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Grusswort des Prasidenten

Liebe GESKES-Mitglieder,

hurra, der Schwerpunkt «Ernihrungsmedizin» wurde dank Frau Prof. Dr.
med. Laurence Genton und Herr Prof. Dr. med. Ulrich Keller mit meiner
Beihilfe akzeptiert! Ein weiterer Meilenstein der GESKES/SSNC! Eine
ganz grosse Arbeit steht nun aber vor der Tiire: Ein entsprechendes Cur-
riculum zu definieren und die verantwortlichen Zentren zu kontaktieren,
die kompetent sind, um diese Zusatzausbildung zu garantieren. Wiede-
rum dank Herrn Prof. Keller werden wir diese Aufgabe in den nichsten
Wochen und Monaten in Angriff nehmen und gemeinsam mit ihm eine

entsprechende Projektgruppe bilden.
Generalversammlung «elektronisch»?
Wir hatten wohl keine Wahl. Fiir mich als Prisident erstaunlich, dass

ich ausser einem Kommentar keinerlei Riuckmeldung erhielt. Ist das ein
Zeichen dafiir, dass wir alles richtig machen? Wie auch immer, hoffent-



lich kénnen wir anldsslich der Dreilindertagung in St. Gallen die GV wieder
«real» durchfiihren — ich glaube daran.

ESPEN-Kongress 2020 virtuell?

Die Durchfihrung dieses wichtigen Events war perfekt und es haben sich sehr
viel mehr Teilnehmer registrieren kénnen, als wenn sie nach Lyon («Stadt
der Gastronomie» - Paul Bocus et al. — und der klinischen Ernihrung) hitten
reisen mussen. Aber ja, der direkte Kontakt hat gefehlt und ein Austausch
von Angesicht zu Angesicht war so nicht méglich. Dafiir kénnen nun regis-
trierte Teilnehmer withrend eines Jahres die Prisentationen online verfolgen
— wenn sie sich Zeit und Mithe nehmen, ist dies ein grosser Vorteil!

Last but not least, freut es mich sehr, zwei neue Mitglieder im Vorstand der
GESKES/SSNC begriissen zu diirfen und gleichzeitig bedaure ich, dass Prof.
Dr. med. L. Genton, PD Dr. med. C. Heidegger und R. Reinert den Vor-
stand verlassen. Ihnen drei spreche ich meinen grossen Dank aus, sie haben
wesentlich zum Gelingen von GESKES/SSNC beigetragen und werden uns

zum Gliick als «Consultants» weiterhin zur Seite stehen!

Neuwerden Frau Lisa Caravatti-Poretti den SVDE bei uns vertreten und Herr
Dr. T.-H. Collet den Metabolismus und die Endokrinologie. Ich heisse sie

im Namen des Vorstands und der Gesellschaft herzlich willkommen.

Gerade in Coronazeiten ist klinische Erndhrung von besonderer Wichtigkeit,
denn betroffene Patienten haben ein grosses Risiko, an Mangelernihrung zu
erkranken und damit sowohl mehr Morbiditit als auch Mortalitit zu erlei-
den. Packen wir diese Herausforderung an!

Herzlich, Ihr Prisident
Prof. Dr. med. Peter E. Ballmer
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Mots de salutations du Préesident

Chers membres de la Société Suisse de Nutrition Clinique,

hourra, Ueffort mis sur la «médecine nutritionnelle» a été accepté grice
au Prof. Dr. med. Laurence Genton, au Prof. Dr. med. Ulrich Keller et
a mon aide! Une nouvelle étape importante pour la SSNC/GESKES!
Mais un trés gros travail se profile a I'horizon: définir un cursus d’études
approprié et contacter les centres compétents pour garantir cette forma-
tion complémentaire.

Merci encore au Prof. Keller, avec qui nous allons nous attaquer a cette
tiche dans les semaines et mois a venir et former un groupe de projet

approprié.
Assemblée générale «électronique»?

