte (St. Gallen, CH) 
 

12:45 –13:30       Workshop/Atelier Shanghai 1

12:45  152  Comment enseigner le raisonnement clinique par l’examen clinique ciblé? (F)

 Johanna Sommer (Genève, CH), Oriane Aebischer (Lausanne, CH), Noëlle Junod Perron   
 (Genève, CH), Arabelle Rieder (Genève, CH)
 

12:45 –13:30       Workshop/Atelier Shanghai 3

12:45  153 H    Nebendiagnose Anämie – welche Patienten wie abklären (D)

 Esther Bächli (Uster, CH)  
 

14:00 –14:45       Workshop/Atelier Boston 3

14:00  154 H    Spirometrie – wann anordnen, wie interpretieren? (D)

 Kathleen Jahn (Basel, CH)  
 

14:00 –14:45       Workshop/Atelier Shanghai 1 

14:00  155 H    Hirnschlag – Basics und Update (D)

 Christopher Tränka (Basel, CH)   
 

14:00 –14:45       Workshop/Atelier Shanghai 3 

14:00  156 Choosing wisely in Clinical Practice (D)

 Stefan Neuner-Jehle (zürich, CH)    
 

14:15 –15:15     Update  Montreal 

 Vorsitz/Modération: Robert Escher (Burgdorf, CH) 

14:15   157 H    Praxisrelevante Richtlinien (D)

 Jörg Leuppi (Liestal, CH) 

14:45    158  Demenzstrategie (D)

 Georg Bosshard (zürich, CH) 
 

14:15 –15:15    Versammlung/Réunion  Darwin

Swiss Young Internists 

Vorsitz/Modération: Ewelina Biskup (Shanghai, CN) 

14:15  159  Female Representation in Academic Medicine (E)

 Angèle Gayet-Ageron (Genève, CH) 

14:40    Discussion 

14:45     Versammlung SYI/Réunion SYI 
 

15:15 –16:00       Workshop/Atelier Shanghai 1 

15:15  160 Interprétations des gazométries (F)

 Peter Vollenweider (Lausanne, CH)   
 

Wissenschaftliches Programm Programme scientifique
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

SYI SWISS YOUNG 
INTERNISTS
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Programm GESKES  Programme SSNC
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

09:00 – 09:45           Workshop/Atelier: GESKES/SSNC Shanghai 1 

09:00  161  Abklärung und Behandlung des internistischen Patienten mit Risiko für  
  eine Mangelernährung (D)

 Maya Rühlin (Winterthur, CH), Reinhard Imoberdorf (Winterthur, CH) 
 

15:30 –16:15           Workshop/Atelier: GESKES/SSNC Shanghai 2

 Vorsitz/Modération: Laurence Genton (Genève, CH), Peter Ballmer (Winterthur, CH),  
 Michèle Leuenberger (Bern, CH), Anna-Barbara Sterchi (Bern, CH) 

15:30  162  Interdisziplinäre Fallpräsentation klinische Ernährung /  
  Présentation de cas interdisciplinaire en nutrition clinique (D/F)

 Manoëlle Godio (Sion, CH)   
  

08:30 –09:30   Hauptvortrag/Séance plénière: GESKES/SSNC Kairo 1 

  Mangelernährung in der Inneren Medizin 
 Vorsitz/Modération: Edouard Battegay (zürich, CH) 

08:30   163  2017 Guidelines der Europäischen Gesellschaft für klinische Ernährung (ESPEN) (D)

 zeno Stanga (Bern, CH)     

08:55      Diskussion 

09:00   164  Können wir mit klinischer Ernährung Patientenoutcomes verbessern? (D)

 Philipp Schütz (Aarau, CH)   

09:25      Diskussion 
 

11:00 –12:00   Hauptvortrag/Séance plénière: GESKES/SSNC Kairo 1 

  Magen/Darm, Mikrobiom und Ernährung  
 Vorsitz/Modération: Philipp Schütz (Aarau, CH) 

11:00   165  Update Kurzdarmsyndrom (D)

 Claudia Krieger-Grübel (St. Gallen, CH)   

11:25      Diskussion 

11:30   166  Bedeutung des Mikrobioms für die Mangelernährung (D)

 Laurence Genton (Genève, CH)   

11:55      Diskussion 
 

Programm GESKES  Programme SSNC
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

Ihre Fachgesellschaft für
die Allgemeine Innere Medizin
www.sgaim.ch

Votre société spécialisée 
de la Médecine Interne Générale
www.ssmig.ch

M e d I z I n  F ü r d e n  G A n z e n  M e n SC H e n
U n e  M é d e C I n e  G lO B A le  e t  H UMAI n e
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14:45 –15:45   Hauptvortrag/Séance plénière: GESKES/SSNC Kairo 1 

  Ernährung in der Onkologie / Nutrition en oncologie   
 Vorsitz/Modération: Peter Ballmer (Winterthur, CH) 

14:45   167  Nourrir ou jeûner lors de cancer (F)

 Claude Pichard (Genève, CH)   

15:10      Diskussion 

15:15   168  Ernährung bei Patienten nach Stammzelltransplantation (D)

 Annic Baumgartner (Aarau, CH)   

15:40      Diskussion 
 

16:00 –17:00   Hauptvortrag/Séance plénière: GESKES/SSNC Darwin

  Abschlussvorträge Zertifikatskurs Klinische Ernährung (D)  
 Vorsitz/Modération: zeno Stanga (Bern, CH), Reinhard Imoberdorf (Winterthur, CH) 
 

16:00 –17:00   Hauptvortrag/Séance plénière: GESKES/SSNC Kairo 1 

  Sarkopenie des älteren Menschen   
 Vorsitz/Modération: Reto W. Kressig (Basel, CH) 

16:00   169  Impact du support nutritionnel et de l’activité physique sur la fonctionnalité  
  chez la personne âgée (F)

 Christophe Graf (Bernex, CH)  

16:25      Diskussion 

16:30    170  Ernährungsaspekte beim geriatrischen Patienten (D)

 Cornel Sieber (Regensburg, DE)  

16:55       Diskussion 

17:15 –18:15   GESKES Generalversammlung Kairo 1 

  SSNC assemblée générale  
 

Programm GESKES  Programme SSNC
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

Programm SAPPM Programme ASMPP
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

Programm SAPPM Programme ASMPP
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

Programm SAPPM Programme ASMPP
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

09:00 – 09:45           Workshop/Atelier: SAPPM/ASMPP Shanghai 3 

09:00  171  Chronische Somatoforme Schmerzen: Neue Aspekte zu Pathogenese und Klinik (D)

 Niklaus Egloff (Bern, CH)   
 

14:30 –15:15           Workshop/Atelier: SAPPM/ASMPP Shanghai 2 

14:30  173  Was Sie schon immer über Psychosomatik wissen wollten...? (D)

 Esther Hindermann (Barmelweid, CH), Katharina Gessler (Barmelweid, CH)   
 

08:45 – 09:30           Workshop/Atelier: SAPPM/ASMPP Shanghai 2 

08:45  174  Comment s’en sortir avec une consultation qui n’en finit plus? (F)

 Pierre-Yves Rodondi (Fribourg, CH)   
 

14:45 –15:45   Hauptvortrag/Séance plénière: SAPPM/ASMPP  Lima 

14:45   175  Sexualmedizin 2018 – was muss die Allgemeininternistin/der Allgemeininternist  
  wissen? (D)

 Gideon Sartorius (Basel und Olten, CH) 
 

16:00 –17:00   Hauptvortrag/Séance plénière: SAPPM/ASMPP  Lima

16:00   175a  Die Bedeutung der Kommunikationsausbildung in der Medizin (D)

 Sabina Hunziker (Basel, CH)

10:45 – 11:30           Workshop/Atelier: SAPPM/ASMPP Shanghai 2 

10:45   176 Psychopharmakatherapie in der Allgemeininternistischen Praxis:  
  Neues und Altbewährtes (D)

 Alexander zimmer (Solothurn, CH)  
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Programm SFGG Programme SPSG
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

13:30 –14:30   Hauptvortrag/Séance plénière: SFGG/SPSG Kairo 2

13:30   177  Netzwerk Junge Geriater Schweiz (D)

 Annette Ciurea (zürich, CH), Gaudenz Tschurr (Basel, CH) 
 

13:30 –14:15           Workshop/Atelier: SFGG/SPSG Shanghai 2 

13:30  178  Fracture Liaison Service et prévention des futures fractures (F)

  Thierry Chevalley (Genève, CH)   
  

16:30 –17:15           Workshop/Atelier: SFGG/SPSG Shanghai 2

16:30  179  Advance Care Planning (ACP) in der Langzeitgeriatrie (D)

 Gariela Bieri-Brüning (zürich, CH), René Kuhn (Niederwil, CH), Thomas Häsli (Dielsdorf, CH)  
 

Programm SFGG Programme SPSG
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

Programm SFGG Programme SPSG
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

08:45 – 09:30           Workshop/Atelier: SFGG/SPSG Shanghai 3 

08:45  180  Weibliches Geschlecht: Erhöhtes Risiko in der Pharmakotherapie?  
  (Ergebnisse des Projekts AMSP, «Arzneimittelsicherheit in der Psychiatrie») (D)

 Alice Walder (zürich, CH), Waldemar Greil (Kilchberg, CH) 
 

14:45 –15:30           Workshop/Atelier: SFGG/SPSG Shanghai 2

14:45  181 Dehydration im Alter Fluch oder Segen? Was junge von alten Kollegen dabei lernen  
  können (D)

 Albert Wettstein (zürich, CH) 
  

12:45 –13:30           Workshop/Atelier: SFGG/SPSG Shanghai 2 

12:45  182   Comment traiter l’hypertension et le diabète du sujet âgé? (F)

 Martial Coutaz (Martigny, CH) 
 

14:00 –14:45           Workshop/Atelier: SFGG/SPSG Shanghai 2 

14:00   183  Kommunikation in der Geriatrie – vom Überbringen schlechter Nachrichten  
  zum Umgang mit schwierigen Patienten (D)

 Mathias Schlögl (zürich, CH)  
 

Programm SGH Programme SSH
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

08:30 –09:30   Hauptvortrag/Séance plénière: SGH/SSH  Kairo 2

 Neues aus der Hämatologie   

08:30   184  Neue Therapiekonzepte in der Hämostase (D)

 Lorenzo Alberio (Lausanne, CH) 

09:00   185  Neue (Immun-)Therapien in der Hämato-Onkologie (D)

 Markus G. Manz (zürich, CH)  
  

Programm SGINF  Programme SSI
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

08:00 –09:00   Hauptvortrag/Séance plénière: SGINF/SSI Kairo 1

08:00   186  StAR Wars: May the antibiotics remain with you (E)

 Nicolas Müller (zürich, CH)  

08:30   187  The StAR guidelines (E)

 Pietro Vernazza (St. Gallen, CH) 
 

12:45 –13:45   Hauptvortrag/Séance plénière: SGINF/SSI Kairo 1 

 Clinical pearls, presented by ID fellows in training   
 Vorsitz/Modération: Nicolas Müller (zürich, CH) 

12:45   188  Uncommon diarrhea (E)

  Flaminia Olearo (Genève, CH) 

12:57   189  Friday evening endocarditis (E)

 Dan Lebowitz (Lausanne, CH) 

13:09   190  Fever and exanthema I (E)

  Philipp Jent (Bern, CH) ) 

13:21   191 Young – healthy – ECMO, an Influenza story (E)

 Aurélien Martinez (Basel, CH) 

13:33   192  Fever and exanthema II (E)

  Benjamin Hampel (zürich, CH) 
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09:00 – 09:45           Workshop/Atelier: SGKPT/SSPTC (SPT group) Shanghai 2   

09:00  193  Pharmakogenetik in der klinischen Praxis (D)

 Urs Albert Meyer (Basel, CH), Alexander Jetter (zürich, CH)  

14:45 –15:45   Hauptvortrag/Séance plénière: SGKPT/SSPTC Kairo 1 

  (SPT group)
 Vorsitz/Modération: Marc Ansari (Genève, CH)  

14:45   194  Weight gain and worsening of other metabolic parameters induced by  
  psychotropic drugs: genetic and clinical data (E)

 Chin Eap (Lausanne, CH) 

15:15   195  A protective role of DNA repair genes against acute GvHD in children receiving  
  a Stem Cell Transplantation (E)

 Patricia Huezo Diaz (Genève, CH) 
   

  

Programm SGKPT  Programme SSPTC
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

14:45 –17:00   Hauptvortrag/Séance plénière: SGMO/SSMO    Singapore 

 Vorsitz/Modération: Markus Borner (Bern, CH), Andreas Wicki (Liestal, CH) 

14:45  196  Therapiekonzepte bei hormonabhängigen Tumoren (D)

 Arnoud Templeton (Basel, CH) 

15:30   197  Endokrinologische Nebenwirkungen von Immuntherapien (D)

 Bettina Winzeler (Basel, CH) 

16:15   198  Neuroendokrine Tumoren (D)

 Andreas Wicki (Liestal, CH) 
 

Programm SGMO Programme SSOM
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

13:30 –14:30   Hauptvortrag/Séance plénière: SGN/SSN    Lima

 Vorsitz/Modération: Uyen Huynh-Do (Bern, CH) 

13:30   199  Vascularites à ANCA (F)

 Sophie de Seigneux (Genève, CH) 

14:00   200  Neue diagnostische und therapeutische Konzepte im akuten Nierenversagen (D)

 Johan Lorenzen (zürich, CH) 
 

14:45 –15:45   Hauptvortrag/Séance plénière: SGN/SSN    Lima

 Vorsitz/Modération: Uyen Huynh-Do (Bern, CH) 

14:45   201  Hypertension artérielle résistante: quelle approche en 2018? (F)

 Grégoire Wuerzner (Lausanne, CH) 

15:15   202  Update in Nierentransplantation (D)

 Daniel Sidler (Bern, CH) 
 

Programm SGN Programme SSN
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

08:45 – 09:30           Workshop/Atelier: SGNOR/SSMUS Boston 3

08:45  203  Notfallsonographie (D/F)

 Beat Lehmann (Bern, CH), Thomas Sauter (Bern, CH), Brigitte Nyfeler (Bern, CH),  
 Karin Hasler (St. Gallen, CH) 
 

11:00 –11:45           Workshop/Atelier: SGNOR/SSMUS Boston 3

11:00  204 Notfallsonographie (D/F)

 Beat Lehmann (Bern, CH), Thomas Sauter (Bern, CH), Brigitte Nyfeler (Bern, CH),  
 Karin Hasler (St. Gallen, CH)  
 

14:45 –15:30           Workshop/Atelier: SGNOR/SSMUS Boston 3

14:45  205 Notfallsonographie (D/F)

 Beat Lehmann (Bern, CH), Thomas Sauter (Bern, CH), Brigitte Nyfeler (Bern, CH),  
 Karin Hasler (St. Gallen, CH)   
 

15:45 –16:30           Workshop/Atelier: SGNOR/SSMUS Boston 3

15:45  206 Notfallsonographie (D/F)

 Beat Lehmann (Bern, CH), Thomas Sauter (Bern, CH), Brigitte Nyfeler (Bern, CH),  
 Karin Hasler (St. Gallen, CH)  

  

Programm SGNOR  Programme SSMUS
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018
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13:30 –14:15            Workshop/Atelier: SGPMR/SSMPR Shanghai 1 

13:30  207  Geriatrische Reha – was ist das? (D)

 Stefan Bützberger (Schinznach, CH) 
 

14:30 –15:15           Workshop/Atelier: SGPMR/SSMPR Shanghai 1 

14:30  208  Neurologische Rehabilitation bei Stroke/Stand Therapie 2018 (D)

 Roman Gonzenbach (Valens, CH) 

14:55  209  Ambulante Neuroreha nach Hirnverletzung (D) 

 Nino Akhalbedashvili (Basel, CH)
  

15:30 –16:15           Workshop/Atelier: SGPMR/SSMPR Shanghai 1 

15:30  210  Rehabilitation bei CIP/CIM/IMCU acquired general weakness (D)

 Margret Hund (Basel, CH) 
 

16:30 –17:15           Workshop/Atelier: SGPMR/SSMPR Shanghai 1 

16:30  211  Wie gehe ich mit Rückenschmerz-Patienten um? (D)

 Stefan Bachmann (Valens, CH) 

16:55  212 Welche Therapie ist die richtige bei Rückenschmerzen? (D)

 Peter Oesch (Valens, CH) 
 

17:30 –18:15           Workshop/Atelier: SGPMR/SSMPR Shanghai 1 

17:30  213  Kardiale Rehabilitation: Sekundärprävention und Training bei KHK 2018 (D)

 Hansueli Tschanz (Heiligenschwendi, CH)  
 

Programm SGPMR  Programme SSMPR
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

11:00 –12:00   Hauptvortrag/Séance plénière: SHG/SSH  Kairo 2  

Das Herz unter Druck    
 Vorsitz/Modération: Isabella Sudano (zürich, CH), Michel Burnier (Lausanne, CH) 

11:00   214  Von der Hypertonie zur hypertensiven Herzkrankheit (D)

 Thomas Dieterle (Basel, CH) 

11:30   215  Von der hypertensiven Herzkrankheit zur Hezinsuffizienz (D)

 Stefano Rimoldi (Bern, CH) 
 

12:15 –13:15   SHG Generalversammlung/ 
  SSH assemblée générale  

Kairo 2

 

14:45 –15:30           Workshop/Atelier: SHG/SSH  Darwin

14:45  216 Bessere Blutdruck- & Risikokontrolle durch Beachtung der circadianen Rhythmik – 
   Chronopharmakologie des Blutdrucks (D)

 Paolo Suter (zürich, CH), Thomas Place (Adliswil, CH) 
 

14:45 –15:30           Workshop/Atelier: SHG/SSH  Shanghai 1

14:45  217 Mesure de la pression artérielle: chez le médecin, ambulatoirement,  
  ou via Drs Apps et Google? (F)

 Antoinette Pechère (Genève, CH), Franco Muggli (Vezia, CH) 
 

15:45 –16:30           Workshop/Atelier: SHG/SSH  Shanghai 1

15:45  218 Welcher Blutdruck ist gut für das Gehirn? (D)

 Nils Peters (Basel, CH), Andreas W. Schönenberger (Bern, CH)  
  

16:45 –17:30           Workshop/Atelier: SHG/SSH  Shanghai 1

16:45  219 BD-Messung und Interpretation: Hausarzt, AMBP oder Selbstmessung,  
  Apps und Dr. Google? (D)

 Franco Muggli (Vezia, CH), Eric Kuhn (Uster, CH) 
  

 

  

Programm SHG  Programme SSH
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018
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Freie Mitteilungen SGAIM Communications libres SSMIG
Mittwoch, 30. Mai 2018 Mercredi 30 mai 2018

09:00 –10:00  Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 1

Studenten/étudiants  
 Vorsitz/Modération: Edouard Battegay (zürich, CH), Marie Méan (Lausanne, CH),  
 Stefano Bassetti (Basel, CH), Idris Guessous (Genève, CH), Sven Streit (Bern, CH) 

09:00  FM220   Physical activity is associated with higher sleep efficiency and lower apnea risk in  
  the general population: the CoLaus study

 Cédric Gubelmann, Raphaël Heinzer, José Haba-Rubio, Peter Vollenweider,  
 Pedro Marques-Vidal (Lausanne, CH) 

09:15  FM221   Perceived stress and exposure to work stress factors among general practitioners:  
  a secondary analysis of the Swiss QUALICOPC study

 Blandine Mooser, Nicolas Senn, Christine Cohidon (Lausanne, CH) 

09:30  FM222   WATCH AF trial – SmartWATCHes for detection of atrial fibrillation

 Raphael Stöckli, Mattias Rhinisperger, Alexandar Djurdjevic, Emil Bosshard, Michael Kühne, 
  Stefan Weber, Adrian Becke, Vivien Nohturrft, Marcus Dörr, Nicole König, Christina Raichle,  
 Noé Brasier, Jens Eckstein (Basel, CH; Greifswald, Jena, Regensburg, DE) 

09:45 FM223   Prediction of short-term prognosis in elderly patients with acute pulmonary embolism: 
   prospective validation of the RIETE score

 Elsa Jaquet, Tobias Tritschler, Odile Stalder, Andreas Limacher, Marie Méan, Nicolas Rodondi, 
  Drahomir Aujesky (Bern, Lausanne, CH) 
 

09:00 –10:00  Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 2   

Prevention   
 Vorsitz/Modération: Beat Müller (Aarau, CH), Markus Schneemann (Schaffhausen, CH) 

09:00  FM224   Does thyroid hormone therapy decrease cardiovascular risk in the elderly with subclinical 
   hypothyroidism? – A randomized placebo-controlled clinical trial

