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Seinen Garten pflegen

Editorial

Der Frihling ist die Jahreszeit der Erneuerung.
Gerade jetzt sollte man sich um seinen Garten
kiimmern, sich von den Bliiten bezaubern las-
sen, sich tber die kommende Ernte freuen und
gleichzeitigbereitsan nichstesJahrdenken.Jetzt
sieht man auch die Resultate der vergangenen
Strategie und man muss sich die Massnahmen
tberlegen, welche den Ertrag in der Zukunft
noch verbessern kénnten.

uch wenn fiir das Netzwerk Medicus Mundi
Schweiz die Resultate firs Jahr 2011 erfreulich
und dic Perspekrive fars 2012 ermurigend sind, so

wissen wir bereits jetze, dass wir die kommenden Ent-
wicklungen vorwcgnchmcn und unsere Organisatio»
nen auf eine Welt vorbereiten miissen, die sich weiter
verindert. Was wollen wir in Zukunft ernten? Wenn
unser Garten Obstbiume besitzt, miissen wir uns fra-
gen, welche Friichte tragcndcn Biume ersetze gchércn
Welche neuen Sorten wollen wir entwickeln ? Welche
Biume wollen wir crhalten und wie missen sie ge-
schnitten werden, um die nach Qualicic und Quanticie
gcwﬁnschtcn Frichte zu erhaleen?

Unsere Ernte héingt von noch weiteren Elementen als
nur der Strategie ab. Werden wir die Mittel fiir unsere
Ambitionen haben? Werden wir in der Lage scin auf
dic Erwartungen unscrer Partner zu antworten? Wer-
den wir in der Lagc sein die kommenden Entwicklun-
gen vorwegzunchmen? Welche Stirken kénnen wir
mobilisieren, um unsere Ziele zu verfolgen?

D er Garten von Medicus Mundi Schweiz brauche
nach unserer Auffassung kein vollumfingliches
Neuarrangement oder cine Refle-
xion tber eine Ncucntwicklung.
Aber er braucht einen kontinuier-
lichen Unterhalt und aufmerksa-
me Pﬂcge. Unser Humus ist unser
individuelles  Engagement.  Dic
Garantie cines crgicbigcn Wachs-
tums licgt in den Anstrcngungen
unserer Netzwerkmitglieder. Und
unser Diinger ist die wiederholte
Unterstitzung  unserer  Parener.
Vielleicht wiirden cinige Meisen
die Produktivitit unseres Obst-
gartens noch erhohen. Kénnen
wir ihnen noch einen Nistplatz
cinrichten?

Das Netzwerk Medicus Mundi
Schweiz stehe nicht im Schatten
des Raureifs. Aber cine gut durch-
dachte und mit einem realistischen
Akrtionsplan abgcstﬁtztc Strategic
wird es uns erlauben, unseren Zie-
len und Idealen zu folgen wic auch
unseren Einfluss zu erweitern.
Im Innersten des Netzwerk stehe
noch immer der gleiche Anspruch: Dic Gesundheit
tir alle — iiberall. Dazu brauchen wir starke Wurzeln,
gesunde Aste und gepflegre Knospen. So werden wir
neuc chigc gcdcihcn schen und unser Garten wird
die erwarteten, schénen Frichte tragen.

Unter der Leitung des Vorstandes und in enger Zu-
sammenarbeit mit der Geschiftsstelle werden wir
dic neue Strategic des Netzwerks Medicus Mundi
Schweiz vorbereiten.

Thomas Vogel
Prisident des Netzwerks Medicus Mundi Schweiz
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Advocacy —

ein Fall fir MMS

2011 war ein Jahr der Weichenstellungen fiir die
kiinftige Ausrichtung der schweizerischen Ent-
wicklungs-und Aussenpolitikim Bereich Gesund-
heit. Das Netzwerk Medicus Mundi Schweiz war
aktiv mit dabei.

wei Entwicklungen trafen im Jahr 2011 aufeinan-

der und hielten die Mitglicdcr des Netzwerkes
und die Gcschﬁﬁslcitung auf Trab: der Entscheid des
Netzwerkes Medicus Mundi Schweiz, vermehrt zu
entwicklungspolitischen Fragen zur Gesundheitszu-
sammenarbeit und globalcn Gesundheit mitzuwirken
cinerseits und die akruellen Ercignissc auf schweizeri-
scher politischer Ebene andererscits, insbesondere die
Ausarbeitung der Botschaft zur internationalen Zu-
sammenarbeit 2013-2016 und die Revision der Schwei-
zerischen Gcsundhcitsausscnpolitik.