Nous n’avons pas eu le choix. En tant que Président, il est étonnant que
je n’aie pas eu de réaction, si ce n’est un commentaire. Est-ce le signe
que nous faisons tout correctement? Quoi qu’il en soit, jespére que nous
pourrons & nouveau tenir notre AG «en vrai» a 'occasion du Congres des
trois Pays a Saint-Gall — iy crois!



Le Congres de 'TESPEN 2020 en virtuel?

L’organisation de cet événement important a été parfaite et il y a eu beaucoup
plus de participants inscrits que s’ils avaient da se rendre a Lyon («Ville de
la gastronomie» — Paul Bocus et al. — et de la nutrition clinique). Mais oui, il
n’y a pas eu de contact direct et les échanges «en face-a-face» n’ont pas été
possibles.

Les participants inscrits peuvent désormais suivre les présentations en ligne
p p p p g
pendant un an — §’ils prennent du temps et des efforts, c’est un avantage
non-négligeable!

Last but not least, je suis treés heureux d’accueillir deux nouveaux membres au
Comité de la SSNC/GESKES et en méme temps je regrette que le Prof.
Dr. med. L. Genton, PD Dr. med. C. Heidegger et R. Reinert quittent le
Comité. Je tiens a leurs exprimer mes grands remerciements, ils ont apporté
une contribution significative au succes de la SSNC/GESKES et continuent
heureusement & étre 4 nos cotés en tant que consultants!

Mme Lisa Caravatti-Poretti représentera TASDD et le Dr. T.-H. Collet le
domaine du métabolisme et de 'endocrinologie. Au nom du Comité et de la
Société, je leurs souhaite chaleureusement la bienvenue.

La nutrition clinique revét une importance particuliére en ces temps de
corona, car les patients affectés présentent un risque élevé de malnutrition et

souffrent donc d’'une morbi-mortalité plus importante.

Relevons ce défi!

Sincérement, votre Président
Prof. Dr. med. Peter E. Ballmer



Jahresbericht 2020
Zertifikatskurs Klinische Ernahrung (ZKE)

.Certificate of Advanced Studies in Clinical Nutrition”

Nachdem der Jahreskongress vom 27. bis 29.05.2020 in Basel aufgrund der
COVID-19 Situation abgesagt wurde, hat die Studienleitung des ZKE beschlos-
sen, die Veranstaltung mit fiinf Abschlussvortrigen am 20. November 2020 virtuell
durchzufiihren.

Die Zertifikate “Certificate of Advanced Studies in Clinical Nutrition” wurden
anschliessend tibergeben.

Frau Nadine Luchsinger, BSc Ernihrungsberaterin BHF, Spital Netz Bern
Abschlussvortrag: ,,Ernihrungstherapie in der Orthogeriatrie®

Frau Emmanuelle Donati-Fodera, Arztin, Bellinzona/T1
Abschlussvortrag: ,Bariatrische Chirurgie und Vitaminmangel»

Frau Aline Kessler, Diététicienne, Nutritionniste, Leukerbad Klinik/VS
Abschlussvortrag: ,,Cancer et dénutrition®

Frau Jessica Stirnimann, Arztin, Inselspital Bern

Abschlussvortrag: ,Ernihrungsmedizinische Herausforderungen bei
Leberzirrhose®

Frau Lia Bally, Arztin MD, PhD, Inselspital Bern

Abschlussvortrag: ,Die Rolle der Erndhrung in der Glukoseregulation®

Die fiinf Kandidatinnen haben mit Erfolg alle Zertifikatsbedingungen erfiillt, mit
anerkannten Modulkursen, interprofessionellen Sitzungen (Fallbesprechungen) und

Fallberichten. Die GESKES gratuliert ihnen herzlich zu diesem Erfolg.