 Manuel R. Blum, Baris Gencer, Luise Adam, Martin Feller, Tinh-Hai Collet, Bruno R. da Costa, 
  Jörn Dopheide, Michèle Depairon, Gerasimos P. Sykiotis, Patricia Kearney, Jacobijn Gussekloo, 
  Rudi Westendorp, David J. Stott, Douglas C. Bauer, Nicolas Rodondi (Bern, Geneva, Lausanne, 
  CH; Toronto, ON, CA; Cork, IE; Leiden, NL; Copenhagen, DK; Glasgow, UK; San Francisco, CA, US) 

09:15  FM225   Association between colorectal cancer testing and insurance status: evidence from  
  the Swiss Health Interview Surveys 2007 and 2012

 Alexander Leonhard Braun, Anja Kässner, Lamprini Syrogiannouli, Kevin Selby, Kali Tal,  
 Cinzia Del Giovane, Jean-Luc Bulliard, Reto Auer, Marcel zwahlen (Bern, Lausanne, CH; 
  Oakland, US) 

09:30 FM226   Association between Vitamin D and mortality in individual participant pooled-cohort data  
  of standardized 25-hydroxyvitamin D in 26916 individuals

 Martin Grübler, Martin Gaksch, Stefan Pilz, Andreas Tomaschitz, Winfried März  
 (zürich, CH; Bad Gleichenberg, Graz, AT; Mannheim, DE) 

09:45  FM227    Vulnerability and disillusionment in early residency

 Naike Bochatay, Nadia Bajwa, Katherine Blondon, Noëlle Junod Perron, Stéphane Cullati, 
  Mathieu Nendaz (Genève, CH) 
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Freie Mitteilungen SGAIM Communications libres SSMIG
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018

08:30 –09:30  Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 1   

Hospital medicine   
 Vorsitz/Modération: Armin Stucki (Thun, CH), Nicolas Garin (Monthey, CH) 

08:30  FM228    Interleukin-6 for early diagnosis of urgent abdominal pain

 Tobias Breidthardt, Nora Brunner-Schaub, Catharina Balmelli, Juan Jose Sancho Insenser,   
 Katrin Burri-Winkler, Lukas Mundorff, Nicolas Geigy, Aristomenis Exadaktylos, Raphael Tweren- 
 bold, Christian Hamel, Daniel Frey, W Frank Peacock, Karen Delport, Michael Freese, Salvatore  
 Disomma, John Todd, Karin Wildi, Katharina Rentsch, Roland Bingisser, Christian Mueller  
 (Basel, Bern, Bruderholz, Liestal, zürich, CH; Barcelona, ES; Alameda, Houston, US; Rome, IT) 

08:45 FM229    Regional variation in hip and knee replacements in Switzerland:  
  a small area-variation analysis

 Maria Monika Wertli, Alan G. Haynes, Sabrina N. Jegerlehner, Judith M. Schlapbach, Claudia  
 Scheuter, Radoslaw Panczak, Arnaud Chiolero, Nicolas Rodondi, Drahomir Aujesky  
 (Bern, CH; Stanford, California, USA, US; Montreal, Canada, CA) 

09:00  FM230    Patterns of multimorbidity and their association with readmission: a multinational study

 Carole Elodie Aubert, Jeffrey L Schnipper, Andrew D Auerbach, Eyal zimlichman, Sunil   
 Kripalani, Eduard Vasilevskis, Edmondo Robinson, Joshua Metlay, Grant S Fletcher, Pedro 
  Manuel Marques Vidal, Jérôme Stirnemann, Jacques Donzé (Bern, Geneva, Lausanne, CH;   
 Boston, Delaware, Nashville, San Francisco, Seattle, US; Tel Hashomer, IL) 

09:15   FM231    Health care providers’ perceptions of difficulties related to frequent users of emergency  
  department in Switzerland: a qualitative survey in Western Switzerland

 Véronique S. Grazioli, Marina Canepa-Allen, Oriane Chastonay, Esfandiar Aminian, Michael  
 von Allmen, Jean-Bernard Daeppen, Olivier Hugli, Patrick Bodenmann (Lausanne, CH) 
 

08:30 –09:30  Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 2

Outcomes and prognosis    
 Vorsitz/Modération: Peter Ballmer (Winterthur, CH), Jean-Luc Reny (Genève, CH)  

08:30  FM232     Impact of an electronic monitoring intervention for improving adherence to inhaled therapy 
   in patients with asthma and COPD

 Claudia Gregoriano, Thomas Dieterle, Anna-Lisa Flamm, Selina Dürr, Sabrina Maier,  
 Isabelle Arnet, Kurt E. Hersberger, Jörg D. Leuppi (Basel, Liestal, CH) 

08:45 FM233     Derivation and validation of a clinical score for predicting type 2 diabetes mellitus onset

 Vanessa Kraege, Marie Méan, Peter Vollenweider, Gérard Waeber, Janko Fabecic,  
 Pedro Marques-Vidal (Lausanne, CH) 

09:00  FM234     Can we predict bleeding in patients with atrial fibrillation on vitamin K antagonists (VKA) 
   and novel oral anticoagulants (NOAC)?

 Luise Adam, Martin Feller, Jacques Donzé, Cinzia Del Giovane, Christine Baumgartner, Daniel  
 Segna, Carmen Floriani, Laurent Roten, Urs Fischer, Stefanie Aeschbacher, Giorgio Moschovitis,  
 Jürg Schläpfer, Dipen Shah, Peter Ammann, Richard Kobza, Matthias Schwenkglenks, Michael  
 Kühne, Leo Bonati, Juerg Beer, Stefan Osswald, David Conen, Drahomir Aujesky, Nicolas Rodondi 
  (Baden, Basel, Bern, Genf, Lausanne, Lugano, Luzern, St Gallen, zürich, CH; Hamilton, CA) 

09:15  FM235      The interplay of nutritional status, inflammation and low levels of serum albumin during 
   acute illness: a prospective cohort study

 Andreas Eckart, Beat Müller, Philipp Schütz (Aarau, CH) 
 

11:00 –12:30  Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Darwin

Beste Freie Mitteilungen / Meilleures communications libres    
 Vorsitz/Modération: Marie Méan (Lausanne, CH), Stefano Bassetti (Basel, CH), Idris Guessous 
  (Genève, CH), Edouard Battegay (zürich, CH), Sven Streit (Bern, CH) 

11:00  FM236     Should thyroid hormone therapy be prescribed for subclinical hypothyroidism in adults? 
   Systematic review and meta-analysis of randomized-controlled trials

 Martin Feller, Marieke Snel, Elisavet Moutzouri, Ian Ford, Jacobijn Gussekloo, Patricia M Kearney, 
  Simon Mooijaart, Terry Quinn, Drahomir Aujesky, David Stott, Rudi Westendorp, Nicolas Rodondi, 
  Olaf M Dekkers (Bern, CH; Leiden, NL; Glasgow, UK; Cork, IE; Copenhagen, DK) 

11:15  FM237     Anticoagulation quality and clinical outcomes in multimorbid elderly patients with acute 
  venous thromboembolism

 Naomi Lange, Marie Méan, Odile Stalder, Andreas Limacher, Tobias Tritschler, Nicolas Rodondi, 
  Drahomir Aujesky (Bern, Lausanne, CH) 

11:30 FM238     RapidRecs and WikiRecs: rapid and trustworthy recommendations that provide ingredients 
   and tools for shared decision making

 Thomas Agoritsas, Reed Siemieniuk, Lyubov Lytvyn, Linn Brandt, Helen Macdonald,  
 Will Stahl-Timmins, Alfonso Iorio, Gordon Guyatt, Per Vandvik (Genève, CH; Hamilton, ON, CA;  
 Oslo, NO; London, UK) 

11:45  FM239     Predictors and outcomes of recurrent venous thromboembolism in elderly patients

 Sandro Lauber, Andreas Limacher, Tobias Tritschler, Odile Stalder, Marie Méan, Marc Righini, 
 Markus Aschwanden, Jürg Hans Beer, Beat Frauchiger, Josef Osterwalder, Nils Kucher,  
 Bernhard Lämmle, Jacques Cornuz, Anne Angelillo-Scherrer, Christian M. Matter, Marc Husmann,  
 Martin Banyai, Daniel Staub, Lucia Mazzolai, Olivier Hugli, Nicolas Rodondi, Drahomir Aujesky  
 (Baden, Basel, Bern, Frauenfeld, Geneva, Lausanne, Lucerne, St Gallen, zurich, CH; Mainz, DE) 

12:00  FM240      Estimated 24 h urinary sodium and sodium to potassium are predictors of kidney function 
   decline in a population-based study

 Denis Deriaz, Idris Guessous, Peter Vollenweider, Olivier Devuyst, Michel Burnier, Murielle Bochud, 
  Belen Ponte (Genève, Lausanne, zurich, CH) 

12:15  FM241      Depression is independently associated with a 2.8-day increase of the length of stay  
  in multimorbid hospitalized patients

 Patrick E. Beeler, Marcus Cheetham, Edouard Battegay (zurich, CH) 
 

11:00 –12:00  Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 1

Primary care    
 Vorsitz/Modération: Pierre-Yves Rodondi (Fribourg, CH), Thomas Rosemann (zürich, CH) 

11:00  FM242     Ten-year trend in sleeping pills use in Switzerland; the CoLaus study

 Nazanin Abolhassani, José Haba-Rubio, Raphael Heinzer, Peter Vollenweider,  
 Pedro Marques-Vidal (Lausanne, CH) 

11:15 FM243     Variation in care for colorectal cancer testing between primary care physicians:  
  a cross-sectional study in Switzerland

 Alexander Leonhard Braun, Emanuele Prati, Martin Yonas, Chales Dvořák, Kali Tal,  
 Nikola Biller-Andorno, Jean-Luc Bulliard, Jacques Cornuz, Kevin Selby, Reto Auer  
 (Bern, Lausanne, zürich, CH; Oakland, US) 

11:30  FM244     The Swiss primary care organization compared to it’s Australian, Canadian and  
  New Zealander counterparts: a typology of practices

 Jean-Christophe Zuchuat, Christine Cohidon, Mylaine Breton, Jean-Frederic Levesque, 
  Nicolas Senn (Lausanne, Saint-Légier, CH; Sherbrooke, CA; Sydney, AU) 

11:45  FM245     The BITS (Bullying-Insomnia-Tobacco-Stress) test to identify adolescents with suicidal 
   ideas or previous attempts: an international study in primary care

 Philippe Binder, Dagmar M. Haller, Anne-Laure Heintz, Pierre Ingrand, Paul Vanderkam 
  (Poitiers, FR; Genève, CH) 
 

Freie Mitteilungen SGAIM Communications libres SSMIG
Donnerstag, 31. Mai 2018 Jeudi 31 mai 2018
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Freie Mitteilungen SGAIM Communications libres SSMIG
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

08:00 – 09:00   Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 1

Clinical vignettes   
 Vorsitz/Modération: Christoph Hess (Basel, CH), Christoph Merlo (Luzern, CH) 

08:00  FM246     The dangerous liaisons between ANCA-Vasculitis and Parasitosis

 Xenia Darphin, Andreas Schleich, Franziska Marti, Elisabeth Weber, Lars C. Huber (zürich, CH) 

08:15 FM247     From a common viral pharyngitis to a potentially life-threatening sepsis with  
  pleuraempyema – the Lemierre’s syndrome. A case report

 Miriam Gremminger, Philippe Rochat, Beat Frauchiger (Frauenfeld, CH) 

08:30  FM248     GLP-1 scintigraphy is a useful novel non-invasive technique for insulinoma localization  
  in patients with hyperinsulinemic hypoglycemia

 Anders Boisen Jensen, David Hörburger, Tilman Drescher, Michael Brändle (St.Gallen, CH) 

08:45 FM249     DRESSed as Stevens-Johnson-Syndrome, eosinophilia disguised due to agranulocytosis

 Anders Boisen Jensen, David Hörburger, Katrin Mühlethaler, Markus Diethelm (St.Gallen, CH) 
 

08:00 – 09:00   Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 2

Clinical epidemiology  
 Vorsitz/Modération: Oliver Senn (zürich, CH), Reinhard Imoberdorf (Winterthur, CH) 

08:00  FM250     Higher all-cause mortality and accelerated cognitive decline in oldest-old with low  
  blood pressure and antihypertensive treatment – results from a population-based Dutch   
  cohort study

 Sven Streit, Rosalinde KE Poortvliet, Jacobijn Gussekloo (Bern, CH; Leiden, NL) 

08:15 FM251     Association of the Mediterranean diet and hepatic steatosis: the Swiss CoLaus Study

 Saman Khalatbari-Soltani, Fumiaki Imamura, Pedro Marques-Vidal, Nita G Forouhi  
 (Lausanne, CH; Cambridge, UK) 

08:30  FM252      Academic response to improving value and reducing waste: Delphi consensus on  
  a comprehensive framework to INcrease QUality In academic clinical REsearch (INQUIRE) 

 Matthias Briel, Belinda von Niederhäusern, Gordon Guyatt, Christiane Pauli-Magnus  
 (Basel, CH; Hamilton, CA) 

08:45 FM253     Reporting of co-interventions and quality of blinding in recent cardiovascular clinical trials: 
   a systematic review

 Elisavet Moutzouri, Luise Adam, Martin Feller, Bruno Da Costa, Lamprini Syrogiannouli, 
  Drahomir Aujesky, Arnaud Chiolero, Nicolas Rodondi (Bern, CH; Toronto, CA) 
 

Freie Mitteilungen SGAIM Communications libres SSMIG
Freitag, 1. Juni 2018 Vendredi 1 juin 2018

10:45 –11:45  Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 1

Medical education   
 Vorsitz/Modération: Olivier Lamy (Lausanne, CH), Reto Auer (Bern, CH) 

10:45  FM254     What makes internal medicine attractive for generation Y? A survey among residents  
  in internal medicine in Switzerland

 Marco Cribari, Barbara Holzer, Minder Christoph, Lukas zimmerli (Olten, zürich, CH) 

11:00 FM255     Prevalence of observed characteristics of positive doctor role models in general internal 
   medicine: a cross-sectional study with resident physicians

 Simone Krähenmann-Müller, Felicitas-Maria Lahner, Sören Huwendiek, Sissel Guttormsen 
  (Bern, CH) 

11:15  FM256      Do medical students identify primary care physicians as role models?  
  Influence of a primary care clerkship in Geneva

 Eva Pfarrwaller, Johanna Sommer, Milena Abbiati, Anne Baroffio Barbier, Dagmar M. Haller 
  (Genève, CH)  

11:30 FM257     Average patient exposure of young doctors in training over the past 17 years  
  in a teaching hospital (the APEX-study)

 Mark Georg Filipovic, Anna Baumann, Michael Egloff, Simon Meier, Jana Efe, Jürg Hans Beer 
  (Baden, CH) 
 

10:45 –11:45   Freie Mitteilungen/Communications libres: SGAIM/SSMIG Boston 2

Quality of care   
 Vorsitz/Modération: Jacques Donzé (Bern, CH), Ernst Lipp (Aarberg, CH) 

10:45  FM258     Unwarranted regional variation in prostatectomy in Switzerland: a population-based  
  small area variation analysis

 Brigitta Zumbrunn, Pascal Weber, Maria M. Wertli, Alan Haynes, Claudia Scheuter,  
 Radoslaw Panczak, Arnaud Chiolero, Nicolas Rodondi, Drahomir Aujesky (Bern, Lausanne, CH; 
 Stanford, California, US; Montreal, CA) 

11:00 FM259     Pain assessment and availability of pain management protocols in the emergency  
  department in Switzerland: a national Survey.

 Marta Bourgeois, Suzanne Ernst, Aris Exadaktylos, Marilù Guigli Poretti, Dagmar Keller,  
 Kaspar Meier, Christian Nickel, Robert Sieber, Stephan Steuer, Senad Tabakovic, Olivier Hugli 
  (Basel, Bern, IIanz, Lausanne, Locarno, Sankt-Gallen, Schlieren, Solothurn, zurich, CH) 

11:15 FM260     Answering clinical questions with current best evidence: how do physicians translate  
  their questions into searchable queries?

 Aurélie Seguin, Sebastian Carballo, Arnaud Perrier, Thomas Agoritsas (Genève, CH) 

11:30  FM261     Mobilization of hospitalized patients: a controlled study beyond exercising

 Christophe Luthy, Patricia Francis Gerstel, Catherine Ludwig, Anne-Françoise Allaz,  
 Christine Cedraschi (Geneva, CH) 
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12:00 –12:45    Poster/Posters: SGAIM/SSMIG  Posterausstellung     Exposition de posters 
Beste Poster/Meilleurs posters    

  Vorsitz/Modération: Sven Streit (Bern, CH), Edouard Battegay (zürich, CH),  
  Idris Guessous (Genève, CH), Stefano Bassetti (Basel, CH), Marie Méan (Lausanne, CH) 

12:00 P262      Splenic artery aneurysms, a rare complication of type 1 Gaucher disease:  
  outcome and prognosis about five cases

 Christine Serratrice, Tim Cox, Vanessa Leguy-Seguin, Elizabeth Morris, Karima Benyousfi,   
 Olivier Monnet, Annie Sibert, Wassim Allaham, Nadia Belmatoug, Jean Luc Reny  
 (Clichy, Dijon, Marseille, FR; Thonex, CH; Cambridge, UK) 

12:04  P263      Preparedness for postgraduate practice: the point of view of junior residents  
  and senior physicians of western Switzerland

 Laura Brunet, Matteo Monti (Lausanne, CH) 

12:08   P264     Population impact of the 2017 ACC/AHA guidelines compared with European guidelines  
  to manage hypertension

 Julien Vaucher, Pedro Marques-Vidal, Gérard Waeber, Peter Vollenweider (Lausanne, CH) 

12:12   P265      Multiplex PCR in elderly patients with suspicion of pneumonia

 Virginie Prendki, Benedikt Huttner, Aline Mamin, Nicolas Garin, Jean-Luc Reny, Laurent Kaiser,  
 Jérôme Stirnemann (Genève, Thônex, CH) 

12:16   P266      Weight change is not prognostic in acute heart failure

 Philippe Musso, Jérome Stirnemann, David Carballo, Jacques Serratrice, Nicolas Garin,   
 Sebastian Carballo (Genève, CH) 

12:20  P267      Crowned dense syndrome, a diagnostic headache

 Anders Boisen Jensen, David Hörburger, Markus Diethelm (St.Gallen, CH)    

12:24   P268      Prediction of recruitment in randomized clinical trials

 Benjamin Kasenda, Erik von Elm, Matthias Briel (Basel, Lausanne, CH)   

12:28   P269      Acute health problems due to recreational drug use in patients presenting  
  to an urban emergency department in Switzerland

 Irene Scholz, Sabine Müller, Aristomenis K. Exadaktylos, Evangelia Liakoni (Bern, CH)  

12:32   P270      Gender bias among medical students: a pilot study using objective structured  
  clinical examination (OSCE) situations

 Carole Clair, Sylvie Félix, Mirjam Schuler Barazzoni, Ariane Christen, Francine Viret, Jo Boegli,  
 Raphael Bonvin, Matteo Monti, Emilie Fasel, David Gachoud (Fribourg, Lausanne, CH)  

12:36   P271      Dihydrotestosterone is a predictor for mortality in males with CAP: results of  
  a 6-year follow-up study

 Seline Zurfluh, Manuela Nickler, Manuel Ottiger, Christian Steuer, Alexander Kutz,  
 Mirjam Christ-Crain, Werner zimmerli, Robert Thomann, Claus Hoess, Christoph Henzen,  
 Luca Bernasconi, Beat Müller, Schütz Philipp (Aarau, Basel, Liestal, Luzern, Münsterlingen,   
 Solothurn, CH) 
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     Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Clinical epidemiology   

  P272      Complicated Influenza virus infections in canton Uri

 Benedikt Schwermer, Lara Fischbach (Altdorf, CH) 

   P273      Diagnosis Associated with Early Readmissions after Medical Rehabilitation

 Michel Kossovsky, Christophe Luthy, Christine Cedraschi, Anne Françoise Allaz (Geneva, CH) 

   P274     Epidemiology of back pain in young and middle-aged adults: a longitudinal population   
  cohort survey from age 27 to 50 years

 Felix Angst, Jules Angst, Vladeta Ajdacic-Gross, André Aeschlimann, Wulf Rössler  
 (Bad zurzach, zurich, CH) 

    P275      Epidemiology of gastrointestinal symptoms in young and middle-aged Swiss adults:   
  prevalences and comorbidities in a longitudinal population cohort over 28 years

 Felix Angst, Jules Angst, André Aeschlimann, Wulf Rössler, Ulrich Schnyder, Maria Avramidou  
 (Bad zurzach, zurich, CH)  
 

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

  Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Clinical vignettes    

 P276      A case of late onset familial isolated hyperparathyroidism (FIHPT)  
  with ectopic multiple parathyroid cysts

 Shajanth Srikantharupan, Natalia Rudovich, Georg Wille, Dirk Wagnetz, Pamela Dreessen   
 (Bülach, zürich, CH; Berlin, Potsdam-Rehbruecke, DE)     

   P277      A case of severe refeeding syndrome following the so called hCG-diet or Hollywood diet

 Martina M. Bertschinger, Max J. Schunemann, Christian Trachsel, Esther B. Bachli (Uster, CH) 

    P278     A parasitic lung in the chest: unilateral pulmonary artery agenesis

 Ivana Fruktus, Lotfi Dhief, Jérôme Aellen, Jérôme Burnand, Uwe Schiemann, Mathieu Firmann  
 (Riaz, CH)     

    P279      Acute convexity subarachnoid hemorrhage and cortical superficial siderosis:  
  warning signs for cerebral amyloid angiopathy-related intracerebral hemorrhage

 Mariza Makrygianni, Jérôme Aellen, Uwe Schiemann, Mathieu Firmann (Riaz, CH) 

    P280      An uncommon reason for a common problem

 Sara Dreiding, Christian Schandl, Michael Wagner, Christoph A. Binkert, Julia Wallner   
 (Winterthur, CH)  

   P281      An uncommon reason for weight loss

 Philipp Wassmer, Domenica Flury, Stephanie Potz, Georg Hafer (St.Gallen, CH) 

   P282      Autoimmune hepatitis and echinococcosis multilocularis?