Grundlagen schaffen

Um rechezeitig und vorausschauend die relevanten
Gesundheitsthemen aufzugreifen und als Gesprichs-
partner aus der Zivilgcsc”schaft fundiert in den Dia-
losg7 zZu globalcr und internationaler Gesundheit cinzu-
grcifcn braucht das Netzwerke MMS Daten und eine
gemeinsam  crarbeiter  akeuclle
Position zu den zentralen Themen.
Im Januar 2011 ertcilee MMS dem
Swiss TPH den Auftrag fiir eine
Umfeldanalyse zu den aktuellen
Encwicklungen und  kiinftigen
Hcrausfordcrungcn tir die glo—
bale Gesundheit. Die Initiative
war von der MMS-Arbeitsgruppe
«Lobby fiirr Gesundheit> ausge-
gangen, ciner Arbcitsgruppc mit
VertreterInnen von den Mitglicd»
organisationen  (Schweizerisches
Rotes Kreuz, SolidarMed, No-
vartis Foundation, Swiss TPH und

Enfants du Monde).

«Wenn das Netzwerk als cine
Stimme wahrgenommen werden
will, muss ein System gefunden
werden, das die Impulse der Mie-
glicdorganisationcn aufnimmes,
hatte uns anlisslich der Mitglic»
derversammlung im Mai 2010 ¢in
Mitglied in Auftrag gegeben. Im
Februar 2011 lud MMS alle Mit-
glicdcr des Netzwerkes zu einem
Round Table zur Reflektion und
Diskussion der Umfeldanalyse cin.
Am Workshop im Mai crarbeite-
ten die Mitglicdcr des Netzwerkes
die Grundziige der Position des
Netzwerkes zur schweizerischen Entwicklungs- und
Aussenpolitik. Am Symposium zu «Gesundheit - cine
Menschenrecht» im November 2011 konnte das Po-
sitionspapicer des Netzwerkes einer breiteren Offent-

lichkeit vorgestelle werden.

Unsere Anliegen eingeben

Im September 2011 lud die DEZA zur Vernchmlassung
Zur ncucn BOtSChaF{ zur intcrnationa[cn Zusammcn‘
arbeit 2013 - 2016 cin. «Dies ist cin Fall fiir MMS»,
schrieb Joel Meirvon SolidarMed in einem kurzen Mail.
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Die Arbcitsgruppc «Lobby fiir Gesundhcit» crarbeite-
te auf der Grundlagc des Positionspapiers cine Stcllung-
nahme, in dem MMS cine verstirkees Engagement der
Schweiz fiir Gesundheit als Menschenreche forderte:
alle Menschen brauchen Zugang zu Gesundheitsdiens-
ten, die Gesundheitssysteme miissen gestirke und die
Zivilgesellschaft in dic Erarbeitung von Politiken und

dcrcn Umsctzung Cinbczogcn wcrdcn.

In der neuen Botschaft, die im Sommer 2012 ins Parla-
ment komme, wird Gesundheit neu als globales Thema
anerkannt und cinige Anlicgcn des Netzwerkes MMS
aufgenommen. Jetzt engagiert sich das Netzwerk dafiir,
dass das Parlament das grosse Paket auch annimmt.

Die Revision der Schweizerischen Gesundheitsaussen-
politik (GAP) und dic Erarbeitung der neuen blicb
wcitgchcnd cine Sache der Amter: Bundesame fur Ge-
sundheit (BAG), DEZA und Politischen Abteilung V des
EDA. Das Netzwerk MMS hatte seine Anliegen schrift-
lich und am «Thematische Dialog Gesundheit> mic
der DEZA im August 2011 miindlich Cingcgcbcn. Der
tiberraschend grosse Aufmarsch der thzwcrkmitglci»
der am Dialog, ihre aktive Teilnahme und differenzier-
ten Voten zeigten, dass dic Micglieder des Netzwerkes
dic Gesundheitsaussenpolitik der Schweiz ihre Sache
verstehen und mitreden wollen.