Informationen iiber den ZKE finden Sie auf der
GESKES Webseite unter www.GESKES.ch

PD Dr. med. Andrea Kopp Luglhi
Dr. med. Reinhard Imoberdorf
Prof. Dr. med. Zeno Stanga
Studienleitung ZKE



Rapport annuel 2020
Certificat en Nutrition Clinique (CNC)

.Certificate of Advanced Studies in Clinical Nutrition”

Suite 4 'annulation du Congres annuel de la GESKES/SSNC du 27. au 29. Mai
2020 a Bale en raison de la situation COVID-19, les responsables de la Coordination
des Cours CASCN ont décidé de tenir la séance de la remise du certificat ,Certifi-
cate of Advanced Studies in Clinical Nutrition® virtuellement le 20 novembre 2020.
Au cours de cette séance virtuelle, cinq présentations de diplome ont eu lieu et les
diplomes du certificat ont été envoyés ultérieurement aux candidates.

Madame Nadine Luchsinger, Diététicienne BSc BHF, Spital Netz Bern,

a présenté le rapport de cas ,, Ernihrungstherapie in der Orthogeriatrie “.
Madame Emmanuelle Donati-Fodera, Médecin, Bellinzona / T1

a présenté le rapport de cas ,, Bariatrische Chirurgie und Vitaminmangel “.
Madame Aline Kessler, Diététicienne, Nutritionniste, Leukerbad Klinik / V'S
a présenté le rapport de cas ,,Cancer et dénutrition®.

Madame Jessica Stirnimann, Médecin, Hopital Universitaire de Berne

a présenté le rapport de cas ,Erndhrungsmedizinische Herausforderungen bei
Leberzirrhose®

Madame Lia Bally, Médecin MD, PhD, Inselspital Bern

a présenté le rapport de cas ,Die Rolle der Ernihrung in der Glukoseregulation®

Les cinq candidates ont rempli avec succes toutes les conditions du certificat, en
suivant des cours modulaires reconnus, en élaborant des protocoles de réunions in-
terdisciplinaires (discussions de cas) et des rapports de cas.

La SSNC félicite sincérement les lauréates de ce succes.

Toutes les informations complémentaires concernant le CASCN
sont disponibles sur le site Web de la SSNC sous www.ssnc.ch

Mme PD Dr. méd. Andrea Kopp Lugh

Dr. méd. Reinhard Imoberdorf

Prof. Dr. méd. Zeno Stanga

Responsables de la coordination des Cours CASCN



Die Rolle des Apothekers im Ernahrungsteam

Mangelernihrung bei hospitalisierten Patienten sowie im ambulanten Bereich (wie

in Alters- und Pflegeheimen) ist ein ernstzunehmendes und oft auch unterschitz-

tes Problem. Aufgrund der grossen medizinischen, pharmazeutischen und techni-

schen Fortschritte werden immer hiufiger Patienten auch langfristig kiinstlich zu

Hause ernihrt (Heimernihrung). Dies stellt wiederum grosse Anforderungen an

das betreuende Ernihrungsteam. Ein solches Ernihrungsteam, bestehend aus Arzt,

Erndhrungsberater, Pflegefachperson und Apotheker ist nétig, um ein optimales

ernihrungsmedizinisches Management des Patienten vom Spitaleintritt bis zum

Austritt und der Weiterbetreuung zu Hause (Homecare) zu gewithrleisten. Durch

Kasten 1: Rolle des Apothekers im Erndhrungsteam

Beitrag zur Arzneimittelsicherheit und Informationsvermittlung zu
Ernahrungsprodukten, Material und Ausriistung

Zeitgerechte Beschaffung der Produkte und Material durch
Einkauf oder Herstellung

Korrekte Arzneimittelverabreichung via Sonde,
2. B. Zermérserbarkeit

Abklarung, Dokumentation und Verhinderung von potentiellen
physikachemischen Interaktionen bzw. Inkompatibilitdten zwischen
Ernahrungsprodukten und Medikamenten/anderen Additiva