 Katrin Reiner, Raphael Jeker (Chur, CH)      

    P283      Bacteraemia with Fusobacterium necrophorum: a good reason to look  
  for septic thrombophlebitis

 Vanja Piezzi, Vineeta Bansal zweifel, Andreas Willig, Urs Karrer (Winterthur, CH)     

    P284      C4 hypocomplementemia and diffuse large B-cell lymphoma (DLBCL):  
  innocent bystander or guilty accomplice?

 Matteo Coen, Aurore Vionnet, Kaveh Samii, Pascale Roux-Lombard, Jacques Serratrice,  
 Jörg D. Seebach (Geneva, CH)  

   P285      Capnocytophaga sputigena bacteremia in a patient with cotrimoxazole induced  
  agranulocytosis

 Anja Maria Egli, Peter E. Ballmer, Urs Karrer (Winterthur, CH)   

  P286      Carbimazole induced ANCA vasculitis: a rare and severe complication

 Raphaël Masson, Katherine Di Silvestro, Clemence Cuvelier, Christine Serratrice,  
 Jean Luc Reny, Virginie Prendki (Genève, CH)    

   P287      Cardiac tamponade from unusual aetiology: a case report

 Pedro Pereira, Virginie Atquet, Fabienne Chevaux, Vincent Ganière, François Luthi,  
 Massimo Bongiovanni (Lausanne, Pompaples, CH) 

    P288     Cerebral tuberculosis: severity and clinical mimicry

 Julia Decker, Verena Wilzeck, Andrée Friedl, Frank Ahlhelm, Jürg Hans Beer (Baden, CH)      

    P289      Chronic granulomatous ileo-colitis: not always Crohn’s disease

 Vanja Piezzi, Michael Klug, Urs Karrer, Christina Rammert-Ganter, Vineeta Bansal zweifel   
 (Bülach, Winterthur, CH)       
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    P290      Constrictive pericarditis: a rare form of severe diastolic heart failure

 Sarah Hitz, Susanne Greber, Simon Andreas Müggler (zollikerberg, CH)    

     P291      Continuing atrioventricular dissociation due to atrial lead displacement after pacemaker  
  implantation in complete atrioventricular block

 Annina Baumgartner, Simon Andreas Müggler (zollikerberg, CH)    

    P292      Eosinophilic pleural effusion and Lupus Erythematosus cells leading  
  to Systemic Lupus Erythematosus diagnosis

 Alexia Dandrea, Damien Lepeillet, Marc Pusztaszeri, Christine Serratrice, Jean-Luc Reny,   
 Virginie Prendki (Geneve, CH)     

    P293      Escherichia coli bloodstream infection preceding the diagnosis of rectal carcinoma:  
  a case report

 Reto Thoma, Michael Osthoff (Basel, CH)   

    P294      Expensive evaluation of drug toxicity with atypical presentation

 Angela Blöchlinger, Dorothea Horschik, Urs Karrer (Winterthur, CH)    

   P295      Extreme hyponatremia: a case report of Schmidt’s syndrome

 Elena Rho, Tobias Kühlewindt, Edouard Battegay, Gregor Herfs (zürich, CH)      

    P296     Flash pulmonary edema (FPE) – a dramatic form of cardiogenic alveolar pulmonary edema

 Peter Schaub, Lorenz Bärlocher (St.Gallen, CH)     

    P297      Flu season does not necessarily mean to come down with influenza: leptospirosis

 Stephanie Potz, Philipp Wassmer (St.Gallen, CH)     

   P298      From chronic diarrhea to the diagnosis of AL-amyloidosis

 Besnik Mersini, Julia Wallner, Reinhard Imoberdorf, Jeroen S. Goede (Winterthur, CH)   

  P299      High grade AV-block in lyme carditis: pacemaker or antiobiotics?

 Tobias König, Peter Ballmer, André Linka (Winterthur, CH)        

    P300      Hypertension, edema and hypokalaemia in an old man with prostatic cancer

 Matthias Emil Ernst, Barbara Lucchini, Stefan Bilz, Michael Brändle (St.Gallen, CH)     

    P301      Idiopathic chronic disseminated intravascular coagulation treated with tranexamic acid

 Ani Nigolian, Valérie Frossard, Nicolas Garin (Monthey, CH)      

   P302      Isolated polycystic liver disease: a rare cause of polycystic liver disease

 Alexandra Malliou, Mireille Nsangu Mampasi, Uwe Schiemann, Mathieu Firmann (Riaz, CH)    

    P303      Neurological wildlife-«hummingbird» and «Mickey Mouse» signs in atypical  
  Parkinsonian disorder

 Veronika Sinner (Altdorf, CH)  

  P304      Not always asthma

 Cristiana Poroli, Marcello Di Valentino, Andrea Menafoglio (Bellinzona, CH)   

  P305      Ortner syndrome: a forgetten entity. Report of a case

 Matteo Coen, Igor Leuchter, Matteo Sussetto, Dominique Vala, Carlo Banfi, Raphaël Giraud,   
 Karim Bendjelid (Genève, CH)       

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

   P306      Outpatient post-dialysis Daptomycin prescription in an anephric hemodialysis (HD) patient:  
  how much?

 Marie Baeriswyl, Véronique Erard, Ould Maouloud Hemett, Eric Descombes (Fribourg, CH)     

   P307     Pancreatitis of unknown etiology in a young woman – search for inflammatory bowel   
  disease and autoimmune pancreatitis

 Lisa-Marie Schleithoff, Beat Frauchiger, Christine Manser (Frauenfeld, CH)        

  P308      Peripartal cardiomyopathy – a rare, but dramatic cause of acute heart failure

 Tabea Vogel, Thomas Fehr, Stephan Schneiter (Chur, CH)    

   P309      Phlegmonous gastritis: a rare cause of fever and abdominal pain

 Gina Treichler, Bernhard Morell (zürich, CH)     

  P310      Pregnancy and hypertension – it is not always preeclampsia!

 Jan Köppel, Michael Streit, Urs Karrer (Winterthur, CH)        

   P311      Rabbit fever with myocarditis: a case report

 Viviane Obst, Kurt Albert Mayer, Alexia Cusini (Chur, CH)         

   P312      Rapid resolution of symptomatic hypercalcaemia

 Markus Koster, Simon Ritter, Michael Brändle (Herisau, St.Gallen, CH)        

  P313      Severe hypercalcemia due to vitamin D intoxication

 Andrea Frei, Philippe Rochat, Andreas Kistler, Beat Frauchiger (Frauenfeld, CH)   

 P314      Severe rhabdomyolysis after rapid correction of hyponatremia induced by psychogenic  
  polydipsia in patients on antipsychotic drugs: Impact of drug-drug interactions and   
  polymorphism

 Laurève Mélisande Chollet, Kuntheavy Ing-Lorenzini, Jelena Vukovic, Jules Desmeules,  
 Yvan Fleury (Fribourg, Geneva, CH)     

  P315      The case of a patient aged 74 with Heparin-induced thrombocytopenia treated  
  with rivaroxaban and fondaparinux

 Max J. Schunemann, Esther B. Bachli (Uster, CH)        

   P316      Thyroid hormone resistance due to a novel mutation in THRß

 Matthias Hepprich, Pascal Joset, Heinrich Sticht, Emanuel R. Christ, Matthias J. Betz  
 (Basel, zürich, CH; Erlangen, DE)       

   P317      Tularemia: four manifestations of a challenging disease

 Kirsten van de Sand, Julia Wagner, Daniel Ribeiro, Dieter Schmidt (Walenstadt, CH)        

  P318      Unspecific headache caused by a rare diagnosis – Pituitary apoplexy

 Fabienne Mäder, Beatrice Wirth, Lisa Sze, Peter E. Ballmer (Winterthur, CH)    

 P319      Vitamins from the United States of America: enough is enough

 Elisa Casañas Quintana, Tobias Öttl, Susanne Christen, Birsen Arici (Rheinfelden, CH)     

  P320      When the calcium is out of range, don’t forget the ECG-change!

 Anders Boisen Jensen, Claudio Rüegg, Markus Diethelm (St.Gallen, CH)         

   P321      When you hear hoofbeats… it might be two zebras at the same time!

 Jasmin Caterina Hiestand, Lars C Huber, Nora Christe, Irène Laube, Andreas Schleich,  
 Argyri Dimitriou, Adrian Schmidt, Andrea Sander (zürich, CH)       
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Poster SGAIM Posters SSMIG
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      Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Hospital medicine   

     P322      A case of a contrast induced encephalopathy

 Alina Bosshard, Annette Lübbert, Klaus Weber, Sabine Sartoretti, Peter E. Ballmer (Winterthur, CH)      

   P323      Acute pneumococcal peritonitis in a previously healthy female

 Sacha Plüss (Luzern, CH)   

    P324     Alcoholic ketoacidosis with hyperglycemia mimicking diabetic ketoacidosis – a case report

 Nebal Abu Hussein, Michael Friedrich Osthoff (Basel, CH)      

    P325      An unusual cause of acute dyspnea

 Kilian Brändle, Reinhard Imoberdorf, Thomas Hess, Nina Lutz (Winterthur, CH)      

    P326      Changing faces: a rare case of Pseudomonas aeruginosa endocarditis

  Nicolas Gürtler, Michael Osthoff, Florian Rüter, Lukas zimmerli, Adrian Egli, Stefano Bassetti  
  (Basel, Olten, CH)      

  P327      Characteristics, treatment and outcome of bleeding after tooth extraction in patients  
  on DOAC and phenprocoumon compared to non-anticoagulated patients – a retrospective  
  study of emergency department consultations

 Martin Müller, Fabian Schlittler, Benoit Schaller, Michael Nagler, Aristomenis Exadaktylos, 
  Thomas C. Sauter (Bern, CH)       

    P328      Characterization of platelet function in 2 patients with Tangier’s disease– a unique model  
  for patients with ultra-low LDL-Cholesterol?

 Lisa Pasterk, Sara Gobbato, Nicole Bonetti, Marcel Frick, Simon Meier, Simona Stivala,  
 Michael Egloff, Pascal Köpfli, Hans-Ruedi Schmid, Clemens Caspar, Giovanni G. Camici,  
 Thomas F. Lüscher, Jürg Hans Beer (Baden, Basel, Schlieren, zürich, CH)     

    P329      Chronic prurigo: an unsual presentation of Hodgkin lymphoma

 Shireen Dumont, Marc Pechère, Laurence Toutous Trellu (Genève, CH)       

   P330      Clinical and biological determinants of P wave duration: the population-based CoLaus-study

 Federica Bocchi, David Gachoud, Pedro Marques-Vidal, Etienne Pruvot, Peter Vollenweider,  
 Gérard Waeber (Lausanne, CH) 

   P331      Coumarin-induced skin necrosis; a rational for the use of DOAC’s in protein-S-deficiency

 Marc A. Meier, Adriana Méndez, Marc Heizmann (Aarau, CH)        

  P332      Diffuse large B-cell lymphoma presenting as a lung primary –  
  a rare and challenging diagnosis

 Natalie Kruse, Kerstin Grosheintz, Felix Kurth, Armin Droll (Dornach, CH)       

   P333      Do Patients with low LDL-C on PCSK9-inhibitor therapy show a reduced stress response?

 Marcel Frick, Simon Meier, Lisa Pasterk, Giovanni Camici, Sara Gobbato, Thomas F. Lüscher,  
 Michael Egloff, Pascal Köpfli, Hans-Ruedi Schmid, Hans-Jörg Beer (Baden, Schlieren, CH;   
 London, UK)           

   P334     Emergency department health care providers’ perceptions of Frequents users  
  in French-Speaking Switzerland: a quantitative survey

 Oriane Chastonay, Véronique S. Grazioli, Marina Canepa-Allen, Esfandiar Aminian,  
 Michael von Allmen, Jean-Bernard Daeppen, Olivier Hugli, Patrick Bodenmann (Lausanne, CH)       

    P335      Hypnosis in acute medicine. Report of three cases

 Matteo Coen, Martine Louis-Simonet, Claire-Anne Siegrist, Adriana Wolff, Jerôme Pugin,  
 Nils Siegenthaler (Genève, CH)     

    P336      Increasing hospital admissions due to tick borne encephalitis in 2016 and 2017  
  in the Cantonal Hospital Grisons

  Katarzyna Szajek, Felix Fleisch, Alexia Cusini (Chur, CH)     

  P337      Malignant insulinoma

 Luca Schneider, Katharina Baur, Erlend Hansen, Stephan Bosshard, Christoph Gubler,  
 Bart Vrugt, Alexander Justus Turk (Horgen, zurich, CH)           

    P338      Myeloproliferative neoplasm with severe hyponatremia and psychosis

 Lea Orlik, Thomas Fehr, Reto Venzin, Karin Hohloch (Chur, CH; Göttingen, DE)       

    P339      Neuroborreliosis: the chameleon in daily clinical practice

 Stephanie Zappi, Brigitte Frey, Armin Droll (Dornach, CH)        

    P340      On the usefulness of anamnestic information or the ignorance of cognitive dissonance

 Carole Guillet, Egmont Burkhardt, Thomas Bregenzer (Altendorf, Lachen, CH)  

    P341      Osteolytic bone lesions in chronic lymphocytic leukaemia without evidence  
  of Richter’s syndrome

 Damien Pastor, Astrid Malezieux, Thomas Mckee, Kaveh Samii, Véronique Trombert,  
 Jean-Luc Reny, Christine Serratrice (Genève, CH)       

 P342      Performance of biomarkers in acute abdominal pain

  Claudine Angela Blum, Anne-Laure Paquet, Laëtitita Velly, Maguy Bernard, Matthieu Faron,  
  Christophe Tresallet, Pierre Hausfater (Aarau, CH; Paris, Villejuif, FR)        

  P343      Secondary arterial hypertension due to renal artery stenosis with consecutive  
  hyperaldosteronism – a young male with hypertonic fundus

 Martin Siegenthaler, Jacqueline Krane-Nuber (St.Gallen, CH)           

    P344      Short-term versus long-term prognosis in decisions to admit patients with advanced   
  diseases to intensive care

 Monica Escher, Mathieu Nendaz, Bara Ricou, Fabienne Scherer, Patricia Hudelson,  
 Stéphane Cullati, Thomas Perneger (Genève, CH)        

    P345      Simple prediction ccore to Identify complex medical inpatients

 Tobias Tritschler, Thomas Beck, Adrian Rütsche, Marie C. Roumet, Jacques D. Donzé  
 (Bern, CH; Boston, Massachusetts, US)     

    P346      The French suspect – an unusual clinical case with Listeria pleuritis

 Barbara Schweizer, Claudia Buser, Michael Gregor, Mariana Machado (Luzern, CH)   

    P347      Therapy-refractory ulcus cruris: Martorell hypertensive ischemic leg ulcer – a case report

 Rebecca Zuber, Roland Büchel, Nic zerkiebel, Bernd Yuen (Bülach, CH)       

  P348      Transfusion of a A+ erythrocyte concentrate to a patient with blood group B+

 Simone Hedinger, Thomas Bregenzer, Sonia Frick (Lachen, CH)          

    P349      Ultra-low levels of LDL-C may be associated with a reduced stress response:  
  lessons of two model patients with Tangier disease

 Marcel Frick, Simon Meier, Lisa Pasterk, Sara Gobbato, Giovanni Camici, Thomas F. Lüscher,   
 Michael Egloff, Pascal Köpfli, Hans-Ruedi Schmid, Clemens Caspar, Jörg-Hans Beer  
 (Baden, Schlieren, CH; London, UK)        
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    P350      Underreporting of Adverse Drug Reactions – Retrospective Data Analysis  
  to Identify Adverse Drug Reactions leading to Hospital Readmission

 Lea Dunkelmann, Sarah Banholzer, Manuel Haschke, Adrian Derungs, Stephan Krähenbühl,   
 Aristomenis Exadaktylos, Eva Liakoni (Bern, CH)       

    P351      Urgences gériatriques aux Hôpitaux Universitaires de Genève: bilan à 12 mois

 Thomas Fassier, Véronique Trombert, Sandrine Boire, Philippe Huber, Virginie Prendki,   
 Christine Serratrice, Dina zekry, Jean-Luc Rény (Genève, Thônex, CH)   

    P352      Ventricular tachycardia with a surprising cause

 Marlon Goekcimen, André Linka (Winterthur, CH) 

    P353      When you hear hoofbeats, sometimes you should think about zebras!

 Jérôme Blanc, Antoin Georgis, Caroline Di Benedetto, Tanja Fusi-Schmidhauser,  
 Elena Caporali, Marco Pons, Enos Bernasconi (Lugano, CH)           
 

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

  Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Medical education   

  P354      A brief gender intervention improves leadership of female cardiopulmonary rescuers:  
  a randomized controlled simulator based trial

 Seraina Hochstrasser, Camille Carlier, Simon Amacher, Cleo Schumacher, Stephan Marsch,  
 Sabina Hunziker (Basel, CH)        

   P355      A dual antiplatelet (AP) and anticoagulant (AC) compound – APAC – inhibits  
  collagen-induced platelet aggregation in mice and protects against arterial thrombosis

 Nicole Bonetti, Annukka Jouppila, Sara Gobbato, Lisa Pasterk, Giovanni G Camici,  
 Riitta Lassila, Jürg H Beer (Baden, Schlieren, CH; Helsinki, FI)       

    P356     Development, usability and feedback quality of a generic electronic platform  
  for workplace-based assessments – Responso

 Matthias Hepprich, Sabine Berger, Daniel Kohler, David Böhler, Jens Eckstein, Stephan Marsch,  
 Gianmarco Balestra (Basel, CH)         

    P357      Enhancing the skills of history taking – the effect of a checklist. A randomized-controlled  
  simulator-based trial in medical students

 Christoph Becker, Eliane Hänggi, Nina Loretz, Sabina Hunziker (Basel, CH)                

 P359      From theory to practice: applying a conceptual framework to guide teaching and promotion  
  of primary care in medical school

 Eva Pfarrwaller, Marie-Claude Audétat, Johanna Sommer, Hubert Maisonneuve,  
 Anne Baroffio Barbier, Dagmar M. Haller (Genève, CH)           

    P360     History of the feminization of the medical profession in Switzerland:  
  what are the lessons for today?

