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Formular für die Offenlegung der Mandate/Interessen (Ziff. 12 Organisationsreglement VS) 

Name, Vorname Martinelli Enea 

Funktion pharmaSuisse Vorstandsmitglied, Vizepräsident 

Mandate  

(Verwaltungsrat, Vorstand, Stiftungsrat im Bereich 

Pharmazie, Gesundheitswesen, eHealth) 

Präsident Blistersuisse 

Geschäftsführer Apotheke Weissenau GmbH 

Geschäftsführer Martinelli Consulting GmbH 

Präsident Spitalclub fmi 

Finanzielle oder Eigentümerinteressen 

(Beteiligungen ab 5% der Stimmrechte und 

Eigentumsrechte an Organisationen im Bereich 

Pharmazie, Gesundheitswesen, eHealth) 

Martinelli Consulting GmbH 

Tätigkeiten 

(Anstellung, Aufträge im Bereich Pharmazie, 

Gesundheitswesen, eHealth) 

Chefapotheker Spitäler fmi AG, Geschäftsführer Apotheke Weissenau GmbH 

Drittmittel / Spenden 

(von Apotheken, Ketten, Gruppierungen, 

pharmazeutischen oder anderen Firmen des 

Gesundheitswesens, eHealth) 

- 

Persönliche Beziehungen 

(zu Personen, die in einer Apotheke tätig sind, in 

andere Organisationen des Gesundheitswesens oder 

eHealth und zwar Verwandtschaft 1. Grades und/oder 

Personen im gleichen Haushalt) 

Ehefrau : Michela Martinelli, Betriebsleitung Bahnhofapotheke Interlaken AG (Betrieb der Dr. Bähler Dropa AG) 

Vater : ehem. Aldo Martinelli, Hausarzt in Interlaken 

Bruder : Michele Martinelli, Leitender Arzt Kardiologie Inselspital 

Sonstige Mitgliedschaften 

(Vereine, Verbände im Gesundheitswesen/ Pharmazie 

und dort die Funktion) 

 

Parteien 

(Mitgliedschaft, Funktion innerhalb der Partei, Mandate 

auf Gemeinde-, Kantons- oder Bundesebene) 

- 

Der Unterzeichnende/die Unterzeichnende erklärt die Offenlegung wahrheitsgetreu und vollständig deklariert zu haben. 
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Datum/Date:_____17.02.2025________________ Unterschrift:________ _________________________________________ 

Auszufüllen und einzureichen an: president@pharmaSuisse.org / Wann: jährlich anfangs Jahr und Antritt der Stelle, Änderungen müssen umgehend 

gemeldet werden.  

mailto:president@pharmaSuisse.org