Hinweise und Richtlinien fiir die korrekte Handhabung und
Gewahrleistung der Stabilitét von Erndhrungsprodukten
(wie Aufbewahrung, Lichtschutz, Applikation)

Uberpriifung der patientenspezifischen Verordnung der
Nahrmischungen, Zubereitung und Begleitmedikation

Beratung und Schulung betreffend Auswahl, Zusammensetzung,
Verabreichung der kiinstlichen Ernahrung; vor allem beim
Spitalaustritt (Heimernahrung)

Beratung zu arzneimittelbezogenen Aspekten wie Zumischung,
Stabilitdt, Kompatibilitat und Bioverfigbarkeit

Erkennung und Massnahmen von Arzneimittelnebenwirkungen
mit Relevanz in der klinischen Ernahrung (Anorexie, Nausea,
Erbrechen, Durchfall)

Qualitatssicherung und damit Verbesserung der Qualitdt und Medi-
kationssicherheit mittels Erstellung von Richtlinien und Standards

leuten, Patienten und Angehdrigen (vor allem im Homecare Bereich)

Gewahrleistung der Ausbildung und Training von Gesundheitsfach-

eine optimierte klinische Erndh-
rungstherapie und (gleichzeitige)
Arzneimittelbehandlung wird das
Outcome verbessert.

Die Ernihrungstherapie ist Teil ei-
nes tibergreifenden Behandlungs-
und Betreuungskonzepts des Pati-
enten, sollte demnach in die Medi-
kation eingebettet sein und fordert
folglich auch die Involvierung des

Apothekers.!

Aufgabenbereich des Apothekers

Die Rolle des Apothekers im Er-
nihrungsteam bietet ein breites
Anwendungsgebiet. Sie hingt von
den spezifischen pharmazeutischen
Kenntnissen, dem Wissensstand in
klinischer Ernihrung und seiner
Erfahrung und Akzeptanz in der
klinisch-pharmazeutischen Praxis
ab. Nebst der Produktevaluation
ist der (Spital)-Apotheker auch fiir



die Herstellung von individuell zusammengesetzten Mischungen speziell fiir die
parenterale Erndhrung zustindig. Durch die Identifikation und das Screening von
mangelernihrten Patienten oder Patienten mit einem Erndhrungsrisiko kann der
Apotheker ebenfalls einen wichtigen Beitrag leisten. Zudem ist er verantwortlich
tir die Erhaltung der professionellen Fahigkeiten im Ernidhrungsmanagement durch
stindige Weiterbildungen und Trainingseinheiten. Die weiteren Titigkeitsschwer-
punkte des Apothekers sind im Kasten 1 dargestellt.?

Gute pharmazeutische Praxis (,Good Pharmaceutical Practice) ist unabdingbar,
um Medikationsfehler und Komplikationen zu vermeiden und die Behandlungs-
qualitit zu steigern. Der Apotheker mit seinem pharmazeutischen Fachwissen im
Ernihrungsteam ist verantwortlich, diese Qualititsstandards umzusetzen, zu tiber-
wachen und laufend zu verbessern. Bis jetzt werden nur wenige Pharmazeuten aktiv
in die Betreuung von Patienten mit enteraler oder parenteraler Ernihrung mitein-
bezogen. Durch ein verstirktes Bewusstsein der Bedeutung der Rolle des Apothe-
kers im Ernihrungsteam und zusammen mit einem fundierten Grundwissen wird
der Einbezug des Apothekers gefordert. Sehr wichtig ist dies beim Schnittstellen-
management zwischen stationidrer und ambulanter Betreuung von Patienten mit
kunstlicher Ernihrung.

Die Fachkenntnisse des Apothekers sind sowohl in 6ffentlichen Apotheken und bei
Homecare-Anbietern als auch in Spitalapotheken und bei klinisch titigen Pharma-
zeuten gefordert, um eine sichere und effektive Behandlung zu gewihrleisten und
um den Komfort, die Unabhingigkeit und damit die Lebensqualitit des Patienten
zu optimieren. Spezifische Ausbildungsprogramme im Bereich der klinischen Er-
nihrung miissen in die Grundausbildung des Pharmazeuten integriert werden, um
den Apotheker als einen wichtigen Teamplayer im Ernihrungsprozess zu etablieren.’