 Lucie Begert, Carole Clair, Aude Fauvel (Lausanne, CH)           

    P361      Improving psychosocial medical residents beliefs while caring for vulnerable patients 

 Pau Mota Moya, Alexandre Gouveia, Konstantinos Tzartzas, Philippe Staeger,  
 Régis Marion-Veyron, Patrick Bodenmann (Lausanne, CH)         

    P362      Medical students as feedback assessors in a Faculty development program:  
  implications for the future

 Jehanne De Grasset, Bernard Cerutti, Marie-Claude Audétat, Nadia Bajwa, Melissa Dominicé Dao,  
 Nicole Jastrow-Meyer, Hélène Richard Lepouriel, Mathieu Nendaz, Noelle Junod Perron   
 (Genève, CH)    

    P363     The Lausanne model of interprofessional education and collaborative practice

 David Gachoud, Serge Gallant, Leopoldo Lucarelli, Nadine Oberhauser, Anne-Claude Allin   
 (Lausanne, CH)          
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  Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Outcomes and prognosis   

  P364      Association between multimorbidity and the treatment outcome in symptomatic lumbar  
  spinal stenosis in the elderly: results of the two-year follow-up of the Lumbar Stenosis  
  Outcome Study (LSOS)

 Maria Monika Wertli, Isaac Gravestock, Ulrike Held, Johann Steurer, Jakob M. Burgstaller  
 (Bern, zürich, CH)          

   P365      Impact of nation-wide implementation of DRG reimbursement on length of hospital stay,  
  readmission and mortality rates in medical inpatients in Switzerland

 Alexander Kutz, Fahim Ebrahimi, Ulrich Wagner, Beat Müller, Philipp Schuetz  
 (Aarau, Basel, Neuchatel, CH)           

    P366     Prediction of one year exacerbation and one or two years’ exacerbation free time in   
  primary care COPD patients – a validated prediction nomogram

 Nebal Abu Hussein, Gerben Gerben ter Riet, P.-O. Bridevaux, P. N. Chhajed, T. Dieterle,  
 J.W. Fitting, T. Geiser, L. Joos zellweger, M. Kohler, D. Miedinger, L. Siebeling, R. Thurnheer,  
 M. Tamm, M. A. Puhan, J. D. Leuppi (Basel, Bern, Geneva, Lausanne, Liestal, Münsterlingen,   
 zurich, CH; Amsterdam, NL)            

    P367      The importance of the functional independence measure for the one-year outcome  
  of elderly patients admitted to an intermediate care unit: a retrospective study

 Damien Le Peillet, Alexia D’Andrea, Thomas Fassier, Virginie Prendki, Véronique Trombert,   
 Jean-Luc Reny, Xavier Roux (Genève, CH)     

    P368      Thirty-one men and women with145 spontaneous vertebral fractures after denosumab   
  discontinuation: a single center observational study

  Elena Gonzalez-Rodriguez, Delphine Stoll, Berengere Aubry-Rozier, Olivier Lamy  
  (Lausanne, CH)               
 

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

  Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Prevention  

  P369      A 10-year observational study on the trends and determinants of smoking status

 Daryoush Samim, Marie Méan, Carole Clair, Pedro Marques-Vidal (Lausanne, CH)           

    P370      Family physicians attitude towards their role in prevention in Switzerland:  
  a structural equation modeling approach 

 Christine Cohidon, Pascal Wild, Nicolas Senn (Lausanne, CH; Vandoeuvre les Nancy, FR)           

    P371      Implementation of a public smoking ban and its impact on the socioeconomic inequalities  
  in smoking prevalence and cessation in Geneva (Switzerland)

 José Luis Sandoval, Teresa Leão, Stéphane Cullati, Jean-Marc Theler, Stéphane Joost,   
 Jean-Paul Humair, Jean-Michel Gaspoz, Idris Guessous (Geneva, Lausanne, CH; Lisbon, PT)              

    P372      Organized screening for colorectal cancer in Algeria: first pilot study in North of Africa

 Mazouzi Chahira, Myriem Belloul, Malha Laoussati, Kamel Bouzid (Bejaia, Dz)                    
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Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

  Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Primary care  

  P373       «For nothing else in the world I would do another specialty… but it’s not easy.»  
  The impact of chronic disease management on primary care doctors in Switzerland.  
  A qualitative study

 Olivia Braillard, Anbreen Slama-Chaudhry, Catherine Joly, Nicolas Perone, David Beran   
 (Genève, CH)       

   P374      Artificial intelligence – a step forward in diagnosis of coronary artery disease?

 Tarek Abu-Hamdeh, Michael F. Bagattini (Glattpark, CH)              

    P375      Assessing incarcerated women’s physical and mental health status in a Swiss prison

 Aurélie Augsburger, Céline Neri, Véronique Jaquier, Joëlle Schwarz, Bruno Gravier,  
 Patrick Bodenmann, Carole Claire (Lausanne, CH; Neuchâtel, TJ)            

    P376      Case report: sclerosing epithelioid fibrosarcoma of bone developed on low grade   
  fibromyxoid sarcoma

 Silvia Buson, Augusto Pedrazzini, Michel Montemurro, Luca Mazzucchelli, Chiara Fraulini   
 (Lausanne, Locarno, CH)   

    P377     Description of patient home visits made by general practitioners (GP) in the canton of Vaud,  
  Switzerland, between 2006 and 2015

 Yolanda Mueller, Stéphane David, Christine Cohidon, Isabella Locatelli, Nicolas Senn (Lausanne,CH) 

    P378      Difficult patient-doctor encounters in the Lausanne Department of Ambulatory Care  
  and Community Medicine working with vulnerable populations

 Pau Mota Moya, Alexandre Gouveia, Konstantinos Tzartzas, Philippe Staeger,  
 Régis Marion-Veyron, Patrick Bodenmann (Lausanne, CH)  

   P379      GPs’ attitudes, confidence, and practice regarding timely diagnosis of dementia:  
  a cross-sectional survey

 Stéphanie Giezendanner, Andreas zeller, Andreas U. Monsch, Reto W. Kressig, Klaus Bally   
 (Basel, CH)           

    P380      Health of undocumented migrants in primary care in a Swiss university hospital:  
  the importance of chronic diseases

 Yves Jackson, Adeline Paignon, Hans Wolff, Noelia Delicado (Geneva, CH)          

    P381      Médecines complémentaires dans une population consultant pour problématiques  
  d’alcool et /ou de tabac: croyances et utilisation

 Sylvain Berney, Thierry Favrod-Coune, Barbara Broers, Jean-Michel Gaspoz (Genève, CH)   

    P382     Oral vitamin D substitution – pharmaceutical form and administration frequency  
  for best adherence

 Jean-Pierre Rothen, Jonas Rutishauser, Kurt E Hersberger, Isabelle Arnet (Basel, CH) 

    P383      The effect of an ayurvedic therapy concept on moderate hypertension

 Bettina Keller-Werner, Martin Mittwede, Peter E. Ballmer (Winterthur, CH; Birstein, DE) 

    P384     The role of nurse practitioners in comparison to general practitioners and medical  
  practice assistants in Swiss primary care

 Stefan Gysin, Christoph Merlo, Iren Bischofberger, Stefan Essig (Luzern, zürich, CH) 

    P385      Variations in discussion rate on colorectal cancer (CRC) screening among previously   
  untested patients in primary care and decision taken after discussion: results from  
  a systematic data collection in the Swiss Sentinella Network

 Yonas Martin, Emanuele Prati, Leonhard Braun, Charles Dvořák, Kali Tal, Nikola Biller-Andorno,  
 Jean-Luc Bulliard, Jacques Cornuz, Kevin Selby, Reto Auer (Bern, Lausanne, zürich, CH;   
 Oakland, US)                     
 

  Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Quality of care   

  P386      Advance care planning in ALS patients

 Monica Escher, Monique Boegli, Caroline Breton, Catherine Lefranc, Anne-Sophie Marque,   
 Anne-Chantal Héritier (Genève, CH)        

   P387      Appropriate use of co-medications in patients with prescription for strong opioids:  
  a Swiss population study

 Maria Monika Wertli, Andri Signorell, Ulrike Held, Johann Steurer, Eva Blozik,  
 Jakob M. Burgstaller (Bern, zürich, CH)           

    P388     Dépistage de l’incontinence urinaire chez les patients en gériatrie aiguë:  
  analyse comparative des ADL de Katz et de l’ICIQ-UI-SF

 Grégoire Mary Heck, Pierre Olivier Lang (Lausanne, CH)           

    P389      Does insurance status have an impact on anticoagulation quality and clinical outcomes  
  in elderly patients with acute venous thromboembolism?

 Brigitta Zumbrunn, Odile Stalder, Marie Méan, Tobias Tritschler, Nicolas Rodondi,  
 Drahomir Aujesky (Bern, Lausanne, CH)   

    P390      Evaluation of clown visits on a geriatric and a palliative care ward

 Rita Müller, Cornelia Lips, Sabine Krause, Susanna Oechslin, Steffi Schmitt, Peter E. Ballmer  
 (Winterthur, CH)  

    P391     Obstacles in pediatric research

 Ulrike Halbsguth, Beatrice Heim, Christa Flück (Bern, CH)           

    P392      Treatment adherence during laboratory workup for secondary hypertension:  
  results of an audit using quantitative plasma drug screening

 Friederike Sandbaumhüter, Manuel Haschke, Bruno Vogt, Jürgen Bohlender (Bern, CH) 

    P393      Use of the GLYCEMIZER®-tool by GPs to meet individual HbA1c goals in patients  
  with T2DM

 Telemachos Hatziisaak, Nicolas Hatziisaak, Urs Keller (Sargans, Trübbach, CH)                    
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Poster GESKES Posters SSNC
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

Poster SGAIM Posters SSMIG
30. Mai – 1. Juni 2018 30 mai – 1 juin 2018

  Poster/Posters: SGAIM/SSMIG   Posterausstellung       Exposition de posters 
Student abstracts   

  P394      Association of electrocardiogram alterations of rescuers and performance during  
  a simulated cardiac arrest: a prospective simulation study

 Lucas Tramèr, Christoph Becker, Seraina Hochstrasser, Stephan Marsch, Sabina Hunziker   
 (Basel, CH)         

   P395      C-reactive protein and procalcitonin in case reports of drug reaction with eosinophilia  
  and systemic symptoms (DRESS) syndrome

 Simona Tabea Hübner, Raffaela Bertoli, Alexandra Rätz Bravo, Martina Schäublin,  
 Manuel Haschke, Kathrin Scherer, Alessandro Ceschi, Anne Barbara Leuppi-Taegtmeyer  
 (Basel, Berne, Lugano, zurich, CH)           

    P396     Electrocardiographic abnormalities in hospitalized centenarians

 Marylène Bay, Jürg Schläpfer (Lausanne, CH)           

    P397      Factors associated with reporting undernutrition and its management  
  across Swiss regions

 Saman Khalatbari-Soltani, Gérard Waeber, Pedro Marques-Vidal (Lausanne, CH) 

    P398      Five- and 10-year incidence of high blood pressure in a Swiss population-based sample

 Ana Sofia Quinteiros Fidalgo, Peter Vollenweider, Pedro Marques-Vidal (Lausanne, CH)   

    P399     Gender awareness among medical students of the University of Lausanne

 Carole Clair, Ilire Rrustemi (Lausanne, CH)           

    P400      Impact of physician retirement on health care utilization in Central Switzerland

 Katrina Villanueva, Christoph Merlo, Stefan Essig (Luzern, CH) 

    P401      Post-transplantation cyclophosphamide compared to graft-versus-host disease prophy- 
  laxis with ATG in mismatched unrelated donor hematopoietic stem cell transplantation

 Yves Soltermann, Dominik Heim, Helen Baldomero, Michael Medinger, Jörg P. Halter,  
 Jakob R. Passweg, Martina Kleber (Basel, CH)   

    P402      Prevalence and characterization of the risk for malnutrition at hospital admission

 Luca Sahli, Niels Hagenbuch, Maya Rühlin, Lena J Vogt, Susanne Roth-Schuler, Peter E Ballmer,  
 Reinhard Imoberdorf (Winterthur, zurich, CH) 

    P403      Survey of evidence based prevention interventions in electronic medical record software  
  in primary health care in Switzerland: cross-sectional review

 Raphael Blunier, Jean-Gabriel Jeannot, Sima Djalali, Kermode Tessa, Jacques Cornuz,  
 Andreas Biedermann, Kali Tal, Reto Auer (Bern, Lausanne, Neuenburg, zürich, CH) 

    P404      Swiss pulmologists and general practitioners’ adherence to COPD GOLD 2017 guidelines

 Joana Marmy, Jens Diedrich, Thomas Dieterle, Jörg Leuppi (Basel, Liestal, CH)  

    P405      The effect of having a general practitioner on the needs of caregivers of persons  
  with spinal cord injury

 Lidija Vujcic, Christoph Merlo, Stefan Essig (Luzern, CH)          
 

  Poster/Posters: GESKES/SSNC  Posterausstellung       Exposition de posters 

  P406      Home artificial nutrition – results from an epidemiological follow-up-survey in Switzerland

 Lena Vogt, Maya Rühlin, Nicole Wagener, Christina Möltgen, Laurence Genton, Peter E. Ballmer  
 (Aarau, Genève, Solothurn, Winterthur, CH)        

   P407      From hypoglycaemia to hypophosphataemia

 Nina Lutz, Peter E. Ballmer, Maya Rühlin (Winterthur, CH)         

    P408     The diagnosis of patient malnutrition is less recognised by medical physicians than the 
  diagnosis of being overweight: Would systematic screening help in disease recognition?

 Massimo Quarenghi, Rosamaria Turri Quarenghi (Bellinzona, Locarno, CH)              
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Die Schweizerische Gesellschaft für Allgemeine 
Innere Medizin (SGAIM) wird anlässlich des Früh-
jahrskongress 2018 die drei besten Freien Mittei-
lungen, die drei besten Poster sowie die beste 
Freie Mitteilung Studenten auszeichnen und auch 
weitere Preise verleihen. Die Auswahl erfolgt durch 
das wissenschaftliche Komitee der SGAIM 2018, 
weitere Experten sowie dem Stiftungsrat der 
SGAIM Foundation; die Preise werden am Don-
nerstag, 31. Mai 2018 von 14:00 –14:20 Uhr im 
Anschluss an die President’s Lecture im Saal 
San Francisco verliehen. 

WIssenschaftlIche preIse 2018
Prix Scientifique 2018

La Société Suisse de Médecine Interne Générale  
(SSMIG) récompensera les trois meilleures com-
munications libres, les trois meilleurs posters pré-
sentés et la meilleure communication libres des 
étudiants lors du congrès de printemps 2018, et 
procédera de plus à l’attribution de prix addition-
nels. Le choix est fait par le comité scientifique, des 
experts ainsi que le conseil de fondation SSMIG; 
les prix seront attribués le jeudi 31 mai 2018, de 
14h00 à 14h20 à la fin de la séance President’s 
Lecture dans la salle San Francisco.

18

sgaim.ch/kongress
sgaim.ch /congres

Herbstkongress
Congrès d’automne

  
 

Médecin durable:  
nachhaltig
zukunftsfähig 
verlässlich
20. – 21. September 2018
20 au 21 septembre 2018

Montreux
Music & Convention Centre

Save the date!

F o U n d a T i o n

Prix de la SSMIG Foundation 2017 /2018 sur  
le thème «Relève en Médecine Interne 
Générale»
La SSMIG Foundation, une fondation de la Société 
Suisse de Médecine Interne Générale (SSMIG), 
souhaite encourager les analyses et les études 
qui se penchent sur tous les aspects détermi-
nants ayant un impact sur le quotidien et le par-
cours professionnels des jeunes médecins en 
MIG.
Au maximum 3 projets seront récompensés et se 
verront attribués un montant de CHF 50 000.– 
chacun.

SGAIM Foundation Preisausschreibung 
2017 / 2018 zum Thema «Nachwuchs in der 
Allgemeinen Inneren Medizin» 
Die SGAIM Foundation, eine Stiftung der Schwei-
zerischen Gesellschaft für Allgemeine Innere 
Medizin (SGAIM), möchte Untersuchungen und 
Studien fördern, welche sich mit allen relevanten 
Aspekten beschäftigen, die den Arbeits alltag und 
die Berufslaufbahn von jungen Ärztinnen und 
Ärzten in der AIM beeinflussen.
Es werden maximal drei Projekte in der Höhe von 
je CHF 50 000.– prämiert.

p r e i S • p r i x

SGAIM Preis für die beste wissen- 
schaftliche Originalarbeit
Die SGAIM wird einen Preis für die beste 
wissenschaftliche Originalarbeit verleihen.
Der Preis ist mit CHF 10 000.– dotiert.

SGAIM Preise für die 3 besten  
Freien Mitteilungen
1. Preis CHF  3 000.–
2. Preis CHF  2 000.–
3. Preis CHF  1 000.–
Diese Preise werden von der SGAIM gestiftet.

SGAIM Preis für die beste Freie Mitteilung 
Studenten
Preis CHF 1000.–
Dieser Preis wird von der SGAIM gestiftet.

Prix SSMIG pour le meilleur travail  
scientifique
La SSMIG met au concours un prix pour  
le meilleur travail scientifique, doté de  
CHF 10 000.–.

Prix SSMIG pour les 3 meilleures  
communications libres
1er prix CHF 3 000.–
2ème prix CHF 2 000.–
3ème prix CHF 1000.– 
Ces prix sont offerts par la SSMIG. 

Prix SSMIG pour la meilleure communication 
libre des étudiants
Prix CHF 1000.–
Ce prix est offert par la SSMIG.
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preIs der GastGesellschaft
Prix de la Société conviée

GESKES-Preis
Der Schweizerische Gesellschaft für klinische 
Ernährung zeichnet das beste Poster zum The-
ma klinische Ernährung mit dem GESKES-Preis 
aus, der mit CHF 3000.– dotiert ist. 

Prix SSNC
La Société Suisse de Nutrition Clinique décerne 
le meilleur poster sur le thème nutrition clinique 
avec le prix SSNC, doté de CHF 3000.–.

Preis Viollier (SGAIM)
Unter dem Patronat der Schweizerischen Gesell-
schaft für Allgemeine Innere Medizin wird der 
Preis Viollier für Labormedizin verliehen. 
Der Preis ist mit CHF 10  000.– dotiert.

Prix Viollier (SSMIG)
Sous le patronage de la Société Suisse de Méde-
cine Interne Générale, le prix Viollier concernant 
la médecine de laboratoire est doté de
CHF 10 000.–.

vOrsItzende 
modérateurS
Name Seite

A
Ansari, Marc 68
Auer, Reto 77
Aujesky, Drahomir 41, 42, 51

B
Bächli, Esther 44, 57
Ballmer, Peter 63, 64, 74
Bassetti, Stefano 73, 75, 79
Battegay, Edouard 58, 63, 73, 75, 79
Beer, Jürg Hans 51
Biskup, Ewelina 57, 59, 61
Bodenmann, Patrick 46, 55
Borner, Markus 68
Boss, Noémie 45
Brack, Thomas 56
Brändle, Michael 44
Burnier, Michel 71

C
Capaul, Regula 59
Chiolero, Arnaud 43
Clair, Carole 51

D 
Donzé, Jacques 77
Duplain, Hervé 45, 46

E
Escher, Robert 61

F
Fehr, Thomas 57
Froidevaux, Dominique 40

G
Gabutti, Luca 49
Garin, Nicolas 74
Gaspoz, Jean-Michel 49
Geissbuhler, Antoine 57
Genné, Daniel 57
Genton, Laurence 63
Guessous, Idris 58, 73, 75, 79

H
Hatzinger, Martin 50
Häuselmann, Hans Jörg 42
Hess, Christoph 76
Heuss, Ludwig Theodor 47
Huber, Lars C. 45
Huynh-Do, Uyen 69

I
Imoberdorf, Reinhard 64, 76

K
Knoblauch, Christoph 44
Krause, Martin 40
Kressig, Reto W. 64

Name Seite

L
Lamy, Olivier 77
Leuenberger, Michèle 63
Leuppi, Jörg 49
Lipp, Ernst 77
Luchsinger, Philippe 49

M
Magyar, Benjamin 45
Méan, Marie 73, 75, 79
Merlo, Christoph 76
Monti, Matteo 43
Müller, Nicolas 67
Müller, Beat 73
Müller, Marc 52

N
Neuner-Jehle, Stefan  59

P
Petignat, Pierre-Auguste 47, 49

R
Reny, Jean-Luc 42, 74
Rodondi, Nicolas 41, 42, 49, 51
Rodondi, Pierre-Yves 75
Rosemann, Thomas 50, 75

S
Saraga, Michael 55
Schaad, Heinz 40
Scherz, Nathalie 47
Schmied, Christian 51
Schneemann, Markus 59, 73
Schütz, Philipp 58 63
Senn, Oliver 42, 76
Senn, Nicolas 51
Stanga, Zeno 64
Sterchi, Anna-Barbara 63
Streit, Sven 52, 73, 75, 79
Streuli, Rolf 41
Stucki, Armin 74
Sudano, Isabella 71

T
Tritschler, Tobias 42

V
Vollenweider, Peter 52, 58

W
Waeber, Gérard 56
Wertli, Maria 51, 58
Wicki, Andreas 68

Z
Zürcher, Markus 53

Preise (SGAIM) für die 3 besten Poster
1. Preis CHF 3  000.–
2. Preis CHF 2 000.–
3. Preis CHF 1 000.–
Diese Preise werden von Novartis Pharma 
(Schweiz) AG gestiftet.

Prix (SSMIG) pour les 3 meilleurs Posters
1er prix CHF 3000.–
2ème prix CHF 2000.–
3ème prix CHF 1000.– 
Ces prix sont offerts par Novartis Pharma 
(Schweiz) AG.
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FACETTENREICHE PRAXIS-
SOFTWARE MEDIWIN CB

Beratung + Service + Software + 
Schulung = Ärztekasse

Ärztekasse

Genossenschaft . Marketing

Steinackerstrasse 35 . 8902 Urdorf

Tel. 044 436 17 74 . Fax 044 436 17 60
www.aerztekasse.ch
marketing@aerztekasse.ch

Die Praxissoftware MediWin CB beinhaltet viele Optionen, 
die Sie nach Ihren Bedürfnissen nutzen können:  
Krankengeschichte, Agenda, Medikamentenverwaltung, 
Schnittstellen und noch viel mehr.

Ärztekasse – die standeseigene Genossenschaft  
an Ihrer Seite
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Name Prog.-Nr.

autOren und referenten 
auteurS et orateurS
Name Prog.-Nr.