Der formelle Einbczug zivilgcscllschaftlichcr Organi-
sationen in die Diskussion crfolgtc erst im November
2011, einem sehr spaten Zeitpunkt mit wenig Gestal-
tungsspiclraum. Das rege Interesse der Netzwerkmit-
glieder an der Debatte wurde aufgenommen und neues
Instrument gcschaffcn: «Instrument 6: chclméssigcr
Austausch mit Stakeholdern». Medicus Mundi Schweiz
wird explizic als wichtiger NGO-Akteur erwihnt. «Ich
denke, dass MMS/wir alle da noch ziemlich akriv blei-
ben missen in dieser Sache, damit der Einbczug der
NGOs nicht zu einer Alibitibung wird,» bringt es ¢in
Mitglied des Netzwerkes auf den Punke.

Initiativen von Mitgliedern
aufnehmen

Als am 22. November 2011 der Globale Fonds zur
Bekimpfung von Aids, TB und Malaria (GFATM)
die Funding»Rundc 11 strich, wandten sich zwei Part-
nerorganisationen von aidsfocus.ch (Solidarmed und
FEPA) an dic Geschiftsleitung. Sie drickeen die Be-
sorgnis ihrer Partner tiber drohende Kﬂrzungcn in den
Aidsprogrammen wegen finanzicller Engpisse aus und

wiinschten von aidsfocus.ch, in dieser Sache aktiv zu
werden und licferten die notwendigen Informationen.
aidsfocus.ch hat mit dem Direktor der DEZA, Martin
Dahinden und weiteren Vertretern der DEZA und dem
Globalen Fonds den Dialog gcsucht. Die Fordcrung von
aidsfocus.ch, den Beitrag der Schweiz an den Globalen
Fonds substantiell zu erhohen, istin der neuen Botschaft
zur internationalen Zusammenarbeit 20132016 aufgc—
nommen worden.

In den nichsten Jahren wollen wir dic Umsetzung der
versprochenen Erhéhung des Schweizer Beitrags auf-
merksam verfolgen. Die Schweiz soll sich zudem inhale-
lich engagicren, z.B. zur Achtung der Menschenrechte

und zur Beteiligung der Zivilgescllschaft.

Ein Schliisselelement im Engagement
fiir Gesundheit fiir alle

Advocacyist fir das Netzwerk Medicus Mundi Schweiz
cin Schlisselelement im Engagement fir das Recht auf
Gesundheit. Damic erhile das Netzwerk zunehmend
Profil als Stimme zivilgesellschaftlicher Organisationen
zu Gesundheit fir alle. Einige Mitglicdorganisationen
machen ihre Advocacy explizit via das Netzwerk Me-
dicus Mundi Schweiz, andere gcbcn ihre cigcncn Posi-
tionen in Abstimmung mit dem gemeinsamen Grund-
lagcnpapicr cin. «Solche gemeinsamen Positionspapicrc
und Dialogc sind cine der Stirken des Netzwerkes und
Motivation zur aktiven Mitglicdschaft», betont Verena
Wieland vom schweizerischen Roten Kreuz, seic 2011
Mitglied des Vorstandes MMS.

Helena Zweifel
Ge;chdﬁy‘iihrerm des Netzwerk Medicus Mundi Schweiz und
Koordinatorin der ]'}sz/‘)/ﬂttform ﬂz’d.cfams. ch
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Chronische Krankheiten:

MMS als zentraler zivilgesellschaftlicher Akteur

Das Netzwerk Medicus Mundi thematisierte
2011 auf verschiedenen Ebenen die globale

O]]ém/ich/emmrbdl:

Das Online-Dossier zum Thema stiess in Fachkreisen auf

Dimension der chronischen Krankheiten.

creits seit einiger Zecitweist das Netzwerk Medicus

Mundi Schweiz darauf hin, dass die chronischen
Krankheiten auch fir Entwicklungs- und Schwellen-
linder zu cinem zunchmenden Problem werden. Be-
reits 2007 wurde dem Thema ein MMS Bulletin gewid-

met, 2009 fand auch ein Symposium dazu statt.