Carla Aeberhard, Dr. pharm.
Central Apotheke Olten AG, Baslerstrasse 72, 4600 Olten
carla.aeberhard@apotheke-olten.ch

" Delegge MH, Kelly AT. State of Nutrition Support Teams. Nutr Clin Pract 2013; 28(6):691-697.

2 Mihlebach S, Franken C, Stanga Z. Practical handling of AlO admixtures - Guidelines on Parenteral Nutrition, Chapter 10.
GMS Ger Med Sci 2009; 7:1-8.

3 Aeberhard C. Best pharmaceutical practices in a nutrition support team - An in-depth scientific analysis with focus on parenteral
nutrition in an established nutritional team in a Swiss university hospital. Dissertation, Universitat Basel, 2016.



Le role du pharmacien dans I'équipe de nutrition

La dénutrition chez les patients hospitalisés ainsi que dans le secteur ambulatoire

(comme dans les maisons de retraite et de soins) est un probléme grave et souvent

sous-estimé. En raison des grands progrés médicaux, pharmaceutiques et tech-

niques, de plus en plus de patients sont nourris artificiellement a domicile sur une

longue période (alimentation 2 domicile). Cela impose des exigences importantes a

I'équipe responsable de la nutrition. Une telle équipe, composée d'un médecin, d'un

Encadré 1: Role du pharmacien dans I'équipe de

nutrition

Contribution a la sécurité des médicaments et apport d'informa-
tions sur les produits, matériaux et éguipements nutritionnels

Acquisition en temps utile de produits et de matériels par
I'achat ou Ia fabrication

Administration correcte des médicaments par sonde,
par exemple en les écrasant au mortier

Clarification, documentation et prévention des interactions ou
incompatibilités physico-chimiques potentielles entre les produits
de nutrition et les médicaments/autres additifs

Instructions et lignes directrices pour la manipulation correcte et
la garantie de la stabilité des produits de nutrition (telles que le
stockage, la protection contre la lumigre, I'application)

Révision de la prescription spécifique du patient des mélanges
de nutriments, de la préparation et des médicaments
d‘accompagnement

Conseils et formation concernant le choix, la composition et I'admi-
nistration de I'alimentation artificielle, notamment en cas
de sortie d’hopital (alimentation & domicile)

Conseils sur les aspects ligs aux médicaments, tels que le
mélange, la stabilité, la compatibilité et la biodisponibilité

Détection et évaluation des effets secondaires des médicaments
ayant une pertinence pour la nutrition clinique (anorexie, nausees,
vomissements, diarrhée)

Assurance de la qualité et amélioration de la qualité et de la sécu-
rité des médicaments par le biais de lignes directrices et de normes

Assurer I'éducation et la formation des professionnels de la santé,
des patients et de leurs proches (notamment dans le secteur des
soins a domicile)

diététicien, d'une infirmiére et d'un
pharmacien, est nécessaire pour as-
surer une gestion nutritionnelle op-
timale du patient depuis son entrée
a 'hopital jusqu’a sa sortie et 4 son
maintien 2 domicile (soins 2 domi-
cile). Le résultat est amélioré par
une thérapie nutritionnelle clinique
optimisée et un traitement médica-
menteux (en parallele).

La thérapie nutritionnelle fait par-
tie d’'un concept global de traite-
ment et de soins pour le patient et
doit donc étre considérée comme
un médicament. Cela nécessite
donc I'implication du pharmacien. !