A
Abbiati, Milena  FM256 
Abolhassani, Nazanin  FM242 
Abu-Hamdeh, Tarek  P374 
Abu Hussein, Nebal  P324, P366 
Abu Sa’Da, Caroline  58 
Adam, Luise  FM224, FM234, FM253 
Adler, Sabine  3 
Aebischer, Oriane  152 
Aellen, Jérôme  P278, P279 
Aeschbacher, Stefanie  FM234 
Aeschlimann, André  P274, P275 
Affolter, Simone  75 
Agoritsas, Thomas  FM238, FM260 
Ahlhelm, Frank  P288 
Ajdacic-Gross, Vladeta  P274 
Akhalbedashvili, Nino  209 
Alberio, Lorenzo  184 
Allaham, Wassim  P262 
Allaz, Anne-Françoise  FM261, P273 
Allin, Anne-Claude  P363 
Aloudat, Tammam  58 
Amacher, Simon  P354 
Amico, Patrizia  136 
Aminian, Esfandiar  FM231, P334 
Ammann, Peter  FM234 
Angelillo-Scherrer, Anne  FM239 
Angst, Felix  P274, P275 
Angst, Jules  P274, P275 
Arici, Birsen  P319 
Armengaud, Jean-Baptiste  133 
Arnet, Isabelle  FM232, P382 
Aschwanden, Markus  FM239 
Atquet, Virginie  P287 
Aubert, Carole Elodie  FM230 
Aubry-Rozier, Berengere  P368 
Audétat, Marie-Claude  P359, P362 
Auer, Reto  113, 148, FM225, FM243, P385, P403 
Auerbach, Andrew D  FM230 
Augsburger, Aurélie  P375 
Aujesky, Drahomir  22, FM223, FM229, FM234, FM236, 
 FM237, FM239, FM253, FM258, P389 
Avramidou, Maria  P275 
 
B
Bächli, Esther  153, P277, P315  
Bachmann, Stefan  211 
Baeriswyl, Marie  P306 
Bagattini, Michael F.  P374 
Bajwa, Nadia  FM227, P362 
Baldomero, Helen  P401 
Balestra, Gianmarco  P356 
Ballmer, Peter E.  P285, P299, P318, P322, P383,  
 P390, P402, P406, P407 
Bally, Klaus  90, P379 
Balmelli, Catharina  FM228 
Banfi, Carlo  P305 
Banholzer, Sarah  P350 
Bansal Zweifel, Vineeta  P283, P289 
Banyai, Martin  FM239 

Bärlocher, Lorenz  P296 
Baroffio Barbier, Anne  FM256, P359 
Bärtsch, Peter  132 
Bassetti, Stefano  46, 130, P326 
Battegay, Edouard  50, FM241, P295 
Bauer, Douglas C.  39, 87, FM224 
Baumann, Anna  FM257 
Baumgartner, Annic  168 
Baumgartner, Annina  P291 
Baumgartner, Christine  FM234 
Baur, Katharina  P337 
Bay, Marylène  P396 
Beck, Thomas  P345 
Becke, Adrian  FM222 
Becker, Christoph  P357, P394 
Beeler, Patrick E.  FM241 
Beer, Jürg Hans  138, FM234, FM239, FM257, P288, 
 P328, P333, P349, P355
Begert, Lucie  P360 
Belloul, Myriem  P372 
Belmatoug, Nadia  P262 
Bendjelid, Karim  P305 
Benyousfi, Karima  P262 
Beran, David  P373 
Berchtold, Peter  45 
Berger, Sabine  P356 
Bernard, Maguy  P342 
Bernasconi, Enos  P353 
Bernasconi, Luca  P271 
Berney, Sylvain  P381 
Bertoli, Raffaela  P395 
Bertschinger, Martina  P277 
Besson, Jacques  1 
Betz, Matthias J.  P316 
Biedermann, Andreas  P403 
Bieri-Brüning, Gariela  179 
Biller-Andorno, Nikola  FM243, P385 
Bilz, Stefan  P300 
Binder, Philippe  FM245 
Bingisser, Roland  FM228 
Binkert, Christoph A.  P280 
Bircher, Andreas  38 
Birner, Barbara  52 
Bischofberger, Iren  P384 
Biskup, Ewelina  26 
Blanc, Jérôme  P353 
Blöchlinger, Angela  P294 
Blondon, Katherine  FM227 
Blozik, Eva  P387 
Blum, Benedikt  33 
Blum, Claudine Angela  P342 
Blum, Manuel R.  FM224 
Blunier, Raphael  P403 
Bocchi, Federica  P330 
Bochatay, Naike  FM227 
Bochud, Murielle  FM240 
Bodenmann, Patrick  58, 109, FM231, P334, P361, 
 P375, P378 
Boegli, Jo  P270 
Boegli, Monique  P386 
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Bohlender, Jürgen  P392 
Böhler, David  P356 
Boire, Sandrine  P351 
Bonati, Leo  FM234 
Bonetti, Nicole  P328, P355 
Bongiovanni, Massimo  P287 
Bonvin, Raphael  P270 
Bosshard, Alina  P322 
Bosshard, Emil  FM222 
Bosshard, Georg  158 
Bosshard, Stephan  P337 
Bounameaux, Henri  70 
Bourgeois, Marta  FM259 
Bouzid, Kamel  P372 
Braillard, Olivia  P373 
Brändle, Kilian  P325 
Brändle, Michael  FM248, P300, P312 
Brandt, Linn  FM238 
Brasier, Noé  FM222 
Braun, Alexander Leonhard  FM225, FM243 
Braun, Leonhard  P385 
Bregenzer, Thomas  P340, P348 
Breidthardt, Tobias  FM228 
Breton, Caroline  P386 
Breton, Mylaine  FM244 
Bridevaux, P.-O.  P366 
Briel, Matthias  FM252, P268 
Broers, Barbara  P381 
Brühwiler, Johannes  149 
Brunet, Laura  P263 
Brunner-Schaub, Nora  FM228 
Büchel, Roland  P347 
Bulliard, Jean-Luc  FM225, FM243, P385 
Bürge, Markus  76 
Burgstaller, Jakob M.  P364, P387 
Burkhardt, Egmont  P340 
Burnand, Jérôme  P278 
Burnier, Michel  FM240 
Burri-Winkler, Katrin  FM228 
Buser, Claudia  P346 
Buson, Silvia  P376 
Bützberger, Stefan  207 
Byber, Katarzyna  96 

C
Camici, Giovanni  P333, P349, P355, P328
Canepa-Allen, Marina  FM231, P334 
Capiaghi, Debora  104 
Caporali, Elena  P353 
Carballo, David  P266 
Carballo, Sebastian  FM260, P266 
Cardinaux, Regula  147 
Carlier, Camille  P354 
Carron, Pierre-Nicolas  42 
Casañas Quintana, Elisa  P319 
Caspar, Clemens  P328, P349 
Cavassini, Matthias  118 
Cedraschi, Christine  FM261, P273 
Cerutti, Bernard  P362 
Ceschi, Alessandro  P395 

Chahira, Mazouzi  P372 
Chastonay, Oriane  FM231, P334 
Cheetham, Marcus  FM241 
Chevalley, Thierry  178 
Chevaux, Fabienne  P287 
Chhajed, P.N.  P366 
Chiolero, Arnaud  29, FM229, FM253, FM258 
Chollet, Laurève Mélisande  P314 
Christ, Emanuel R.  P316 
Christ-Crain, Mirjam  P271 
Christe, Nora  P321 
Christen, Ariane  P270 
Christen, Susanne  P319 
Christoph, Minder  FM254 
Ciurea, Annette  177 
Clair, Carole  25, 137, P270, P360, P369, P375, P399 
Coen, Matteo  P284, P305, P335 
Cohidon, Christine  FM221, FM244, P370, P377 
Collet, Tinh-Hai  43, FM224 
Combremont, Pierre  32 
Conen, David  FM234 
Conrad, Curdin  15, 16, 18 
Cornuz, Jacques  93, FM239, FM243, P385, P403 
Coutaz, Martial  182 
Cox, Tim  P262 
Cribari, Marco  FM254 
Cullati, Stéphane  FM227, P344, P371 
Cusini, Alexia  P311, P336 
Cuvelier, Clemence  P286  

D
D’Andrea, Alexia  P367 
Da Costa, Bruno  FM 224, FM253 
Daeppen, Jean-Bernard  FM231, P334 
Dandrea, Alexia  P292 
Darphin, Xenia  FM246 
David, Stéphane  P377 
Decker, Julia  P288 
De Grasset, Jehanne  P362 
Dekkers, Olaf M  FM236 
Delacrétaz, Etienne  8 
Del Giovane, Cinzia  FM225, FM234 
Delicado, Noelia  P380 
Delport, Karen  FM228 
Depairon, Michèle  FM224 
Deriaz, Denis  FM240 
Derungs, Adrian  P350 
Descombes, Eric  P306 
De Seigneux, Sophie  199 
Desmeules, Jules  P314 
Devuyst, Olivier  FM240 
Dhief, Lotfi  P278 
Di Benedetto, Caroline  P353 
Diedrich, Jens  P404 
Dieterle, Thomas  214, FM232, P366, P404 
Diethelm, Markus  FM249, P267, P320 
Dimitriou, Argyri  P321 
Di Silvestro, Katherine  P286 
Disomma, Salvatore  FM228 
Di Valentino, Marcello  P304 

Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr.

autOren und referenten 
auteurS et orateurS

Djalali, Sima  P403 
Djurdjevic, Alexandar  FM222 
Dobelli, Rolf  85 
Dominicé Dao, Melissa  P362 
Donzé, Jacques  FM230, FM234, P345 
Dopheide, Jörn  FM224 
Dörr, Marcus  FM222 
Dreessen, Pamela  P276 
Dreiding, Sara  P280 
Drescher, Tilman  FM248 
Droll, Armin  P332, P339 
Dudler, Jean  125 
Duewell, Stefan  35 
Dumont, Shireen  P329 
Dunkelmann, Lea  P350 
Dürr, Selina  FM232 
Dvořák, Charles  FM243, P385

E
Eap, Chin  194 
Ebrahimi, Fahim  P365 
Eckart, Andreas  FM235 
Eckstein, Jens  FM222, P356 
Efe, Jana  FM257 
Egli, Adrian  P326 
Egli, Anja Maria  P285 
Egloff, Michael  FM257, P328, P333, P349 
Egloff, Niklaus  171 
Eichelberger, Markus  104 
Erard, Véronique  P306 
Ernst, Matthias Emil  P300 
Ernst, Suzanne  FM259 
Escher, Monica  P344, P386 
Escher, Robert  68 
Essig, Stefan  P384, P400, P405 
Exadaktylos, Aristomenis K.  FM228, FM259, P269, 
 P327, P350
Eychmüller, Steffen  28, 90, 121 

F
Fabecic, Janko  FM233 
Faron, Matthieu  P342 
Fasel, Emilie  P270 
Fassier, Thomas  P351, P367 
Fauvel, Aude  P360 
Favrat, Bernard  74 
Favrod-Coune, Thierry  P381 
Fehr, Thomas  P308, P338 
Félix, Sylvie  P270 
Feller, Martin  FM224, FM234, FM236, FM253 
Filipovic, Mark Georg  FM257 
Fine, Michael  9, 86 
Firmann, Mathieu  P278, P279, P302 
Fischbach, Lara  P272 
Fischer, Urs  FM234 
Fitting, J.W.  P366 
Flamm, Anna-Lisa  FM232 
Fleisch, Felix  P336 
Fletcher, Grant S  FM230 
Fleury, Yvan  P314 

Floriani, Carmen  FM234 
Flück, Christa  P391 
Flury, Domenica  P281 
Ford, Ian  FM236 
Fraga Christinet, Montserrat  40 
Francis Gerstel, Patricia  FM261 
Frauchiger, Beat  FM239, FM247, P307, P313 
Fraulini, Chiara  P376 
Freese, Michael  FM228 
Frei, Andrea  P313 
Frey, Brigitte  P339 
Frey, Daniel  FM228 
Frey, Felix  123 
Frick, Heini  64 
Frick, Marcel  P328, P333, P349 
Frick, Sonia  P348 
Friedl, Andrée  P288 
Fröhlich, Jürg  6 
Frossard, Jean-Louis  12 
Frossard, Valérie  P301 
Fruktus, Ivana  P278 
Furrer, Hansjakob  127 
Fusi-Schmidhauser, Tanja  P353 

G
Gabutti, Luca  10 
Gachoud, David  P270, P330, P363 
Gaide, Olivier  91 
Gaksch, Martin  FM226 
Gallant, Serge  P363 
Ganière, Vincent  P287 
Garin, Nicolas  P265, P266, P301 
Gaspoz, Jean-Michel  84, 114, P371, P381 
Gayet-Ageron, Angèle  159 
Geigy, Nicolas  FM228 
Geiser, T.  P366 
Geissbuhler, Antoine  128 
Gencer, Baris  FM224 
Genton, Laurence  166, P406 
Georgis, Antoin  P353 
Gerben ter Riet, Gerben  P366 
Gessler, Katharina  173 
Forouhi, Nita G. FM251 
Giezendanner, Stéphanie  P379 
Giraud, Raphaël  P305 
Gobbato, Sara  P328, P333, P349, P355 
Godio, Manoëlle  162 
Goede, Jeroen S.  P298 
Goekcimen, Marlon  P352 
Gonzalez-Rodriguez, Elena  P368 
Gonzenbach, Roman  208 
Gouveia, Alexandre  P361, P378 
Graf, Christophe  83c, 169 
Gravestock, Isaac  P364 
Gravier, Bruno  P375 
Grazioli, Véronique S.  FM231, P334 
Greber, Susanne  P290 
Gregor, Michael  P346 
Gregoriano, Claudia  FM232 
Greil, Waldemar  180 
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Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr.

autOren und referenten 
auteurS et orateurS

Gremminger, Miriam  FM247 
Grosheintz, Kerstin  P332 
Grübler, Martin  FM226 
Gubelmann, Cédric  FM220 
Gubler, Christoph  P337 
Gubler, Jacques  47 
Guessous, Idris  FM240, P371 
Guigli Poretti, Marilù  FM259 
Guillet, Carole  P340 
Gürtler, Nicolas  P326 
Gussekloo, Jacobijn  FM224, FM236, FM250 
Guttormsen, Sissel  FM255 
Guyatt, Gordon  FM238, FM252 
Gysin, Stefan  P384 

H
Haba-Rubio, José  FM220, FM242 
Haenni, Patrick  65 
Hafer, Georg  P281 
Hagenbuch, Niels  P402 
Halbsguth, Ulrike  P391 
Haller, Christlieb  132 
Haller, Dagmar M.  FM245, FM256, P359 
Halter, Jörg P.  P401 
Hamel, Christian  FM228 
Hampel, Benjamin  192 
Hänggi, Eliane  P357 
Hansen, Erlend  P337 
Haschke, Manuel  13, P350, P392, P395 
Hasler, Karin  203, 204, 205, 206 
Häsli, Thomas  179 
Hatziisaak, Nicolas  P393 
Hatziisaak, Telemachos  11, P393 
Häusermann, Peter  34 
Hausfater, Pierre  P342 
Haynes, Alan G.  FM229, FM258 
Hedinger, Simone  P348 
Heim, Beatrice  P391 
Heim, Dominik  P401 
Heintz, Anne-Laure  FM245 
Heinzer, Raphael  FM220, FM242 
Heizmann, Marc  P331 
Held, Ulrike  P364, P387 
Hemett, Ould Maouloud  P306 
Hengartner, Michael O.  70 
Henzen, Christoph  P271 
Hepprich, Matthias  P316, P356 
Herfs, Gregor  P295 
Héritier, Anne-Chantal  P386 
Héritier, François  51 
Hersberger, Kurt E.  FM232, P382 
Hess, Thomas  P325 
Hiestand, Jasmin Caterina  P321 
Hindermann, Esther  173 
Hitz, Sarah  P290 
Hochstrasser, Seraina  P354, P394 
Hochuli, Susanne  70 
Hoess, Claus  P271 
Hohloch, Karin  P338 
Hohmann, Joachim  67 

Holsboer-Trachsler, Edith  83 
Holzer, Barbara  FM254 
Hörburger, David  FM248, FM249, P267 
Horschik, Dorothea  P294 
Huber, Lars C.  FM246, P321 
Huber, Philippe  P351 
Hübner, Simona Tabea  P395 
Hudelson, Patricia  P344 
Huezo Diaz, Patricia  195 
Hugli, Olivier  134, FM231, FM239, FM259, P334 
Humair, Jean-Paul  P371 
Hund, Margret  210 
Hunziker, Sabina  P354, P357, P394 
Husmann, Marc  FM239 
Huttner, Benedikt  P265 
Huwendiek, Sören  FM255 
 
I
Iff, Samuel  97 
Imamura, Fumiaki  FM251 
Imboden, Christian  83a 
Imoberdorf, Reinhard  161, P298, P325, P402 
Infanti, Laura  119 
Ing-Lorenzini, Kuntheavy  P314 
Ingrand, Pierre  FM245 
Iorio, Alfonso  FM238 

J
Jackson, Yves  109, P380 
Jahn, Kathleen  154 
Jaquet, Elsa  FM223 
Jaquier, Véronique  P375 
Jastrow-Meyer, Nicole  P362 
Jeannot, Jean-Gabriel  P403 
Jegerlehner, Sabrina N.  FM229 
Jeker, Raphael  P282 
Jensen, Anders Boisen  FM248, FM249, P267, P320 
Jent, Philipp  190 
Jenzer, Achat  78 
Jetter, Alexander  193 
Joly, Catherine  P373 
Joost, Stéphane  P371 
Joos Zellweger, L.  P366 
Joset, Pascal  P316 
Jouppila, Annukka  P355 
Jung, Simon  72 
Junod Perron, Noelle  152, FM227, P362 
 
K
Kaiser, Laurent  P265 
Karrer, Urs  P283, P285, P289, P294, P310 
Kasenda, Benjamin  P268 
Kässner, Anja  FM225 
Kearney, Patricia  FM224, FM236 
Keller, Dagmar  FM259 
Keller, Manuel  75 
Keller, Urs  P393 
Keller-Werner, Bettina  P383 
Khalatbari-Soltani, Saman  FM251, P397 
Kherad, Omar  146, 150 

OST04DE0218

Binosto® Brausetabletten. Ind.: Behandlung der Osteoporose bei Frauen nach der Menopause und bei Männern. Dos.: 1 x pro Woche, 1 Brausetablette 
in 120 ml Leitungswasser, mindestens 30 min vor der Mahlzeit. Bleiben Sie nach der Einnahme mindestens 30 Minuten und bis zur ersten Nahrungsauf-
nahme in aufrechter Haltung. KI: akute Entzündungen des GI-Traktes; klinisch manifeste Osteomalazie; Erkrankungen des Oesophagus; Unvermögen, 30 
Minuten lang eine aufrechte Haltung einzunehmen; Niereninsuffizienz (Kreatinin-Clearance <30 ml/min); Überempfindlichkeit auf irgendeinen Bestandteil; 
Hypokalzämie; Schwangerschaft/Stillzeit. V: mögliche lokale Irritation der Mukosa des oberen Gastrointestinaltraktes: Halten Sie die Einnahmebedingun-
gen ein und brechen Sie die Behandlung ab bei Schluckbeschwerden oder Schluckschmerzen, bei retrosternalen Schmerzen oder beim Auftreten oder 
Verschlechterung von Sodbrennen; seltene Fälle von lokalisierter Osteonekrose des Kiefers; Knochen, Gelenk- oder Muskelschmerzen; ziehen Sie den 
Abbruch der Behandlung in Erwägung bei “energiearmen“ Frakturen; eine Hypokalzämie vor Einleitung der Behandlung korrigieren. IA: Nahrungsmittel 
mit hohem Calciumgehalt. UW: Kopfschmerzen, Bauchschmerzen, Dyspepsie, Verstopfung, Diarrhö, Flatulenz, Oesophagusulkus, Dysphagie, 
Völlegefühl, Reflux, muskuloskeletale Schmerzen. P: Packungen zu 4 und 12 Brausetabletten [B]. Labatec-Pharma S.A., 1217 Meyrin (Genf). Weitere 
Arzneimittel-informationen finden Sie unter: www.swissmedicinfo.ch.

BRAUSETABLETTE

IN DER 
SCHWEIZ 
HERGESTELLT

Osteoporose

Osteoporose-Behandlung bei Frauen nach der Menopause und bei Männern

*Hodges LA, et al. Modulation of gastric pH by a buffered soluble effervescent formulation: A possible means of
 improving gastric tolerability of alendronate. International journal of pharmaceutics. 2012 Aug; 432(1-2): 57-62.