Mit dem High Level Meeting gegen niche-ibertragbare
Krankheiten der UNO bot sich dem Netzwerk Medicus
Mundi Schweiz dic Méglichkeit das Thema auf verschie-
denen Ebenen zu porticren. Entscheidend dafir war
dic Glaubwiirdigkeit des Netzwerks, die darauf beruhe,
dass MMS verschiedene kompetente Fachleute in den
Mitglicdorganisationcn vereinige und das Thema Chro-
nische Krankheiten bereits iiber lﬁngcrc Zcit bearbeitet.

Diese Faktoren konnte MMS in verschiedenen Bereichen

crfolgrcich ausspiclcn:

hohe Resonanz und Anerkennung,

Medienarbeit:

MMS vermittelte Meinungsbeitra-
ge von jcwcils zwel Mitglicdorga—
nisationen in der Neuen Ziircher
Zcitung und der Le Temps. Orga-
nisationsspezifische Perspektiven
wurden durch cine enge Zusam-
menarbeit mit der Geschiftsseelle
von MMS mit globalen Perspek-
tiven verkniipft. Soweit MMS die
Medienberichte iiber das Thema
iiberblicken kann, handelte es
sich bei diesen Beitrigen um dic
cinzigen Berichee in der Schweiz,
welche den UN—Gipr[ themati-
sierten.

Fachlicher Austausch 1:

Innerhalb des Netzwerks wurde
cin Round Table durchgefiihre, der
zu einer gemeinsamen Pcrspcktivc
verschiedener Organisationcn auf
den UN-Gipfel gefiihre har.

Fachlicher Austausch 2:

Public Health Schweiz hat zudem
cinen  Workshop-Vorschlag  des
Netzwerks MMS zum  Thema
«Chronische Krankheiten ohne
Gesundheitspersonal behandeln» als relevant taxiert.
Der Workshop wurde zusammen mit einem Wissen-
schaftler des HUG/SMIH und ciner Vertreterin des
Schweizerischen Berufsverbandes Pflege (SBK) zu
cinem konkreten Projckein Togo durchgcﬁ'jhrt.

/\/[ilwiréung in der Schweizer Dz’/fgﬂlz’on am Hz'g/a Level
Meeting:

Das BAG und dic DEZA éffneten die Delegation am
High Level Mecting der UNO fiur zivilgesellschafe
liche VertreterInnen. MMS war durch all seine Akti-
vititen in dieser Sache so positioniert, dass es auf der
Hand lag, cinEn Vertreterln des MMS-Vorstandes in
die Dclcgation aufzunchmen.

Martin Leschhorn Strebel
Gfsfbaﬁyleimngsmig/ifd
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Das Netzwerk MMS in Stimmen und Zahlen

Medienberichte und Statistisches

Anzahl Medienberichte tiber das Netzwerk MMS oder
durch die Geschiftsstelle ausgeléste Medienberichee: 29

€ Das Recht auf Gesundheit ist ein einfach verstin-
dliches und klares Rechtd), sagt Thomas Vogel, der
Prisident des Netzwerks Medicus Mundi Schweiz.
Niemand kénne bestreiten, dass es wichtig ist, und nie-
mand kénne es bckémpfcn, sagt Vogcl.

(Die Wachenzeitung, 10. November 2012)

& Fast Food erobert mittlerweile auch die En-
twicklungs-und Schwellenlinder. Die  zunchmende
«Vcrwcstlichung» hat dazu gcﬁihrt, dass immer mchr
Menschen in drmeren Lindern an den Folgcn sterben.
Experten gchcn von 30 Millionen Toten durch Dia-

betes, Herzleiden und Krebs aus. >
(Interview ﬂuf th[fé[arﬁn mit Martin Leschhorn Strebel,
Netzwerk Medicus Mundi Schweiz)