Responsabilités du pharmacien

Le réle du pharmacien dans I'équipe
de nutrition offre un large éventail
d’applications. Cela dépend de ses
connaissances pharmaceutiques
spécifiques, du niveau de connais-
sances en nutrition clinique, de son
expérience et de son acceptation
dans la pratique pharmaceutique



clinique. Outre I'évaluation des produits, le pharmacien (hospitalier) est également
responsable de la production de mélanges spécifiques pour les patients, notamment
pour la nutrition parentérale. Le pharmacien peut également apporter une contribu-
tion importante en identifiant et en dépistant les patients souffrant de malnutrition
ou présentant un risque nutritionnel. Il est également responsable du maintien des
compétences professionnelles en matiere de gestion de la nutrition par le biais de
I'éducation et de la formation continue. Les autres domaines principaux d’activité
du pharmacien sont présentés dans 'encadré 1.2

Les bonnes pratiques pharmaceutiques sont essentielles pour éviter les erreurs et
les complications liées aux médicaments et pour améliorer la qualité du traitement.
Le pharmacien, avec son expertise pharmaceutique dans 'équipe de nutrition, est
responsable de la mise en ceuvre, du suivi et de 'amélioration continue des normes
de qualité. A ce jour, seuls quelques pharmaciens sont activement impliqués dans
les soins aux patients avec une nutrition entérale ou parentérale. Une sensibilisation
accrue a I'importance du réle du pharmacien dans I'équipe de nutrition, ainsi que
des connaissances de base solides, favoriseront I'implication du pharmacien. Cela
est trés important dans la gestion de l'interface entre les soins hospitaliers et ambu-
latoires des patients ayant une alimentation artificielle.

L’expertise du pharmacien est requise dans les pharmacies publiques et les presta-
taires de soins 4 domicile, ainsi que dans les pharmacies hospitalieres et I'activité
clinique des pharmaciens, afin de garantir un traitement sdr et efficace et d optimiser
le confort, 'indépendance et donc la qualité de vie du patient. Des programmes de
formation spécifiques dans le domaine de la nutrition clinique doivent étre intégrés
dans la formation de base du pharmacien afin de I'établir comme un acteur impor-
tant du processus de nutrition.®

Carla Aeberhard, Dr. pharm.
Central Apotheke Olten AG, Baslerstrasse 72, 4600 Olten
carla.aeberhard@apotheke-olten.ch

" Delegge MH, Kelly AT. State of Nutrition Support Teams. Nutr Clin Pract 2013; 28(6):691-697.

2 Miihlebach S, Franken C, Stanga Z. Practical handling of AlO admixtures - Guidelines on Parenteral Nutrition, Chapter 10.
GMS Ger Med Sci 2009; 7:1-8.

3 Aeberhard C. Best pharmaceutical practices in a nutrition support team - An in-depth scientific analysis with focus on parenteral
nutrition in an established nutritional team in a Swiss university hospital. Dissertation, Universitat Basel, 2016.



Wechsel im GESKES-Vorstand / Election du Comité SSNC A

In Anbetracht der Einschrinkungen durch die Covid-19 Pandemie hat der Vorstand be-
schlossen, nachdem der Jahreskongress in Basel abgesagt wurde, die Generalversammlung
auf elektronischem Weg am 31.08.2020 durchzufiihren. Als neue Vorstandsmitglieder
wurden Frau Lisa Caravatti-Poretti (Vertreterin des SVDE) anstelle von Herrn Raphaél
Reinert und Herr Dr. med. Tinh-Hai David Collet (HUG, Ressort Endokrinologie / Diabetologie) anstelle von
Frau Prof. Dr. med. Laurence Genton gewihlt.

Der Vorstand freut sich auf seine neuen Mitglieder und eine produktive Zusammenarbeit. Frau Prof. Dr. med.
Laurence Genton (Past-Prisidentin), Frau PD Dr. med. Claudia Heidegger (GESKES-Sekretirin bis 31.12.2019)
und Herr Raphaél Reinert (Vertretung FH, Ernihrung und Diitetik, SVDE) ziehen sich aus beruflichen Griinden
aus dem Vorstand zurtick. Sie werden uns als «Consultants» weiterhin zur Seite stehen! Fiir ihren grossen Einsatz
und ihre wertvolle Mitgestaltung der Gesellschaft dankt der Vorstand ihnen von Herzen!

