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Bericht in der Weltwoche über Long Covid – Befangenheit des medizinischen CEOs der PMEDA AG  

Sehr geehrter Herr Rossini, sehr geehrter Herr Steinbacher  

Mit grossem Befremden haben wir den Weltwoche-Artikeli von Dr. Henning Mast, medizinischen 
CEOs der PMEDA AG, die jüngst bereits durch fehlerhafte medizinische Abklärungen von sich reden 
gemacht hat, zur Kenntnis genommen. Aufgrund von Masts Aussagen in diesem Medienbericht 
müssen wir davon ausgehen, dass die PMEDA befangen ist und somit nicht in der Lage ist, eine 
ergebnisoffene Begutachtung von Betroffenen mit einer Post-Covid-Erkrankung durchzuführen.   

Die Versorgung von Long Covid wird von Mast als “Woke”-Medizin betitelt und den Betroffenen 
voreingenommen eine Versicherungsleistung aufgrund der “nicht zu beweisenden Krankheitslast” 
abgesprochen. Diese rein persönliche Annahmen und Meinungen von Herrn Mast und seiner Firma 
sollte niemals in dieser Form veröffentlicht werden. Ganz abgesehen davon, decken sich seine 
Aussagen in keiner Weise mit den aktuellen Erkenntnissen der Forschung und Empfehlungen zur 
Begutachtung und Versorgung auf diesem Gebiet.   

Die Swiss Insurance Medicine SIM wird am 31. Juli die 2023 die mit der neuesten Studienlage 
aktualisierten Empfehlungen für die versicherungsmedizinische Abklärung bei Post-Covid-19-
Erkrankung auf seiner Webseiteii veröffentlichen. Die vorläufige Version des Fragebogens iii (per März 
2022) widerspricht den von Herrn Mast gemachten Aussagen in allen Punkten.   

Das BAG hat am 1. Juni 2023 zudem die Empfehlungeniv zur Diagnose und Behandlung der Long 
Covid-Erkrankung zur Erfassung der Erkrankung vorgestellt. Auch diese widersprechen den von Mast 
gemachten Aussagen.    

https://weltwoche.ch/daily/schweizer-woke-medizin-zeitgeistige-krankheitsdefinitionen-belasten-das-versicherungssystem-das-neuste-beispiel-heisst-long-covid/
https://www.swiss-insurance-medicine.ch/de
https://www.swiss-insurance-medicine.ch/storage/app/media/Downloads/Dokumente/covid-19/220317_Post-Covid-19-Erkrankung_Empfehlung.pdf
https://www.rafael-postcovid.ch/informations-sante/recommandations-post-covid
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Mittlerweile besteht ein grosser Konsensv unter Spezialisten und Forschenden, dass Long Covid eine 
durch das Virus ausgelöste Multisystem-Erkrankung darstellt, die mit chronischen 
Gefässentzündungen, Mikrothromben und einer Dysregulation des Immun- und des Nervensystems 
und damit verbundenen diversen Schädigungen einhergeht. Long Covid konnte bereits zudem mit 
Hilfe verschiedener Tests visualisiert, erfassbar und objektivierbar gemacht werden:   

• Die Belastungsintoleranz, das Hauptsymptom der Long Covid-Erkrankung kann durch 
den Fragebogen von DePaul (hiervi die deutsche Übersetzung der Charité Berlin) 
objektiviert werden. Dieser Fragebogen wird auch in den BAG-
Behandlungsempfehlungen angegeben.   
• Mittels der Handkraftmessung könnenvii schwere Long Covid-Fälle objektiviert 
werden. Diese Testung wäre einfach durchzuführen und kostengünstig.   
• Schon im Jahr 2021 hat Dr. Pretorius Mikrothromben mit einem Fluoreszenz-
Mikroskop nachweisen können. Hier der Linkviii zur Studie. In Deutschland wird dieser 
Test an einigen Kliniken bereits angeboten.  
• Forschende in Erlangen, Deutschland, konnten mit der Hilfe einer speziellen Software 
die Mikrozirkulation der Augen darstellenix und fanden einen Zusammenhang mit der 
Schwere der Long Covid-Erkrankung sowie potentiellen Biomarkern.   
• In dieser Studiex konnte mittels eines speziellen MRI-Verfahrens nachgewiesen 
werden, dass die Sauerstoffaufnahme bei nicht-hospitalisierten Long Covid-Patienten 
vermindert ist.  
• Hierxi konnten Forschende Long Covid mit Hilfe gewisser Muster von Biomarkern im 

Blut nachweisen.  
• Ebenfalls konnten Autoantikörper bei Betroffenen gefundenxii werden.  
• Die Viruspersistenz konnten Forschende in dieser Studiexiii nachweisen.  