&Nichtiibertragbare,

twickeln sich weleweit zu einer Gefahr fiir die soziale

chronische Krankheiten en-

und wirtschaftliche Entwicklung. Die UNO widmet
ihr cine Gipfelkonferenz in New York - allerdings mit
ciner zu cingeschrinkeen Perspektive. 2>

(Lead zu einem von MMS initiierten Meizmng;/lmmg n

der Newen Ziircher Zeitung, 6. Oktober 2011)

&CLes pays pauvres qui s engagenta lutter contre les MNT

ne devraient pas avoir choisir entre prévention et soins.
(Editorial du Réseau MMS dans
«Le Temps», 30 seprembre 2011)

& Gesundheit ist ein Menschenrecht, trotzdem ster-
ben in Entwicklungsléndcrn jiihrlich Millionen von
Menschen an Krankheiten, die cigcntlich leiche behan-
delbar wiren. Das sollte in der Schweizer Entwicklungs-
politik mehr beriicksichtige werden, fordert Medicus
Mundi Schweiz, das Netzwerk Gesundheit fir alle. In
cinem Positionspapier vcrlangt Medicus Mundi vom
Bundesrat, sich weleweit stirke sich fiir das Reche auf
Gesundheit cinzusetzen. »»

(Radio RaBe, 9. November 2011)

MMS und die sozialen Medien

MMS auf Facebook:
bttps//wwwﬁcebayk com/Network MMS

ﬂ MMS auf Twitter:
Ll - twitter.com/Netzwerk_ MMS

Mitglieder 2009 2010 2011
Anzahl Mitgliedorganisationen MMS 43 43 45
Anzahl Einzelmitglieder MMS 176 172 161
Anzahl Mitgliedorganisationen aidsfocus.ch 33 31 30
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Kleiner Gewinn

Finanzbericht

Im Berichesjahr  schliesst  dic Rcchnung mit
CHEF 2'575.05 im Plus und leicht besser als budge-
dert. Die Finanzlage des Netzwerks ist also weiterhin
solide. 2011 investierte MMS ins Fundraising, um cine
breitere finanzielle Basis zu erhalten. Dies hat allcrdings
noch keine Friichte getragen. Weiterhin zeigt sich, wie
schwierig es ist, Dritemittel fir cine auf die Schweiz

konzentrierte Netzwerkarbeit zu erhalten.

Edgar Widmer Fonds

Aus dem Edgar Widmer Fonds gcwéihrtc der MMS
Vorstand auf Antrag des Netzwerks Medicus Mundi
International (MMI) CHF 10000 fir Massnahmen
zum aktiveren Einbezug der afrikanischen Netzwerk-
mitglieder in das Netzwerk MMI in den Jahren 2011
und 2012. Der Bestand des Edgar Widmer Fonds be-
trigt per 31. Dezember 2011 CHF 27°866.15.

‘Thomas Vogel, Prisident
Vreni Wenger-Christen, Qudstorin
Martin Leschhorn Strebel, Geschifisteitungsmitglied

Revisionsbericht

Als Revisionsstelle von Medicus Mundi Schweiz hat
dic Copartner Revision AG die Jahresrechnung (Bi-
lanz, Betricbsrechnung, Rechnung aber dic Verinde-
rung des Kapitals und Anhang) des Vercins fiir das
am 31. Dezember 2011 abgcschlosscnc Gcschiiftsjahr
gepriift. In deren Beriche vom 29. Mirz 2012 zur cin-
gcschrénktcn Revision an die Mitg]icdcrvcrsammlung
wird fcstgchaltcn, dass die Revisoren bei der Revision
niche auf Sachverhalte gestossen sind, aus denen sic
schliessen miissten, dass die Jahrcsrcchnung kein den
tatsichlichen Verhilenissen cntsprcchcndcs Bild der
Vermogens-, Finanz- und Ertragslagc in Ubereinstim-
mung mit Swiss GAAP Kern FER und FER 21 vermit-
teltund nicht Gesetz und Statuten entspricht.