Auvu des restrictions provoquées par la pandémie de COVID-19 et apres I'annulation du congrés annuel a Béle,
le comité a décidé de tenir I'‘Assemblée générale par voie électronique le 31 aoit 2020. Comme nouveaux memb-
res du Comité ont été élus, Mme Lisa Caravatti-Poretti (Représentante ASDD) a la place de M. Raphaél Rei-
nert et M. Dr. med. Tinh-Hai David Collet (HUG, Ressort Endocrinologie/Diabétolgie) 4 la place de Mme le
Prof. Dr. med. Laurence Genton.

Le Comité se réjouit de ses nouveaux membres ainsi que d‘une collaboration productive. Pour des raisons profes-
sionnelles, Mme le Prof. Dr. med. Laurence Genton (Past-Présidente), Mme PD Dr. med. Claudia Heidegger
(Secrétaire jusquau 31.12.2019) et M. Raphaél Reinert (Représentation Nutrition et diététique et ASDD) quit-
tent le Comité. Nous tenons a leurs exprimer nos grands remerciements, ils ont apporté une contribution signi-
ficative au succes de la SSNC/GESKES et continuent heureusement  étre 4 nos cotés en tant que consultants!

Vorstand / Comité:

B Prof. Dr. med. Peter E. Ballmer, Winterthur, Prasident / Président (peter.ballmer@hispeed.ch)

M Dr. med. Tinh-Hai Collet, Hopitaux Universitaires de Geneve, Vertretung Endokrinologie / Diabetologie /
Représentant Endocrinologie/Diabetologie (tinh-hai.collet@hcuge.ch)

' Dr. med. Claudia Krieger, Kantonsspital St. Gallen, Vertretung Gastroenterologie / Représentante Gastroentérologie, Sekretérin /
Secrétaire (claudia.krieger@kssg.ch)

I Dr. pharm. Carla Aeberhard, Apothekerin Central Apotheke Olten, CAS Klinische Emahrung, Heimerahrung / Groupe de travail
Homecare, Kassierin / Trésorire (carla.aeberhard@apotheke-olten.ch)

B Christina Méltgen, Spitalapotheke Aarau, AG Heimemahrung / Responsable du Groupe de travail Homecare (christina.moeltgen@ksa.ch)

' PD Dr. med. Andrea Kopp Lugli, Universitatsspital Basel, Koordination der Aushildung ZKE / Coordination de la formation CNC
(andrea.kopplugli@ush.ch)

I Maya Riihlin, Kantonsspital Winterthur, Vertretung Klinische Expertin AG Heimernahrung, DRG, Eméhrungstherapie /
Responsable, experte clinicienne du Groupe de travail Homecare, DRG, Nutrition thérapeutique (maya.ruehlin@ksw.ch)

B Annette Rubi, Inselspital Bern, Vertretung Pflege / Représentante Soins infirmiers (annette.rubi@insel.ch)

B Prof. Dr. med. Philipp Schiitz, Kantonsspital Aarau, Forschung, PR und Kongresswesen / Recherche, relations publiques
et congrés (schuetzph@gmail.com)

I Lisa Caravatti-Poretti, Ospedale Malcantonese, Sessa/Tl, Vertretung SVDE / Représentation ASDD (lep-90@ticino.com)

I Prof. Dr. med. Martin Hiibner, CHUV Lausanne, Vertretung Chirurgie, Beteiligung Ressort Kongresse / Représentant Chirurgie,
Participation Ressort Congrés (martin.hubner@chuv.ch)

M Dr. med. Laetitia-Marie Petit, Hopitaux Universitaires de Genéve, Vertretung Padiatrie, Beteiligung ZKE / Représentante Pédiatrie,
Participation CNC (laetitiamarie.petit@hcuge.ch)