*

SL

Die Lösung für eine 
    optimierte orale Therapie

Die Wirksamkeit von Alendronat als 
Brausetablette für gepufferte Lösung

Das Magenmilieu bleibt nach der 
Verabreichung dank der gepufferten 
Lösung nicht übersäuert (pH 4,8-5,4)*

Die einfache Einnahme einer Trinklösung
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Kissling, Dieter  98 
Kistler, Andreas  P313 
Kläy, Marco  89 
Kleber, Martina  P401 
Klug, Michael  P289 
Kobza, Richard  FM234 
Kohler, Daniel  P356 
Kohler, Malcolm  115, P366 
König, Nicole  FM222 
König, Tobias  P299 
Köpfli, Pascal  P328, P333, P349 
Köppel, Jan  P310 
Korte, Wolfgang  151 
Kossovsky, Michel  P273 
Koster, Markus  P312 
Kraege, Vanessa  FM233 
Kraemer, Kevin  9 
Krähenbühl, Stephan  P350 
Krähenmann-Müller, Simone  FM255 
Krane-Nuber, Jacqueline  P343 
Krause, Sabine  P390 
Krebs, Andreas  82 
Kressig, Reto W.  P379 
Krieger-Grübel, Claudia  165 
Kripalani, Sunil  FM230 
Krischek, Roland  99 
Kruse, Natalie  P332 
Kuchen, Stefan  57 
Kucher, Nils  FM239 
Kühlewindt, Tobias  P295 
Kuhn, Eric  219 
Kuhn, René  179 
Kühne, Michael  FM222, FM234 
Kurth, Felix  P332 
Kutz, Alexander  P271, P365 

L
Lafortune, Gaétan  69 
Lahner, Felicitas-Maria  FM255 
Lämmle, Bernhard  FM239 
Lamy, Olivier  18a, P368 
Lang, Pierre Olivier  P388 
Lange, Naomi  FM237 
Laoussati, Malha  P372 
Lassila, Riitta  P355 
Laube, Irène  P321 
Laube, Marcus  77, 124, 144 
Lauber, Sandro  FM239 
Leão, Teresa  P371 
Lebowitz, Dan  189 
Lefranc, Catherine  P386 
Leguy-Seguin, Vanessa  P262 
Lehmann, Beat  203, 204, 205, 206 
Lehmann, Roger  6 
Le Peillet, Damien  P292, P367 
Leuchter, Igor  P305 
Leuppi, Jörg  108, 157, P366, P404, FM232
Leuppi-Taegtmeyer, Anne Barbara  P395 
Levesque, Jean-Frederic  FM244 
Liakoni, Evangelia  P269, P350

Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr.

autOren und referenten 
auteurS et orateurS

Limacher, Andreas  FM223, FM237, FM239 
Link, Hans-Thomas  95, 102 
Linka, André  P299, P352 
Lips, Cornelia  P390 
Locatelli, Isabella  P377 
Lorenzen, Johan  200 
Loretz, Nina  P357 
Louis-Simonet, Martine  P335 
Lübbert, Annette  P322 
Lucarelli, Leopoldo  P363 
Lucchini, Barbara  P300 
Ludwig, Catherine  FM261 
Lüscher, Thomas F.  P328, P333, P349 
Luthi, François  P287 
Luthy, Christophe  FM261, P273 
Lutz, Nina  P325, P407 
Lytvyn, Lyubov  FM238 

M
Macdonald, Helen  FM238 
Mach, François  6, 61 
Machado, Mariana  P346 
Mäder, Fabienne  P318 
Maier, Sabrina  FM232 
Maisonneuve, Hubert  P359 
Makrygianni, Mariza  P279 
Malezieux, Astrid  P341 
Malliou, Alexandra  P302 
Mamin, Aline  P265 
Manser, Christine  P307 
Manz, Markus G.  185 
Marion-Veyron, Régis  P361, P378 
Marmot, Michael  110 
Marmy, Joana  P404 
Marque, Anne-Sophie  P386 
Marques-Vidal, Pedro  FM220, FM230, FM233, FM242,
  FM251, P264, P330, P369, P397, P398 
Marsch, Stephan  P354, P356, P394 
Marti, Franziska  FM246 
Martin, Mike  106 
Martin, Yonas  P385 
Martinez, Aurélien  191 
Mary Heck, Grégoire  P388 
März, Winfried  FM226 
Masson, Raphael  P286 
Matter, Christian M.  FM239 
Mattle, Heinrich  7 
Mayer, Kurt Albert  P311 
Mazzolai, Lucia  FM239 
Mazzucchelli, Luca  P376 
Mckee, Thomas  P341 
Méan, Marie  FM223, FM233, FM237, FM239,  
 P369, P389 
Medinger, Michael  P401 
Meier, Christoph A.  24 
Meier, Kaspar  FM259 
Meier, Marc A.  P331 
Meier, Simon  FM257, P328, P333, P349 
Menafoglio, Andrea  P304 
Méndez, Adriana  P331 

Merlo, Christoph  P384, P400, P405 
Mersini, Besnik  P298 
Metlay, Joshua  FM230 
Meyer, Urs Albert  193 
Michel, Konrad  105 
Miedinger, D.  P366 
Mitrovic, Luca  104 
Mittwede, Martin  P383 
Möltgen, Christina  P406 
Monnet, Olivier  P262 
Monsch, Andreas U.  P379 
Montemurro, Michel  P376 
Monti, Matteo  131, P263, P270 
Mooijaart, Simon  FM236 
Mooser, Blandine  FM221 
Morell, Bernhard  P309 
Morris, Elizabeth  P262 
Moschovitis, Giorgio  FM234 
Mota Moya, Pau  P361, P378 
Moutzouri, Elisavet  FM236, FM253 
Mueller, Christian  FM228 
Mueller, Yolanda  P377 
Müggler, Simon Andreas  P290, P291 
Muggli, Franco  217, 219 
Mühlethaler, Katrin  FM249 
Müller, Andreas M.  5 
Müller, Beat  FM235, P271, P365 
Müller, Christian  126 
Müller, Martin  P327 
Müller, Mathias  35 
Müller, Nicolas  186 
Müller, Rita  P390 
Müller, Sabine  P269 
Müller, Yolanda  P377 
Mundorff, Lukas  FM228 
Musso, Philippe  P266 

N
Nagler, Michael  P327 
Nendaz, Mathieu  27, FM227, P344, P362 
Neri, Céline  P375 
Neuner-Jehle, Stefan  156 
Nickel, Christian  FM259 
Nickler, Manuela  P271 
Nigolian, Ani  P301 
Nohturrft, Vivien  FM222 
Novy, Jan  60 
Nsangu Mampasi, Mireille  P302 
Nyfeler, Brigitte  203, 204, 205, 206 

O
O’Malley, Patrick  88 
Oberhauser, Nadine  P363 
Obst, Viviane  P311 
Ochsenbein, Adrian  2 
Oechslin, Susanna  P390 
Oesch, Peter  212 
Olearo, Flaminia  188 
Orlik, Lea  P338 
Osswald, Stefan  FM234 

Osterwalder, Josef  FM239 
Osthoff, Michael Friedrich  P293, P324, P326 
Ottiger, Manuel  P271 
Öttl, Tobias  P319 
 
P
Paignon, Adeline  P380 
Panczak, Radoslaw  FM229, FM258 
Panese, Francesco  112 
Paquet, Anne-Laure  P342 
Passweg, Jakob R.  P401 
Pasterk, Lisa  P328, P333, P349, P355 
Pastor, Damien  P341 
Pauli-Magnus, Christiane  FM252 
Peacock, W Frank  FM228 
Pechère, Antoinette  71, 217 
Pechère, Marc  P329 
Pedrazzini, Augusto  P376 
Pereira, Pedro  P287 
Perneger, Thomas  P344 
Perone, Nicolas  P373 
Perrier, Arnaud  FM260 
Perrig, Martin  23, 104 
Peters, Nils  218 
Pfarrwaller, Eva  FM256, P359 
Philipp, Schütz  P271 
Pichard, Claude  167 
Piezzi, Vanja  P283, P289 
Pilz, Stefan  FM226 
Place, Thomas  216 
Plüss, Sacha  P323 
Pöllinger, Alexander  48 
Pons, Marco  P353 
Ponte, Belen  FM240 
Poortvliet, Rosalinde KE  FM250 
Poroli, Cristiana  P304 
Potlukova, Eliska  143 
Potz, Stephanie  P281, P297 
Prati, Emanuele  FM243, P385 
Prendki, Virginie  P265, P286, P292, P351, P367 
Pruvot, Etienne  P330 
Pugin, Jerôme  P335 
Puhan, M.A.  P366 
Pusztaszeri, Marc  P292 

Q
Quarenghi, Massimo  P408 
Quinn, Terry  FM236 
Quinteiros Fidalgo, Ana Sofia  P398 

R
Raichle, Christina  FM222 
Rammert-Ganter, Christina  P289 
Rätz Bravo, Alexandra  P395 
Reeve, Emily  141 
Reiner, Katrin  P282 
Rentsch, Katharina  FM228 
Reny, Jean-Luc  116, P265, P292, P341, P351, P262,  
 P367, P286
Rhinisperger, Mattias  FM222 
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Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr. Name Prog.-Nr.

autOren und referenten 
auteurS et orateurS

Rho, Elena  P295 
Ribeiro, Daniel  P317 
Richard Lepouriel, Hélène  P362 
Ricou, Bara  P344 
Rieder, Arabelle  152 
Riese, Florian  55 
Righini, Marc  FM239 
Rimoldi, Stefano  215 
Ritter, Simon  P312 
Robinson, Edmondo  FM230 
Rochat, Philippe  FM247, P313 
Rodondi, Nicolas  30, 61, FM223, FM224, FM229, FM234, 
 FM236, FM237, FM239, FM253, FM258, P389 
Rodondi, Pierre-Yves  174 
Rohrbasser, Adrian  148 
Rohrer, Gabriela  63 
Rosemann, Thomas  80 
Rössler, Wulf  P274, P275 
Roten, Christine  104 
Roten, Laurent  117, FM234 
Roth-Schuler, Susanne  P402 
Rothen, Jean-Pierre  P382 
Roumet, Marie C.  P345 
Roux, Xavier  P367 
Roux-Lombard, Pascale  P284 
Rrustemi, Ilire  P399 
Rudovich, Natalia  P276 
Rüegg, Claudio  P320 
Rühlin, Maya  161, P402, P406, P407 
Rüter, Florian  P326 
Rutishauser, Jonas  P382 
Rütsche, Adrian  P345 

S
Sahli, Luca  P402 
Samii, Kaveh  P284, P341 
Samim, Daryoush  P369 
Sancho Insenser, Juan Jose  FM228 
Sandbaumhüter, Friederike  P392 
Sander, Andrea  P321 
Sandoval, José Luis  P371 
Saraga, Michael  112 
Sarasin, François  44 
Sartoretti, Sabine  P322 
Sartorius, Gideon  175 
Sauter, Thomas  203, 204, 205, 206, P327 
Schade, Annika  53 
Schaller, Benoit  P327 
Schandl, Christian  P280 
Schär, Beat  120 
Schaub, Peter  P296 
Schäublin, Martina  P395 
Scherer, Fabienne  P344 
Scherer, Kathrin  P395 
Scheuter, Claudia  FM229, FM258 
Schiemann, Uwe  P278, P279, P302 
Schlapbach, Judith M.  FM229 
Schläpfer, Jürg  135, FM234, P396 
Schleich, Andreas  FM246, P321 
Schleithoff, Lisa-Marie  P307 

Schlittler, Fabian  P327 
Schlögl, Mathias  183 
Schmid, Hans-Ruedi  P328, P333, P349 
Schmidt, Adrian  P321 
Schmidt, Dieter  P317 
Schmied, Christian  83b 
Schmitt, Steffi  P390 
Schmutz, Maxime  104 
Schneemann, Markus  150 
Schneider, Luca  P337 
Schneiter, Stephan  P308 
Schnipper, Jeffrey L  FM230 
Schnyder, Ulrich  P275 
Scholz, Irene  P269 
Schönenberger, Andreas W.  218 
Schuetz, Philipp  P365 
Schuler, Vanessa  104 
Schuler Barazzoni, Mirjam  P270 
Schumacher, Cleo  P354 
Schunemann, Max J.  P277, P315 
Schütz, Philipp  164, FM235 
Schwartzstein, Richard M.  14 
Schwarz, Joëlle  P375 
Schweizer, Barbara  P346 
Schwenkglenks, Matthias  FM234 
Schwermer, Benedikt  P272 
Seebach, Jörg D.  P284 
Segerer, Stephan  111 
Segna, Daniel  FM234 
Seguin, Aurélie  FM260 
Seitz, Michael  4 
Selby, Kevin  FM225, FM243, P385 
Senn, Nicolas  122, FM221, FM244, P370, P377 
Senn, Oliver  139 
Serra, Andreas  83d 
Serratrice, Christine  P262, P286, P292, P341, P351 
Serratrice, Jacques  P266, P284 
Shah, Dipen  FM234 
Sibert, Annie  P262 
Sidler, Daniel  202 
Siebeling, L.  P366 
Sieber, Cornel  170 
Sieber, Robert  FM259 
Siegenthaler, Martin  P343 
Siegenthaler, Nils  P335 
Siegrist, Claire-Anne  P335 
Siemieniuk, Reed  FM238 
Signorell, Andri  P387 
Sinner, Veronika  P303 
Slama-Chaudhry, Anbreen  P373 
Snel, Marieke  FM236 
Soltermann, Yves  P401 
Sommer, Johanna  152, FM256, P359 
Srikantharupan, Shajanth  P276 
Staartjes, Victor E.  70 
Staeger, Philippe  P361, P378 
Stahl-Timmins, Will  FM238 
Stalder, Odile  FM223, FM237, FM239, P389 
Stanga, Zeno  163 
Stark, Sandra  75 

Staub, Daniel  FM239 
Stettler, Christoph  94 
Steuer, Christian  P271 
Steuer, Stephan  FM259 
Steurer, Johann  P364, P387 
Sticht, Heinrich  P316 
Stirnemann, Jérome  FM230, P265, P266 
Stivala, Simona  P328 
Stöckli, Raphael  FM222 
Stoll, Delphine  P368 
Stoller, Nina  104 
Stott, David J.  FM224, FM 236 
Straumann, Dominik  103 
Streit, Michael  P310 
Streit, Sven  31, 140, FM250 
Sussetto, Matteo  P305 
Suter, Paolo  216 
Sykiotis, Gerasimos P.  FM224 
Syrogiannouli, Lamprini  FM225, FM253 
Szajek, Katarzyna  P336 
Sze, Lisa  P318
 
T
Tabakovic, Senad  FM259 
Tal, Kali  FM225, FM243, P385, P403 
Tamm, M.  P366 
Tanner, Hildegard  49 
Templeton, Arnoud  196 
Tessa, Kermode  P403 
Theler, Jean-Marc  P371 
Thoma, Reto  P293 
Thomann, Robert  P271 
Thurnheer, R.  P366 
Tièche, Raphaël  21 
Todd, John  FM228 
Tomaschitz, Andreas  FM226 
Toutous Trellu, Laurence  P329 
Trachsel, Christian  P277 
Tramèr, Lucas  P394 
Tränka, Christopher  155 
Treichler, Gina  P309 
Tresallet, Christophe  P342 
Tritschler, Tobias  19, 59, FM223, FM237, FM239, 
 P345, P389 
Trombert, Véronique  P341, P351, P367 
Tschanz, Hansueli  213 
Tschudin Sutter, Sarah  73 
Tschurr, Gaudenz  177 
Turk, Alexander Justus  P337 
Turri Quarenghi, Rosamaria  P408 
Twerenbold, Raphael  FM228 
Tzartzas, Konstantinos  P361, P378  

V
Vala, Dominique  P305 
Vanderkam, Paul  FM245 
van de Sand, Kirsten  P317 
Vandvik, Per  FM238 
van Spijk, Piet  107 
Vasilevskis, Eduard  FM230 

Vaucher, Julien  P264 
Vayena, Effy  129 
Velly, Laëtitita  P342 
Venzin, Reto  P338 
Vernazza, Pietro  187 
Villanueva, Katrina  P400 
Vionnet, Aurore  P284 
Viret, Francine  P270 
Vogel, Tabea  P308 
Vogt, Bruno  P392   
Vogt, Lena J  P402, P406
Vollenweider, Peter  160, FM220, FM233, FM240, 
 FM242, P264, P330, P398 
von Allmen, Michael  FM231, P334 
von Elm, Erik  P268 
von Kempis, Johannes  81 
von Niederhäusern, Belinda  FM252 
von Rotz, Matthias  142 
von Rotz, Urs  100 
Vrugt, Bart  P337 
Vu, Francis  109 
Vujcic, Lidija  P405 
Vukovic, Jelena  P314 
 
W
Waeber, Gérard  62, FM233, P264, P330, P397 
Wagener, Nicole  P406 
Wagner, Julia  P317 
Wagner, Michael  P280 
Wagner, Ulrich  P365 
Wagnetz, Dirk  P276 
Walder, Alice  180 
Walker, Silvia  66 
Wallner, Julia  P280, P298 
Wassmer, Philipp  P281, P297 
Weber, Elisabeth  FM246 
Weber, Klaus  P322 
Weber, Pascal  FM258 
Weber, Stefan  FM222 
Wendling, Jürg  101 
Wertli, Maria  41, 54, FM229, FM258, P364, P387 
Westendorp, Rudi  FM224, FM236 
Wettstein, Albert  181 
Wicki, Andreas  198 
Wild, Pascal  P370 
Wildi, Karin  FM228 
Wille, Georg  P276 
Willig, Andreas  P283 
Wilzeck, Verena  P288 
Winzeler, Bettina  197 
Wirth, Beatrice  P318 
Wolff, Adriana  P335 
Wolff, Hans  109, P380 
Wuerzner, Grégoire  201 

Y
Yawalkar, Nikhil  17 
Yonas, Martin  FM243 
Yuen, Bernd  P347 
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Name Prog.-Nr.

autOren und referenten 
auteurS et orateurS

Z
Zappi, Stephanie  P339 
Zekry, Dina  P351 
Zeller, Andreas  37, 56, P379 
Zerkiebel, Nic  P347 
Zimlichman, Eyal  FM230 
Zimmer, Alexander  176 
Zimmerli, Lukas  20, FM254, P326 
Zimmerli, Werner  P271 
Ziswiler, Hans-Rudolf  145 
Zuber, Rebecca  P347 
Zuchuat, Jean-Christophe  FM244 
Zufferey, Pascal  92 
Zulewski, Henryk  79 
Zumbrunn, Brigitta  FM258, P389 
Zurfluh, Seline  P271 
Zwahlen, Marcel  FM225 
 

• Noch präziser dosiert2

• Laktosefrei1
• Unverändert günstig

Das neue 
Euthyrox®

Euthyrox® 25/50/75/100/125/150/175/200 (25, 50, 75, 100, 125, 150, 
175, 200 μg Levothyroxin-Natrium)
I: Schilddrüsenhormonsubstitution für Erwachsene und Kinder bei Hypo- 
thyreose jeglicher Genese, kongenitale Hypothyreose, Suppressions- und  
Substitutionstherapie bei Schilddrüsenmalignom, vor allem nach Thyreoidekto- 
mie. Begleittherapie bei thyreostatischer Behandlung einer Hyperthyreose 
nach Erreichen der euthyreoten Funktionslage. Schilddrüsensuppressionstest. 
Prophylaxe einer Rezidivstruma nach Resektion einer Struma mit euthyreoter 
Funktionslage. Therapie der benignen Struma mit euthyreoter Funktionslage. 
D: Individuell, Tabletten von 25 bis 200 µg Levothyroxin stehen zur Verfügung, 
so dass meist nur eine Tablette täglich eingenommen werden muss. Die 
Dosissteigerung erfolgt schrittweise bis zur optimalen Tagesdosis. Einnahme: 
jeweils nüchtern, mind. ½ Std. vor dem Frühstück. KI: Überempfindlichkeit auf  
einen Inhaltsstoff, unbehandelte Nebennierenrindenfunktionsstörungen, Hyper- 
thyreose jeglicher Genese (Ausnahme: Begleittherapie bei thyreostatischer 
Behandlung einer Hyperthyreose), unbehandelte Hypophysenfunktionsstörun- 
gen, akuter Myokardinfarkt, Angina pectoris, akute Myokarditis, akute Pankar- 
ditis, Herzinsuffizienz mit gesteigerter Herzfrequenz sowie während der  
Schwangerschaft als Begleittherapie bei thyreostatischer Behandlung einer  
Hyperthyreose. V: Vor Therapiebeginn sind gewisse Begleiterkrankungen 
auszuschliessen bzw. zu behandeln. Bei Patienten mit Koronarinsuffi- 
zienz, Herzinsuffizienz oder Tachyarrhythmien sollten die Schilddrüsenhor- 
monparameter häufig kontrolliert werden. Zu Beginn der Euthyrox-Thera- 
pie sollte bei Diabetikern der Blutzuckerspiegel häufiger bestimmt und der  
Bedarf an blutzuckersenkenden Arzneimitteln überprüft werden. IA: Eine  
gleichzeitige Therapie mit anderen Medikamenten kann eine Verstärkung  
oder Abschwächung der Wirkung von Euthyrox oder des Kombinationspart- 
ners verursachen sowie verstärkte UAW hervorrufen. Häufigste UAW: Bei  
einer zu hohen Dosierung oder bei zu schneller Dosissteigerung zu Beginn  
der Behandlung können Symptome auftreten, wie sie auch bei einer Über- 
funktion der Schilddrüse vorkommen. Durch die Behandlung mit Euthyrox 
kann eine latent vorhandene Herzinsuffizienz manifest werden. P: Euthyrox 
25/50/75/100/125/150/175/200: je 100* Tabletten (Bruchrille). [B] (* = kassen- 
zulässig) Für detaillierte Informationen siehe www.swissmedicinfo.ch. NOV17 

Merck (Schweiz) AG, Chamerstrasse 174, 6300 Zug, www.merck.ch

1. Fachinformation Euthyrox®. www.swissmedicinfo.ch
2. Gottwald-Hostalek U, Uhl W, Wolna P, Kahaly GJ. New levothyroxine 
    formulation meeting 95–105% specification over the whole shelf-life: results  
    from two pharmacokinetic trials. Curr Med Res Opin. 2017;33(2):169–74 
   doi:10.1080/03007995.2016.1246434
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InfOrMatIOnen für referenten und autOren
informationS Pour orateurS et auteurS

Freie Mitteilungen
Die Vortragsdauer für Freie Mitteilungen beträgt 
ca. 10 –15 Minuten. Die Referenten werden gebe-
ten, sich an die ihnen zugewiesenen Vortragszei-
ten zu halten.