Bilanz 2011
31. Dezember 2011 Vorjahr
Aktiven CHF CHF
Umlaufvermogen
Flussige Mittel 129'480.48 141'057.36
Wertschriften 95'636.20 97'106.10
Forderungen gegentiber staatlichen Stellen 119'000.00 101'303.53
Forderungen gegenuber Dritten 22'645.79 21'733.71
Verrechnungssteuer 670.63 767.62
Transitorische Aktiven 1'887.25 1'887.25
369°320.35 363'855.57
Anlagevermégen
Mietzinsdepot 550.00 550.00
Biiromobiliar 4622.21 100.00
5'172.21 650.00
Total Aktiven 364’505.57 389'745.69
Passiven CHF CHF
Kurzfristiges Fremdkapital
Kreditoren 14'967.45 20481.16
Sonstige Verbindlichkeiten 25'355.85 22'092.25
Transitorische Passiven 3'140.00 3'260.00
43'463.30 45'833.41
Langfristiges Fremdkapital
Rickstellung Projekte Interportal 21'751.70 8'565.90
21’751.70 8'565.90
Fondskapital (zweckgebundene Fonds)
Edgar Widmer Fonds 27'866.15 32'152.00
27°866.15 32°152.00
Organisationskapital
Erarbeitetes freies Kapital 29'063.79 33'176.73
Freier Fonds neue Projekte 117'224.90 116'342.80
Freier Fonds laufende Programme 132'547.67 132'547.67
Jahresgewinn/-verlust 2'575.05 -4'112.94
281°411.41 277°954.26
Total Passiven 374'492.56 364°505.57
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Betriebsrechnung 2011

2011 Vorjahr
Ertrag CHF CHF
Ertrag Geschiftsstelle
Mitgliederbeitrage Organisationen 24'500.00 24'500.00
Mitgliederbeitrage Einzelpersonen 11'490.00 12'710.00
Spenden 7'933.20 3'456.00
Spenden zweckgebunden 5'000.00 5'000.00
Mandat BAG 4'950.00
Ausserordentlicher Ertrag 13.84
48'923.20 50°629.84
Ertrag Aktionen
Ertrag aidsfocus.ch 127'899.13 154'218.61
Ertrag Bulletin 4'000.00 78'913.00
Ertrag Internet/Newsletter 50.00 15'500.00
Ertrag SDC-Health 9'710.15
Ertrag Workshop 6'000.00 8'100.00
Ertrag Symposium 54'281.50 49'220.50
Ertrag Capacity Building 4'950.00
Ertrag Health Training 18'000.00 41'500.00
Ertrag Offentlichkeitsarbeit 122'450.00 30'000.00
Ertrag Innovation/Projektentwicklung — DEZA Beitrag 10'000.00
Ertrag Netzwerkentwicklung — DEZA Beitrag 20'000.00
Ertrag DEZA Mandat Health Calendar 16'000.00
Ertrag Mandat MMI Geschiftsstelle 75'363.64 64'694.38
Ertrag Advocacy 23'000.00
Ertrag Interportal 50'950.00 54'018.65
Ertrag Externe Evaluation 18'092.00
527°994.27 528'917.29
Total Ertrag netto 576'917.47 579°547.13
2011 Vorjahr
Aufwand fiir die Leistungserbringung CHF CHF
Aufwand Aktionen (nur externer Aufwand)
Aufwand aidsfocus.ch 23'072.87 63'840.53
Aufwand Bulletin 39'968.67 43'792.96
Aufwand Internet/Newsletter 2'569.17 3'193.30
Aufwand SDC-Health 710.15
Aufwand Workshop 210.00 2'919.95
Aufwand Symposium 27'883.15 30'389.55
Aufwand Beitrage an Aktionen MMI 9'285.85 360.00
Aufwand Health Training 762.25 1'512.65
Aufwand Offentlichkeitsarbeit 11'868.59 8'982.35
Aufwand Netzwerkentwicklung 1'327.00
Aufwand Interportal 50'950.00 54'018.65
Aufwand Advocacy 23'101.38
Externe Evaluation 18'092.00
Minderertrag Schlussabrechnung DEZA 26'948.62
190°998.93 254'760.71
Administrativer Aufwand Geschiftsstelle
Personalaufwand 322'518.20 292'487.28
Mietzinsaufwand 13'500.00 13'500.00
Mobiliar, Unterhalt und Reparaturen 2'934.71 1'760.41
Abschreibungen auf Mobiliar und Gerite 887.79
Betriebs- und Verwaltungsaufwand 17'134.91 18'336.32
Spesen und Werbeaufwand 19'768.30 9'313.80
Organisationsentwicklung: Interne Evaluation 0.00 0.00
Beitrdge an Organisationen 8'759.60 11'242.34
Ausserordentlicher Aufwand 1'575.38 1'300.00
387°078.89 347°940.15
Total Aufwand 578°077.82 602'700.86
Zwischenergebnis | -23’153.73 57°041.90
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Finanzergebnis CHF CHF
Zinsertrag 237.80 256.25
Wertschriftenerfolg 882.10 -2'259.20
Kapitalzinsaufwand -788.25 -702.49
331.65 -2'705.44
Zwischenergebnis 2 -828.70 -25’859.17
Fondsergebnis CHF CHF
Zweckgebundene Fonds
Zuweisung an Edgar Widmer Fonds aus zweckgebundenen Spenden -5'000.00 -5'000.00
Verwendung von Edgar Widmer Fonds 9'285.85 360.00
4'285.85 -4'640.00
Freie Fonds
Zuweisung an Fonds neue Projekte -882.10
Entnahme von Fonds neue Projekte 2'259.20
Zuweisung an Fonds laufende Programme
Verwendung von Fonds laufende Programme 24'127.03
-882.10 26'386.23
Jahresgewinn/ -verlust 2’575.05 -4’112.94
Zuweisung an erarbeitetes Kapital
(Antrag des Vorstandes an die Mitgliederversammlung)
Rechnung iiber die Verdnderung des Kapitals
Bestand per Bestand per
01.01.2011 Ertrige intern Zuweisung Entnahmen 31.12.2011
Mittel aus Eigenfinanzierung CHF CHF CHF CHF CHF
Erarbeitetes Freies Kapital 29'064 29'064
Freier Fonds neue Projekte 116’343 882 117225
Freier Fonds laufende Projekte 132'548 132’548
Jahresergebnis 2'575 31'639
Organisationskapital 277955 - 3’457 - 281412
Mittel aus Fondskapital
Edgar Widmer Fonds 32'152 5'000 -9'286 27'866
Fondskapital mit einschrinkender Zweckbindung 32’152 - 5000 -9°286 27°866
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Anhang zur Rechnung 2011