Erweiterter Vorstand / Comité élargi:

I Patricia Imoberdorf, Kantonsspital Winterthur, Koordination ZKE, GESKES/SSNC Bulletin, Administration Website /
Coordination CASCN, Bulletin, Administration Site Web (patricia.imoberdorf@ksw.ch)



GESKES / SSNC - Fortbildungen 2021

GESKES-Kurse / Cours SSNC

(Info: www.geskes.ch / www.ssnc.ch)

Datum / Date | Ort/ Lieu Thema / Sujet Dauer / Durée Organisation
20.01.2021 Basel Vertiefungskurs Klinische Emahrung 1 Tag/jour C. Kiss, R. Kressig & Team
09.03.2021 Luzern Luzerner Erndhrungssymposium Y2 Tag/journée S. Schupp & Team - KS Luzern
19.03.2021 Winterthur Erndhrung im Alter Y, Tag/journée | R.Imaberdorf, C. Sieber & Team
Marz 2021 Geneéve Journée de nutrition 1 Tag/jour TH Collet, L. Genton & Team
29.04.2021 St. Gallen Neue Trends in der linische Eréhrung ', Tag/journée C. Krieger, S. Siegrist & Team
Mai 2021 Geneve Cours suisse de Nutrition et Oncologie 3 Tage/jours L. Genton, T-H Collet & Team
(modules HHII)
20.05.2021 Basel SGAIM / SSMIG Kongress/Congres 1 Tag/jour GESKES/SSNC Vorstand/Comité
Juni 2021 Ticino Nutrizione clinica Y2 Tag/journée D. Bertolotti, F. Vaghi & Team
30.09.2021 Lausanne | Nutrition clinique (Cours de base) Module | 1 Tag/jour A. Kouadio, M. Lafaille & Team
0710.2021 Lausanne Nutrition clinique Y2 Tag/journée | A.Kouadio, M. Lafaille & Team
(Cours d'approfondissement) - Module Il
Okt. 2021 Sion Cours de nutrition Y2 Tag/journée M. Godio, L. Ciutto & Team
Okt. 2021 Lugano Nutrizione clinica ', Tag/journée N. Ossola & Team
Okt. 2021 evt. Zirich Onkologie und Ernéhrung 1 Tag/jour B. Rasch, Fachgruppe Onkologie
SVDE
28.10.2021 Bern Berner Emahrungssymposium Y2 Tag/journée Z. Stanga, A-B. Sterchi & Team
04.11.202 Lausanne Nutrition clinique (Cours spécialisé) - Y2 Tag/journge | A. Kouadio, M. Lafaille & Team
Module Ill
18.11.2021 Lausanne Nutrition clinique spécialisée en soins Y2 Tag/journée 0. Pantet, M. Berger & Team
intensifs
Kurse mit GESKES-PATRONAT - Cours sous PATRONAGE SSNC
Datum / Date | Ort/ Lieu Thema / Sujet Dauer / Durée Organisation
11.02.2021 Geneve Feeding the microbiota 1 Tag/jour L. Genton, J. Schrenzel und Team
15.04.2021 Ziirich Ermdhrungssymposium Geriatrie ', Tag/journée Erndhrungskommission
Stadtspital Waid & Triemli
26. oder Baden Sarkopenie in der Geriatrie Y2 Tag/journée Fresenius-Kabi
21.04.2021
19.-21.05.2021 Basel SGAIM / SSMIG Kongress / Congrés 2 Tage/jours Vorstand/Comité & SGAIM/
SSMIG Org.
24.-26.06.2021 St. Gallen Nutrition 2021 / 20. Dreilénderkongress 3 Tage/jours AKE / DGEM / GESKES-Org.
26.10.2021 Luzern Padiatrisches Erndhrungssymposium 1 Tag/jour S. Schupp, EFP Erndhrungs
Fachgruppe Padiatrie