Projektion
Der Text der PowerPoint-Präsentation soll auf 
Englisch sein. Alle Referenten werden gebeten, 
ihre Präsentation auf einem USB-Memory Stick 
zu speichern und mindestens eine Stunde vor Be-
ginn der jeweiligen Sitzung im Speakers Center 
abzugeben. Es gibt dort auch die Möglichkeit, 
Änderungen an der Präsentation vorzunehmen.

Postertour 
Postertour SGAIM
Präsentation der 10 besten Poster 
Mittwoch, 30. Mai 2018 von 12:00 –12:45 Uhr

Die Autoren werden gebeten, während dieser Zeit 
bei ihrem Poster anwesend zu sein, um Fragen der 
Teilnehmer beantworten zu können.

Posterausstellung
Alle Poster werden im Congress Center Basel im 
Foyer (2. Stock) von Mittwoch, 30. Mai 2018, 
09.30 Uhr bis Freitag, 1. Juni 2018, 14.00 Uhr aus-
gestellt sein.

Auf- und Abbau der Poster
Den Posterautoren wird eine Posterwand im For-
mat 120 cm x 160 cm (Breite x Höhe) zur Verfügung 
gestellt. Das zur Befestigung benötigte Material 
ist vor Ort erhältlich. Die Poster können auf der mit 
der entsprechenden Nummer versehenen Poster-
wand am Mittwoch, 30. Mai 2018, von 08.30 – 
09.30 Uhr befestigt werden. Wir bitten Sie, Ihre 
Poster am Freitag, 1. Juni 2018 zwischen 14.00 
und 16.00 Uhr wieder zu entfernen. Nicht abge-
nommene Poster werden nach 16.00 Uhr vom 
Veranstalter entfernt und entsorgt.

Communications libres
La durée de présentation des Communications 
libres est d’environ 10 à 15 minutes. Les orateurs 
sont priés de se tenir strictement au temps qui 
leur est accordé.

Projection
Le texte de votre présentation devrait être si pos-
sible en anglais. Tous les orateurs sont priés de 
sauvegarder leur présentation sur USB Memory 
Stick et de la remettre au plus tard une heure 
avant le début de la séance au centre de service 
des conférenciers (Speakers Center). Des chan-
gements dans les présentations sont encore pos-
sibles au Speakers Center.

Session guidée de posters
Session guidée de posters SSMIG 
Présentation des 10 meilleurs posters 
Mercredi 30 mai 2018 de 12h00 à 12h45

Les auteurs sont priés d’être présents auprès de 
leurs posters durant cette séance afin de réprendre 
aux questions de participants.

Exposition de posters
Les posters seront exposés au Congress Center 
Basel au foyer (2ème étage) du mercredi 30 mai 2018, 
09h30 jusqu’au vendredi 1 juin 2018, 14h00.

Montage et démontage des posters
Des panneaux d’une surface de 120 cm x 160 cm 
( largeur x hauteur) seront mis à la disposition des 
auteurs des posters. Le matériel nécessaire à l’ac-
crochage des posters sera mis à votre disposition. 
Les posters devront être accrochés à la place nu-
mérotée qui leur est réservée dans l’exposition de 
posters le mercredi 30 mai 2018, de 08h30 à 
09h30. Nous vous demandons de bien vouloir 
décrocher votre poster vendredi 1 juin 2018 entre 
14h00 et 16h00. Tous les posters qui n’auront pas 
été décrochés d’ici-là seront détruits par l’organi-
sateur.

anMeldunG und hOtelreservIerunG
inScriPtion et réServation d’hôtel

Kongressgebühren / Frais d’inscription

Online-Registration unter sgaim.ch/kongress

Workshops und Learning Centers
Die Workshops und Learning Centers sind kosten-
frei. Eine Anmeldung zu den Workshops und Le-
arning Centers ist jedoch erforderlich und kann 
online vorgenommen werden. Bitte beachten Sie, 
dass die Teilnehmerzahl begrenzt ist.

Annullierung der Anmeldung 
Eine Annullierung ist bis zum 1. April 2018 möglich. 
Die Rückerstattung erfolgt abzüglich 25% Be-
arbeitungsgebühr. Nach diesem Datum ist keine 
Rückerstattung der Teilnahmegebühren mehr mög-
lich.

Kongressunterlagen
Die Kongressunterlagen (Namensschild, Kongres-
stasche, etc.) werden den vorangemeldeten Teil-
nehmern vor Ort ausgehändigt.

Inscription en ligne sur sgaim.ch/congres

Ateliers et Learning Centers
L’inscription pour les ateliers et les learning centers 
est gratuite mais obligatoire puisque le nombre 
de participants est limité. La réservation peut être 
effectuée en ligne.

Annulation d’inscription
L’annulation de l’inscription est possible jusqu’au 
1er avril 2018. Le remboursement sera effectué dé-
duction faite de 25% de frais de dossier. Après 
cette date, le remboursement des frais d’inscrip-
tion ne sera plus possible.

Documents
Tous les participants enregistrés recevront au gui-
chet d’enregistrement un sac contenant leur bad-
ge, le programme etc.

1  Mitglieder SGAIM in Pension zum reduzierten Tarif (Kategorie Assistenzärzte) 
Membres de la SSMIG à la retraite beneficient du prix réduit (catégorie: médecins assistants)

2  Gastgesellschaften 2018: GESKES, SAPPM, SFGG, SHG, SGH, SGKPT, SGMO, SGN, SGNOR, SGPMR, SGINF  
Sociétés conviées 2018: SSNC, ASMPP, SPSG, SSH, SSH, SSPTC, SSOM, SSN, SSMUS, SSMPR, SSI

3  Kopie des Ausweises oder Bestätigung erforderlich / Copie d’un document officiel ou confirmation requis(e)

 3 Tage/3 jours 2 Tage/2 jours 1 Tag/1 jour

Mitglieder SGAIM 1 und 
Gastgesellschaften 2

Membres SSMIG1 et 
sociétés conviées2

CHF 365.– CHF 335.– CHF 235.–

Nichtmitglieder
Non-membres

CHF 515.– CHF 410.– CHF 310.–

AssistenzärztInnen,  
ErnährungsberaterInnen  
und Pflegefachpersonal3

Médecins assistants, 
diététiciens et personnel 
soignant 3

CHF 180.– CHF 160.– CHF 120.–

StudentInnen3

Etudiants3
kostenlos /gratuit kostenlos /gratuit kostenlos /gratuit
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Hotelreservierung
Die Reservation der Hotelzimmer erfolgt über 
Congress Services. Sie finden den Link unter 
sgaim.ch/kongress

Allgemeiner Hinweis
Die Teilnehmer nehmen zur Kenntnis, dass sie dem 
Veranstalter gegenüber keine Schadenersatzan-
sprüche stellen können, wenn die Durchführung 
des Kongresses durch schwerwiegende politi-
sche und/oder wirtschaftliche Gründe oder durch 
höhere Gewalt erschwert oder verhindert wird so-
wie wenn Programmänderungen wegen Absagen 
von Referenten usw. erfolgen müssen. Mit der 
Anmeldung erkennen die Teilnehmer diesen Vor-
behalt an.

Réservation d’hôtel
Les réservations pourront être effectuer par 
Congress Services. Vous trouverez le lien sur  
sgaim.ch/congres 

Remarque générale
Le participant prend note du fait qu’il ne pourra 
prétendre à aucun dommages et intérêts vis-à-vis 
de l’organisateur, en cas d’événements politiques 
ou économiques imprévus, ou en cas de force 
majeure entraînant des difficultés ou empêchant 
la tenue du congrès, ou si des changements sont 
apportés au programme à la suite de désiste-
ments d’intervenants, etc. En s’inscrivant, le par-
ticipant accepte cette réserve.

Doctors Without Borders needs your skills.
Volunteer on the field !

Working with Doctors Without Borders (MSF) is helping people in danger in the field. Your skills 
are needed in the context of emergency health care (natural disasters, population displace-
ment), chronic conflicts or as part of specific medical programs.
By joining MSF, you are integrating a well-known international association, with a specific ap-
proach to humanitarian aid. You will be a witness to the situations you encounter on the ground. 
You will develop skills and take on long-term responsibility.

MSF Switzerland is recruiting for  
our missions abroad :

•  Medical Doctors and Psychiatrists      
  For missions between 6 and 12 months 

•  ER doctors and Pediatricians
  For missions between 3 and 6 months

•  Gynecologists and Obstetricians
  For missions from 2 months

•  Surgeons and Anesthetists
    For missions from 6 weeks

Do you hold your Medical degree and are 
interested in going on a mission with us?
Do you speak French and/or English?

For more information, please visit our website 
www.msf.ch

Send your application (CV and letter of mo-
tivation) online, in French or English, on our 
website or send your documents to:  
recruitment@geneva.msf.org

Discover our testimonies on: 
http://minutehumanitaire.msf.ch/ (French)
http://helfer-im-portraet.msf.ch/ (German)

©
 B

re
nd
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an
no

n

We invite you to join our workshop ‘Humanitarian medical action: from outside 
Switzerland through the Mediterranean Sea’ (in French) on May 30th at 17.30-18.15 
organized with SOS Mediterannée in Shanghai 2 and our HR MSF booth throughout 
the congress.
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Credits         

24 Kernfortbildungscredits-AIM  

Anreise
Wir empfehlen die Anreise mit öffentlichen Ver-
kehrsmitteln.

Anreise mit den öffentlichen Verkehrsmitteln / 
BaselCard
Teilnehmer, die in einem Basler Hotel übernachten, 
erhalten die BaselCard, welche zur kostenlosen 
Benutzung der öffentlichen Verkehrsmittel in Ba-
sel berechtigt.
•  Vom Bahnhof SBB erreichen Sie mit dem Tram 

Nr. 2 (Richtung Eglisee) das Congress Center 
Basel, Haltestelle «Messeplatz», in 10 Minuten.

•  Vom Badischen Bahnhof bringt Sie das Tram 
Nr. 2 (Richtung Binningen, Kronenplatz) oder 
Nr. 6 (Richtung Allschwil, Dorf ) in 5 Minuten zum 
Congress Center Basel, Haltestelle «Messeplatz».

Anreise mit dem Auto/Parking
Das Congress Center Basel verfügt über einen  
direkten Anschluss an die Autobahn. Auf dem 
Messeplatz steht ein Parkhaus mit 1200 Parkplät-
zen zur Verfügung, dessen Nutzung kostenpflich-
tig ist. Es besteht die Möglichkeit, beim Kongress-
sekretariat Parktickets zu vergünstigten Konditio-
nen zu kaufen.
•  Aus der Schweiz: Die Ausfahrt «Messe/Bad. 

Bahnhof» von der Autobahn A1 bzw. A3 führt  
direkt zum Congress Center Basel.

•  Von Deutschland/Frankreich: Auf der Rheintal-
autobahn A5 südwärts bis zur Schweizer Gren-
ze und über den Autobahnzoll; von Frankreich 
kommend auf der Autobahn A35 in Richtung 
Basel. Folgen Sie der Ausschilderung «Messe».

Ausstellung
Während des Frühjahrskongresses findet eine In-
dustrieausstellung statt. Dabei werden die neues-
ten Produkte und Dienstleistungen im Bereich der 
Allgemeinen Inneren Medizin vorgestellt. Die aus-
stellenden Firmen leisten einen wesentlichen Bei-
trag zum Erfolg der Tagung. Ein Besuch der Aus-
stellung ist willkommen.

Öffnungszeiten der Ausstellung 
Mittwoch, 30. Mai 2018, 08.00 –18.00 Uhr
Donnerstag, 31. Mai 2018, 08.00 –18.00 Uhr
Freitag, 1. Juni 2018, 08.00 –15.00 Uhr

allGeMeIne InfOrMatIOnen
informationS GénéraleS

Accès
Nous vous recommandons l’utilisation de trans-
ports publics.

Arrivée en transport public/BaselCard
Les participants qui logent dans un hôtel à Bâle 
recevront une «BaselCard» qui offre un accès gra-
tuit aux transports publics de la ville de Bâle.
•  Depuis la gare CFF, le centre de congrès est ac-

cessible en 10 minutes par le tram n° 2 (direction 
Eglisee) arrêt «Messeplatz». 

•  Depuis la gare bâloise, vous arrivez au Congress 
Center Basel par le tram n° 2 (direction Binningen, 
Kronenplatz) ou n° 6 (direction Allschwil, Dorf) 
arrêt «Messeplatz» en 5 minutes.

Arrivée en voiture/Parking
Le Congress Center Basel dispose d’un accès di-
rect à l’autoroute. Le Messeplatz dispose d’un  
parking avec 1200 places. L’utilisation du parking 
est payante. Vous avez la possibilité d’acheter des 
billets de parking à prix réduit au secrétariat du 
congrès sur place.
•  Depuis la Suisse: La sortie «Messe/Bad. Bahn-

hof» de l’autoroute A1 respectivement A3 conduit 
directement au Congress Center Basel.

•  Depuis l’Allemagne/la France: En suivant les au-
toroutes A5 depuis l’Allemagne et A35 depuis la 
France en direction de Bâle, vous devez traver-
ser la frontière et suivre les panneaux de signali-
sation indiquant «Messe».

Exposition
Pendant la durée du congrès une exposition in-
dustrielle aura lieu. À cette occasion, les nou-
veaux produits et services de la médecine interne 
seront présentés. Nous vous recommandons la 
visite de cette exposition et vous informons que 
tous les exposants participent au financement du 
congrès.

Heures d’ouverture de l’exposition 
Mercredi 30 mai 2018, 08h00 –18h00
Jeudi 31 mai 2018, 08h00 –18h00
Vendredi 1 juin 2018, 08h00 –15h00

30. 5. 2018 31. 5. 2018 1. 6. 2018 Total

GESKES  /
SSNC

 
0.5

 
0.5

 
0.25

 
1.25

SAPPM  /
ASMPP

 
6.0

 
2.0

 
1.0

 
9.0

SFGG/SPSG  
6.5

 
8.0   

 
6.5

 
21.0

SGH/SSH
– 2.0 2.0 4.0

SGINF/SSI
– 

 
1.0

 
3.0

 
4.0

SGKPT/
SSPTC

 
8.0

 
8.0 8.0 

 
24.0

SGMO/
SSOM 7.0 

 
8.0

 
5.0

 
20.0

SGN/SSN  
8.0

 
8.0

 
8.0

 
24.0

SGNOR /
SSMUS

 
4.0

 
4.0

 
4.0

 
12.0

SGPMR /
SSMPR

 
6.0

 
4.0

 
4.0  14.0

SHG/SSH  
—

 
—

 
—

 
—

Credits

24 crédits en formation continue  
essentielle-MIG 

Chaque participant peut imprimer son certificat de 
participation à partir de jeudi après-midi 31 mai 
2018 au guichet d’enregistrement.

Jeder Teilnehmer kann ab Donnerstagnachmittag, 
31. Mai 2018 sein persönliches Zertifikat am Re-
gistrierungsschalter ausdrucken. 

Badges
Der Zugang zu den wissenschaftlichen Vorträgen 
ist nur mit einem personalisierten Badge möglich, 
der den Teilnehmern an der Registrierung vor Ort 
ausgehändigt wird. Alle Teilnehmer werden gebe-
ten ihren Badge während der gesamten Kongress-
dauer zu tragen.

Badges
L’accès aux séances du programme scientifique 
n’est possible qu’en étant muni d’un badge per-
sonnalisé. Ce dernier vous sera remis sur place au 
guichet d’enregistrement. Tous les participants sont 
priés de porter leur badge durant toute la durée 
du congrès. 



   
  A

llg
em

ei
ne

 In
fo

rm
at

io
ne

n

117116

Vestiaire
Un vestiaire surveillé gratuit est mis à disposition 
des participants dans l’entrée du Congress Cen-
ter Basel. Les autres vestiaires ne sont pas sur-
veillés et toute responsabilité sera rejetée.

Pauses café
Les pauses de café auront lieu dans l’exposition 
industrielle.

App du congrès 
L’App du congrès sera de nouveau disponible en 
téléchargement gratuit dans les magasins Apple 
et Android. 
NOUVEAU: Vous pourrez évaluer chaque présen-
tation à l’aide de l’application.

Déjeuner
Il est possible de vous restaurer à partir du mer-
credi 30 mai 2018 jusqu’au vendredi 1 juin 2018 di-
rectement aux nombreux stands que comporte 
l’exposition industrielle. D’autre part, un buffet 
pour le lunch sera mis à disposition par les organi-
sateurs au sein de l’exposition industrielle.

Badges pour les médias
Les représentants des médias peuvent s’inscrire au 
secrétariat du congrès en se munissant de leurs 
cartes de presse.

Organisation avant et après  
le congrès de printemps
SSMIG – Société Suisse de Médecine  
Interne Générale
événements
Monbijoustrasse 43
Case postale
3001 Berne
Téléphone: 031 370 40 00
congress@sgaim.ch
sgaim.ch/congres

Publication
L’ensemble des abstracts acceptés sera publié 
dans le supplément de la revue professionnelle 
pour la médecine interne générale «Primary and 
Hospital Care» nº 10 (2018 ; 10, 30 mai 2018) en 
ligne et en version imprimée. De plus, le lien sera 
également disponible sur la page internet officielle 
du congrès (sgaim.ch/congres). Vous trouverez la 
revue dans le sac congressiste.

Garderobe
Eine kostenfreie und bediente Garderobe steht den 
Teilnehmern im Eingangsbereich des Congress 
Center Basel zur Verfügung. Weitere Garderoben 
im Haus sind unbewacht und jegliche Haftung wird 
abgelehnt.

Kaffeepausen
Die Kaffeepausen finden in der Industrieausstel-
lung statt.

Kongress-App
Auch dieses Jahr wird wieder eine Kongress-App 
zum kostenfreien Download in den Apple und 
Android Stores zur Verfügung stehen. 
NEU: Alle Vorträge können mit der App bewertet 
werden. 

Lunch
Von Mittwoch, 30. Mai 2018 bis Freitag, 1. Juni 
2018 haben die Teilnehmer die Möglichkeit, sich 
in der Industrieausstellung an den Ständen zu 
verpflegen. Zusätzlich werden vom Veranstalter 
Lunch- Buffets innerhalb der Industrieausstellung 
vorbereitet.

Medien-Badges
Pressevertreter können gegen Vorlage ihres Pres-
seausweises einen Medien-Badge am Kongress-
sekretariat vor Ort beziehen.

Organisation vor und nach 
dem Frühjahrskongress
SGAIM – Schweizerische Gesellschaft für 
Allgemeine Innere Medizin
Veranstaltungen
Monbijoustrasse 43
Postfach
3001 Bern
Telefon: 031 370 40 00
congress@sgaim.ch
sgaim.ch/kongress

Publikation
Alle akzeptierten Abstracts werden online und ge-
druckt als Supplement zum Heft 10 von Primary 
and Health Care (2018; 10, 30.   Mai 2018) publiziert. 
Der Link zum Online Archiv wird auf der Kongress-
webseite (sgaim.ch/kongress) zu finden sein. Das 
Heft finden Sie in der Kongress tasche. 

Rauchfrei
Bitte beachten Sie, dass die SGAIM-Frühjahrs-
kongress eine Nichtrauchertagung ist. Es darf im 
gesamten Kongresszentrum nicht geraucht wer-
den.