Rechnungslegungsgrundsitze

ic Rechnungslegung erfolge nach Massgabe der

Fachempfehlungen zur Rechnungslegung (Swiss
GAAP FER) und entspricht dem schweiz. Obligationen-
recht und den Bestimmungen der Statuten. Die Jahres-
rcchnung7 vermittelt cin den tatsichlichen Verhilenissen
entsprechendes Bild der Vermogen-, Finanz- und Ertrags-
lage des Netzwerkes Medicus Mundi Schweiz (MMS).

Bilanzierungs- und Bewertungs-

grundsitze

F/ﬂxﬂge Mittel- Zum Nominalwert in Schweizer Franken
Die ﬂﬁssigcn Mittel umfassen Kasse, Postcheck- und
Bankguthaben. Sie werden zum Nominalwert bewertet.

Wertschrifien: Zwei Bankdepots bei der Basler Kantonal-
bank in CHE, zum Kurswert bewertet.

1\/Iielzz'mdepof: zinslos

Biiromobiliar/IT: Die Bewertung der Sachanlagen erfolgt zu
Anschaffungskosten abziiglich der betricbswirtschaftlich
notwcndigcn Abschrcibungcn. Dice Abschrcibungcn wer-
denlinear iiber die wirtschaftliche Nutzungsdaucr des An-
lagegues vorgenommen. Diese wurde wic folge festgelegt:
Biiromobiliar: 5 Jahre  EDV: 3 Jahre

Projekse Interporial: Medicus Mundi Schweiz fithre als
Untcrbuchhaltung die Buchhaltung von Interportal.
Transaktionen in Zusammcnhang mit der Tatigkeit von
Incerportal widerspicgeln sich in der Buchhaltung von
MMS. Die Position Riickstellung Projekee Interportal
stelle eine Rﬁckstcllung fir cin a“fﬁlligcs Guthaben des
Projektes Interportal dar. MMS kann tber das Geld
weder bestimmen noch verfiigen. Dic Position Riick-
stellung Projeke Interportal bring in der Bilanz somit
cine Schwankungsgréssc zwischen cinzelnen Jahren
zum Ausdruck.