Die aufgeführten Tests sind oft nicht Teil der Standard-Abklärungen in der Schweiz und damit für 
viele Betroffene weder zugänglich noch werden diese von den Versicherungen rückerstattet. Die 
vielen Studien und unterschiedlichen Tests belegen jedoch klar, dass die Erkrankung und ihre 
Krankheitslast existieren.  

Dass diese Tests in der Schweiz nicht zugänglich sind und auch für die Abklärungen selten angewandt 
werden, darf nicht dazu führen, dass Betroffene bei der Begutachtung “bestraft” werden. Dies 
notabene nur aufgrund der Tatsache, dass die medizinische Forschungxiv und die Versorgungxv in der 
Schweiz postinfektiöse Erkrankungen bis jetzt vernachlässigt hat und aus diesem Grund Betroffenen 
keine Hilfe angeboten wird. Patient*innen werden durch unfaire Gutachten im Gegenteil zusätzlich 
stigmatisiert und vollends in die Invalidität und damit in die Sozialhilfe getrieben.   

Es ist inakzeptabel, dass vom BSV und Versicherungen beauftrage Gutachter Berichte von 
kompetenten Kollegen, welche Patienten eng begleiten und die Schwere deren Krankheitslast bereits 
ausführlich dokumentiert haben, abstreiten. Es ist fahrlässig, Betroffenen in Gutachten eine 
Erkrankung und eine Krankheitslast abzusprechen, weil sich der besagte Gutachter nicht die Mühe 
macht, sich auf dem aktuellen Stand der Forschung zu halten und so aus Unwissen, Long Covid als 
“nicht beweisbar” bezeichnet. Begutachtungen sind aus medizinischer Sicht in dieser Form weder zu 
kommentieren noch zu beurteilen. Diesen Grundsatz hat Herr Mast im Artikel der Weltwoche 
missachtet und aus unserer Sicht den Beweiswert und die Unabhängigkeit seiner Gutachtenstelle in 
Frage gestellt oder sogar diskreditiert.  

Schon allein die Fülle an Studien, die in den letzten zwei Jahren zu dem Thema veröffentlicht wurden, 
zeigt auf, dass sich interessierte Ärzte sehr gut über die Ursachen, Diagnostik und 
Behandlungsmöglichkeiten informieren könnten. Es sollte jedoch nicht die Aufgabe der Patienten 

https://www.nature.com/articles/s41579-022-00846-2%22%20/l%20%22Sec12
https://cfc.charite.de/fileadmin/user_upload/microsites/kompetenzzentren/cfc/Landing_Page/PEM_DSQ.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33874961/
https://cardiab.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12933-021-01359-7
https://www.mdpi.com/1422-0067/23/22/13683
https://pubs.rsna.org/doi/10.1148/radiol.220069
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36042189/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34869451/
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/jmv.28364
https://smw.ch/index.php/smw/announcement/view/48
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36852237/
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sein, der Firma PMEDA und speziell ihrem medizinischen CEO Dr. Mast, diese Studien vorzulegen, um 
unvoreingenommen und fair begutachtet zu werden.   

In unseren Augen ist die Firma PMEDA nach diesem Artikel für die Begutachtung von Long Covid-
Betroffenen – und anderer Erkrankungen, bei denen die Objektivierbarkeit anspruchsvoll ist – nicht 
mehr tragbar, da davon ausgegangen werden muss, dass die Gutachter voreingenommen sind.   

Aufgrund der obgenannten Gründe wäre es grobfahrlässig und wegen der existenziellen finanziellen 
Folgen nicht nachhaltig, wenn PMEDA weiterhin tatsächlich kranke Menschen gesundschreibt und 
diese mit ihren Gutachten in die belegt drohende Invalidität treibt. Dies kommt unsere Gesundheits- 
und Sozialversicherungssysteme letzten Endes teurer zu stehen als adäquate faire Gutachten, welche 
den Gesundheitszustand der Betroffenen berücksichtigen und damit eine Stabilisierung des 
Zustandes und eine spätere Wiedereingliederung erlauben.   

Wir fordern, dass PMEDA für Betroffene mit Long Covid keine Gutachten mehr ausstellen darf und 
dass die von ihren Gutachtern bereits erfolgte Beurteilungen von Long Covid-Betroffenen als nichtig 
erklärt werden. Diese müssen bei Bedarf durch eine wirklich unabhängige Institution, welche die 
Existenz und die Krankheitslast von postinfektiösen Erkrankungen nicht abstreitet, reevaluiert 
werden.  

Mit freundlichen Grüssen  

Vorstand Long Covid Schweiz  
Chantal Britt, Florence Isler, Manuela Bieri, Claudia Schumm, Corinne Baudet, Alexandra Utiger  
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