Sekretariat während des  
Frühjahrskongresses
SGAIM Frühjahrskongress 2018
Congress Center Basel
MCH Messe Basel
Messeplatz 21
4058 Basel

Öffnungszeiten des Sekretariats
Mittwoch, 30. Mai 2018, 08.00 –18.15 Uhr
Donnerstag, 31. Mai 2018, 07.30 –18.15 Uhr
Freitag, 1. Juni 2018, 07.00 –16.00 Uhr

Speakers Center
Das Speakers Center befindet sich im Foyer,  
2. Stock. Alle Referenten werden gebeten, ihre 
Präsentationen mindestens eine Stunde vor Be-
ginn ihrer jeweiligen Sitzung im Speakers Center 
abzugeben. Es gibt dort auch die Möglichkeit, 
Änderungen an der Präsentation vorzunehmen.

Sprachen
Die offiziellen Kongresssprachen sind Deutsch, 
Französisch und Englisch.

Tagungsort
Congress Center Basel
MCH Messe Basel
Messeplatz 21
4058 Basel

W-Lan
Kostenloses W-Lan (Bezeichnung: SGAIM2018) 
ist für die Teilnehmer in den Foyers verfügbar.
User ID: 2707753734
Password: 9572

Espace non-fumeur
Veuillez noter que le congrès de printemps de la 
SSMIG est une manifestation non-fumeur. Il est 
strictement interdit de fumer dans les locaux du 
Congress Center Basel.

Secrétariat durant le congrès  
de printemps
Congrès de printemps de la SSMIG 2018
Congress Center Basel
MCH Messe Basel
Messeplatz 21
4058 Bâle

Heures d’ouverture du secrétariat
Mercredi 30 mai 2018, 08h00 –18h15
Jeudi 31 mai 2018, 07h30 –18h15
Vendredi 1 juin 2018, 07h00 –16h00

Centre de service pour les conférenciers 
(Speakers Center)
Le centre de service pour les conférenciers est si-
tué au Foyer du 2ème étage. Tous les conférenciers 
sont priés de se rendre au «Speakers Center» au 
minimum une heure avant leur intervention. Il est 
encore possible d’y effectuer les dernières modi-
fications.

Langues
Les langues officielles du congrès sont l’allemand, 
le français et l’anglais.

Lieu du congrès
Congress Center Basel
MCH Messe Basel
Messeplatz 21
4058 Bâle

Wi-Fi
Le mode Wi-Fi (SGAIM2018) est accessible dans 
les foyers du centre du congrès.
User ID: 2707753734
Password: 9572
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ausstellunGsplan
Plan de l’exPoSition 

ausstellerlIste
liSte deS exPoSantS 

Halle 4.1 Firma Stand Nr.

A. Menarini AG 47
Abbot AG 26
Ärztekasse Genossenschaft 19
Aspen Pharma Schweiz GmbH 39
Astra Zeneca AG 14
Baxter AG 17b
Bayer (Schweiz) AG 15
Biomed AG 29
Bristol-Myers Squibb 5
Celgene GmbH 24
Coachfrog AG 2c
Doetsch Grether AG 34
Dr. Wild & Co. AG 23
E-Medicus AG 49
EMH – Schweizerischer Ärzteverlag AG 21
Fenik AG 48
FMH 41
Fresenius Kabi (Schweiz) AG 22b
GSK 12
IBSA 1
IGZ Instruments AG 8
IMS-International Medical Seminars AG 8b
Inselspital Bern 22c
Iromedica AG 43b
JHaS – Junge Hausärzte Schweiz 21
KHM – Kollegium für Hausarztmedizin 21
Labatec Pharma 9
Laboratoire Osler GmbH 40
laborteam w ag 30
Lounge8 2d
Mark & Michel 37
Médecins sans Frontières 44
Mepha Pharma AG 3
MFE – Haus- und Kinderärzte Schweiz 21
MSD Merck Sharp & Dohme AG 10
Mundipharma 18
Nestlé Suisse SA, Nestlé Health Science 20
Norgine AG 6
Novartis Pharma Schweiz AG 4
Novo Nordisk Pharma AG 50
Pfizer AG 22
Prime Public Media 46b
Proxima medical systems AG 46
Recordati AG 7
Sanacare 17
Sandoz Pharmaceuticals AG 16
Sanofi-Aventis (Suisse) SA 2

Firma Stand Nr.

SAPPM – Schweizerische Akademie für 
Psychosomatische und Psychosoziale  
Medizin 

45

Schwabe Pharma AG 35
Schweizerische Herzstiftung 43
Servier (Suisse) SA 11
SGAIM – Schweizerische Gesellschaft  
für Allgemeine Innere Medizin 

21

Shire Switzerland GmbH 36
Siemens Healthcare AG 1b
SSAI – Schweizerische Gesellschaft
für Allergologie und Immunulogie 

45b

Streuli Pharma AG 2b
SYI – Swiss Young Internists 21
Sysmex Suisse AG 33
Unilabs 32
Universitätsspital Basel 42
Versicherung der Schweizer Ärzte  
Genossenschaft 

27

Vifor Pharma AG 38
Viollier AG 13
Zeller Medical AG 31

Fresenius

Leergutlagerraum

2c

2d Congress Center Basel
MCH Messe Schweiz (Basel) AG
CH - 4005 Basel
T +41 58 206 28 28
info@congress.ch

F +41 58 206 21 86
www.congress.ch

Planausgabe:

Grundplan:

Massstab:

Format:

02.05.18 / cs

03.02.2015

1:300

A3

Fakten:
Bühne/Podium flexibel installierbar
Beschallungsanlage flexibel installierbar
Simultandolmetscher-Anlage flexibel installierbar
Dolmetscherkabinen flexibel installierbar
Diskussionsanlage flexibel installierbar
Video- u. Datenprojektion flexibel installierbar
Filmleinwände flexibel installierbar
Beleuchtungsanlage flexibel installierbar

Raumfläche: 
Raumhöhe:

Kapazität:

Nutzhöhe:

- - -
4088 m²
-
3.50 m

Veranstaltung

Datum

Bestuhlung

SGAIM 18

30.05. - 01.06.18

Halle 4.1
1. Obergeschoss

Leer

Hotel

Halle 4.1
Lift

Büro

Lift

Nutzlast  6000 kg
401 - 403

B = 2.45 m
L = 6.50 m
H = 3.20 m

401 - 403
Warenlift

Warenlift

1.ObergeschossSchwabe
Pharma

Streuli

CoachfrogFenik AG

Proxima

Aspen
Pharma

Vifor
Pharma

Mark&
Michel

Shire

Lab.
Osler 

Herzstiftung
MSFIromedica AG SAPPM SSAI

E-Medicus

Siemens
Healthcare 

Lounge8

PPM

Novo
Nordisk 

22c

22

22b

23

Insel-
spital

Pfizer

Dr. 
Wild

34

35

36

37

38

3940
41

42

43 4443b 45 45b

46b

46 1

1b

49

48 2c

2b

2

3

50

5

6

8

7

8b

447

2d

Doetsch
Grether

FMH

U
ni

sp
ita

l
Ba

se
l 

IBSA Sanofi

Mepha
Pharma

A.Menarini Novartis

BMS

IGZ

Recordarti

Norgine

IMS
Labatec

Sanacare

Baxter
AG

MSD

Bayer
(Schweiz) AG

Astra
Zeneca

Viollier

Servier

GSK

Sandoz

11

12

13

14

15

16

17

17b

9

10

26

27

29

30

31

32

33
24Abbot

Celgene

Labor team w 

Sysmex

Unilabs

Zeller

VSA

Biomed

SGAIM
LOUNGE

21
20

20b

19

18Mundipharma

Ärztekasse

Nestle

Auf- und Abgang zu 
11 Vortragsräumen im EG 

Toiletten

Haupteingang

Zugang zu 6 Vortragssälen 
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cOnGress center Basel erdGeschOss
conGreSS center BaSel rez-de-chauSSée

Delhi

Shanghai 1– 3

Boston 1– 3

Darwin

Kairo 1– 2

Lima

1

1

2

2

3

1

2

3

cOnGress center Basel 2. stOcK
conGreSS center BaSel 2 ème etaGe

Bar

Terrasse

M
ia

m
i

Rio

SydneySingapore

Montreal

Foyer 2.Stock

Posterausstellung

Meet the
professor

Speakers Center
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cOnGress center Basel 3. stOcK
conGreSS center BaSel 3 ème etaGe

sItuatIOnsplan Messe Basel
Plan de la Place de la foire

Anfahrtsplan Messe Basel MCH Messe Basel

Bahnhof SBB / SNCF

Schweiz

Riehenstra
sse

Äussere Baselstrasse

Bad.
Bahnhof

Messe
Basel

DeutschlandZoll
Zoll

Zoll

Frankreich

A2 Bern / Zürich 

EuroAirport
Basel-
Mulhouse

Dreirosen-
brücke

Wettstein-
brücke

BASEL

R
H

E
IN

A5 

1/
 2

6

A35 

1

Basel – Kl’hüningen
Riehen
Bad. Bahnhof

Messe

2

Basel – Bad. Bhf.
Lörrach D
Riehen

Messe

GPS:
Parkhaus Messe Basel
Riehenstrasse 101
CH – 4058 Basel

Besucheradresse:
Messeplatz
CH – 4058 Basel

Kein QR-Code Reader?
Download im App-Store.

MCH Messe Schweiz (Basel) AG | CH-4005 Basel
info@messe.ch | www.messe.ch



*1–3

Schutz
Leben
fürs echte

Bei nvVHF und Niereninsuffi zenz – Xarelto®

  Wirksame Schlaganfallprophylaxe1–3

  Signifi kante Reduktion der tödlichen Blutungen#4

Referenzen: 1. Patel et al. Rivaroxaban versus warfarin in nonvalvular atrial fi brillation. N Engl J Med 2011; 365:883–91. 2. Camm et al. XANTUS: a real-world, prospective, observational 
study of patients treated with rivaroxaban for stroke prevention in atrial fi brilation. Eur Heart J. 2016 Apr 7;37(14):1145–53. 3. Hecker J et al. Effectiveness and safety of rivaroxaban the-
rapy in daily-care patients with atrial fi brillation. Results from the Dresden NOAC Registry. Thromb Haemost. 2016;115(5):939-49. 4. Fox et al. Prevention of stroke and systemic embolism 
with rivaroxaban compared with warfarin in patients with non-valvular atrial fi brillation and moderate renal  impairment. Eur Heart J. 2011;32(19):2387-94.

Gekürzte Fachinformation Xarelto® (Rivaroxaban): Direkter Faktor Xa-Inhibitor Z: Filmtabl. zu 10, 15 und 20mg Rivaroxaban I: a) Thromboseprophylaxe bei grösseren 
 orthopädischen Eingriffen a. d. unteren Extremitäten wie Hüft- und Knieprothesen. b) Behandlung von Lungenembolie (LE) und tiefer Venenthrombose (TVT) sowie Prophylaxe rezidivieren-
der TVT und LE. c) Schlaganfallprophylaxe und Prophylaxe system. Embolien bei nicht-valvulärem Vorhoffl immern. D: a)1x/Tag 10mg. b)2x/Tag 15mg für die ersten 21 Tage, gefolgt von 
20mg 1x/Tag c)1x/Tag 20mg; bei Krea-Cl 15-49ml/min: 1x/Tag 15mg. 15mg und 20mg mit Mahlzeit einnehmen. KI: Überempfi ndlichkeit auf Inhaltsstoffe, akute bakt. Endokarditis, klin. 
sign. aktive Blutungen, schw. Lebererkrankung/ Leberinsuffi zienz (LI) mit relev. erhöhtem Blutungsrisiko; leichte LI in Komb. mit Koagulopathie, dialysepfl . Niereninsuffi zienz (NI), akute 
gastrointestinale (GI) Ulzera oder GI ulzerative Erkrankungen, Schwangerschaft, Stillzeit. W: Komedikation (siehe «IA»); <18 Jahre; künstl. Herzklappen; d. Hämostase beeinfl . Arzneimittel. 
VM: NI (Krea-Cl 15-29ml/min) od. NI in Komb. mit Arzneimittel, die den Xarelto®-Plasmaspiegel erhöhen, erhöhtes Risiko unkontrollierter Blutungen und hämorrhag. Diathese, kurz zurück-
liegender hämorrhag. Schlaganfall, intrakran. o. intrazerebr. Hämorrhagie, kürzlich aufgetretene GI Ulzera/ulzerative Erkrankungen, schwere unkontrollierte Hypertonie, vask. Retinopathie, 
intraspinale o. intrazerebr. Gefässanomalien, kurz zurückliegende Hirn-, Spinal-, Augen-OP, Bronchiektasie oder pulmonale Blutung in der Anamnese, Spinalanästhesie und -punktion, mind. 
24 Stunden vor  invasiven Verfahren/ chirurgischen Eingriffen absetzen, gleichzeitige Gabe von d. Hämostase beeinfl . Arzneimitteln. Einzelfälle von Agranulozytose und SJS wurden berich-
tet. Häufi ge UAW: Blutungen, Anämie, Schwindel, Kopfschmerz, Augenblutungen, Hämatome, Epistaxis, Hämoptysis, Nausea, Obstipation, Durchfall, Leberenzymerhöhungen (ASAT, 
ALAT), Pruritus, Rash, Schmerzen i. d. Extrem., Fieber, periph. Ödem, Asthenie. IA: Starke CYP 3A4 + P-gp -Inhib. (Ritonavir, Ketoconazol), starke CYP 3A4 + P-gp -Induk. (Rifampicin, 
Carbamazepin, Phenobarbital, Johanniskraut), d. Hämostase beeinfl .  Arzneimittel. Packg.: 10mg à 10 und 30; 15mg und 20mg à je 14, 28 o. 98 Filmtabl.; jew. Spitalpackung 10x1 Film-
tabl. (B), kassen zulässig. Für weitere Informationen siehe www.swissmedicinfo.ch. Vertrieb: Bayer (Schweiz) AG, Grubenstr. 6, 8045 Zürich. L.CH.MKT.HC.02.2017.1074-DE/FR/IT L.
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*Prospektive Real-Life-Studien («echtes Leben») bestätigen das in der Phase-III-Studie gezeigte positive Nutzen-Risiko-Profil.
# Im Vergleich zu VKA, kein Unterschied bezüglich schwerer und nicht schwerer, klinisch relevanter Blutungen (1° Endpunkt).
nvVHF = Nicht-valvuläres Vorhofflimmern, VKA = Vitamin K-Antagonisten

Xarelto_Inserat_2017_EVO_Nieren_A5_mitBeschnitt_dt.indd   1 29.01.18   14:42

 1. Kaschel R. Ginkgo biloba: specificity of neuropsychological improvement – a selective review in search of differential effects. Hum. Psychopharmacol Clin Exp 2009;  
24:345–370. 2. Kurz A, Diehl J, Riemenschneider M et al. Leichte kognitive Störung: Fragen zu Definition, Diagnose, Prognose und Therapie. Nervenarzt 2004; 75: 6–15.  
Tebokan® 120 / Tebokan® 240. Z: 1 FT enthält: 120 mg bzw. 240 mg Ginkgo-biloba-Extrakt (EGb 761®) (DEV 35–67:1), quantifiziert auf 26,4–32,4 mg bzw. 52,8–64,8 mg 
Flavonglycoside und 6,48–7,92 mg bzw. 12,96–15,84 mg Terpenlactone (Ginkgolide, Bilobalid). Auszugsmittel: Aceton 60 % m/m. A: Symptomatische Behandlung von Einbussen
der mentalen Leistungsfähigkeit. Adjuvans bei ausgeschöpftem Gehtraining bei Claudicatio intermittens. Bei Vertigo und Tinnitus. D: Morgens und abends 1 FT (120 mg) bzw. 1 
x täglich 1 FT (240 mg). KI: Überempfindlichkeit gegen Ginkgo-biloba-Extrakte. UEW: Sehr selten leichte Magen-Darm-Beschwerden, Kopfschmerzen oder allergische Hautre-
aktionen. I: Eine Wechselwirkung mit Arzneimitteln, die die Blutgerinnung hemmen, kann nicht ausgeschlossen werden. P: 90 und 120 FT (120 mg) bzw. 30, 60 und 90 FT (240 mg).
V: B, kassenzulässig. Weitere Informationen siehe www.swissmedicinfo.ch. Schwabe Pharma AG, Erlistrasse 2, 6403 Küssnacht am Rigi 04/2018

• Liste B
• Kassenzulässig

Die Demenz hinausschieben.1,2

EGb 761®

1x 240 mg
am Tag

Do. 31. Mai 2018, SGAIM Frühjahrskongress Basel

12.15 – 13.15 Uhr, Raum Sydney 

Einladung zum Mittagssymposium  

«Science & Lunch»

«Unterschätzte Angsterkrankung –  

wie erkennen, wie behandeln?»

Chair: Prof. Dr. med. Martin Hatzinger, Solothurn

Sprecher: Prof. Dr. med. Edith Holsboer-Trachsler, Basel

     Dr. med. Christian Imboden, Münchenbuchsee 

Traducation simultanée francais
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2nd Generation PDE5-Inhibitor2

BEI EREKTILER DYSFUNKTION:

             SCHNELLE WIRKUNG 3, 4 UND HOHE WIRKSAMKEIT 5

                        GUTE VERTRÄGLICHKEIT DANK HOHER SELEKTIVITÄT 2, 6

          ATTRAKTIVER PREIS

Vom Wollen 
          zum Können 
     in 30 Minuten.1

2nd Generation 
PDE5- 

Inhibitor 2

1. Spedra® Fachinformation November 2017. 2. Corona G et al. The safety and efficacy of avanafil, a new 2nd generation PDE5i: comprehensive review and meta-
analysis. Expert Opin Drug Saf. 2016; 15: 237–47. 3. Goldstein I et al. A randomized, double‐blind, placebo‐controlled evaluation of the safety and efficacy of avanafil 
in subjects with erectile dysfunction. J Sex Med 2012; 9: 1122–33. 4. Belkoff LH et al. An open‐label, long‐term evaluation of the safety, efficacy and tolerability of 
avanafil in male patients with mild to severe erectile dysfunction. Int J Clin Pract 2013; 67: 333–41. 5. Hellstrom WJG et al. A phase II, single-blind, randomized, 
crossover evaluation of the safety and efficacy of avanafil using visual sexual stimulation in patients with mild to moderate erectile dysfunction. BJU Int 2013; 111: 
137–47. 6. Wang R et al. Selectivity of avanafil, a PDE5 inhibitor for the treatment of erectile dysfunction: implications for clinical safety and improved tolerability.  
J Sex Med 2012; 9: 2122–9. Licensed by Vivus Inc. and Mitsubishi Tanabe Pharma Corporation. 

Z: Tabl zu 50 mg, 100 mg resp. 200 mg Avanafilum. I: Erektile Dysfunktion bei erwachsenen Männern. D: 100 mg 1 x täglich bei Bedarf etwa 30 Minuten vor sexueller 
Aktivität. Mögliche Aufdosierung auf max. Dosis 200 mg. KI: gleichzei tige Gabe von NO-Donatoren, Stimulatoren der Guanylatcyclase, Myokardinfarkt, Schlaganfall 
oder lebensbedrohliche Arrhythmie innerhalb der letzten 6 Monate, instabile Angina pectoris oder Angina pectoris während des Geschlechtsverkehrs, Herzinsuffizienz 
NYHA-Stadium > 2, unkontrollierte Hypertonie (> 170/100 mm Hg) oder Hypotonie (< 90/50 mm Hg), schwere Leberfunktionsstörung (Child-Pugh-Stadium C), schwere 
Nierenfunktionsstörung (Kreatinin-Clearance < 30 ml/min), bekannte hereditäre degenerative Netzhauterkrankungen, Verlust des Sehvermögens wg. nicht 
arteriitischen anterioren ischämischen Optikusneuropathie (NAION), gleichz. Anwendung mit starken CYP3A4-Inhibitoren, Überempfindlichkeit auf Wirkstoff 
oder andere Inhaltstoffe, bei vorbestehenden kardiovaskulären Erkrankungen, wenn von sexueller Aktivität abgeraten wird. VM: Kardiovaskuläre Erkrankungen in  
der Anamnese, Priapismus, NAION, Reduktion des Hörvermögens, Hämostase, Komedikation mit Alphablockern oder CYP3A4-Inhibitoren, Alkohol. IA: CYP3A4- 
Inhibitoren, Cytochrom-P450-Induktoren, Nitrate, Stimulatoren der Guanylcyclase, Arzneimittel mit blutdrucksenkenden Eigenschaften, Alpha blocker, Alkohol,  
andere Arzneimittel zur Behandlung der erektilen Dysfunktion. UAW: häufig: Kopfschmerzen, Flush, Hypertonie, verstopfte Nase, Rückenschmerzen. P: Tabl zu 50 mg, 
100 mg, 200 mg: je 4 und 12 (B). Ausführliche Informationen finden Sie unter www.swissmedicinfo.ch. A. Menarini AG, 8050 Zürich. V. 01. MESPE3659_18.02D
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