Fyeier Fonds neue Projekte: Risikokapital fiir neue Projekee und
wegweisende Initiativen von Medicus Mundi Schweiz.
In ciner akuten Notlagc konnen die Mittel des Fonds
fur die Existcnzsichcrung von Medicus Mundi Schweiz
cingeserzt werden. Der Fond wird durch die Ertrige aus
Zinsen und Verrechnungssteuer-Rickerstactungen von
lingerfristigen Geldanlagen (Depots) gedufnet. Die
Entwicklung des Bilanzwertes der léingcrfristigcn Geld-
anlagen wird mit dem Fonds neue Projekee verrechnet.

Freier Fonds laufende Programme: Sicherstellung der laufen-
den durch die DEZA finanzierten Programmc.

Edgar Widmer Fonds: Die Mittel des Fonds werden zur
Unterstiitzung wcgweisendcr Initiativen von Medicus
Mundi International (MMI) sowie fiir Zusammen-
arbeitsprojckee zwischen MMI und Medicus Mundi
Schweiz cingesetzt. In ciner akuten Not]agc konnen die

Mittel des Fonds fiir die Existcnzsichcrung von Medicus
Mundi Schweiz cingesetzt werden.

Nahestehende Organisationen

Gemiss Swiss GAAP FER vertiigt das Netzwerk Medicus
Mundi Schweiz iiber keine nahestchenden Organisatio-
nen. MMS hat weder Tochtergesellschaften noch Partner-
institutionen, bei denen es einen beherrschenden Einfluss
ausiibt. Das Swiss Tropical and Public Health Instituce
(Swiss TPH) fithrtim Mandatsverhilenis die Lohnbuchhal-
tung von Medicus Mundi Schweiz. MMS fithre die Buch-
haltung von IntcrportaL MMS fithre im Mandatsverhilenis
die Geschiftsstelle des internationalen Netzwerkes Medi-
cus Mundi International.

Entschidigung an die leitenden Organe
Sowohl Prisident wic auch Vorstandsmitglieder arbeiten
chrenamtlich und erhalten keine Sitzungsgcldct Insgc—
samt leistete der Vorstand 74 Tage frciwilligc Arbeit zu-
gunsten des Netzwerks Medicus Mundi Schweiz.

Aufwand Mitgliedorganisationen
zugunsten des Netzwerks

Neben den Mitgliedernbeitrigen engagieren sich die Mie
glicdorganisationcn in verschiedener Weise. Sie nehmen un-
cntgcldich an Arbcitsgruppcnsitzungcn teil, stellen kostenlos
Sitzungsraume zur Vertiigung oder finanzieren iiber die cige-

ne Rechnung Referenclnnen an Netzwerkveranstaloungen.

Ausserordentlicher Aufwand
Der ausserordentliche Aufwand umfasst Abschrcibungcn
von nicht mehr einforderbaren Lcistungcn

Kosten der Administration
Medicus Mundi Schweiz bcschéﬁigtc 2011 vier Personen
mit gemeinsam 270 Stellenprozenten. Der administrative
Aufwand betrige CHF 38658351, Darin cingerechnet
sind die vollen Lohnkosten der Geschiftsstelle, die niche
nach Projckmufwand aufgctcilt werden.
Anteil Personalkosten fiir Administration:
178%  57'408.24
Antcil Personalkosten fiir Aktionen, Projekee und Mandate:
82.2% 26510996
100%  322'518.20
szdmifmg: 2011 wurde mittels cines externen Beratungs-
mandats CHF 13413.60 in den Bereich Stiftungsfundrai—
sing investiert.

Eventualverpflichtungen

Per Bilanzstichtag bestchen keine Evencualverpflichcungen.

VVz’cbtz’ge Ereignisse nach dem B i/mzzxtichmg: Keine.
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