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Der praktikable Umgang mit neuen 
Risikomanagement-Systemen ist 
Thema der Jahrestagung des Pri-
marärzteverbandes. Mag. (FH) Ju-
lia Horvath wird über das Critical 
Incident Reporting System (CIRS-
medical.at) zur Unterstützung von 
effektivem Risikomanagement im 
Krankenhaus referieren – hier die 
wichtigsten Punkte. 

CIRSmedical.at ist ein nationales Feh-
lerberichts- und Lernsystem, in wel-
ches überregional interessante risiko-
geneigte Ereignisse anonym berichtet 
werden können. Eingehende Berichte 
werden gegebenenfalls anonymisiert 
und danach zur Einschätzung des 
Lernpotenzials bzw. zur Erstellung von 
Lösungsvorschlägen an ausgewiesene 
Experten im Bereich des Risikoma-
nagements weitergeleitet. Nach Pro-
zesskontrolle durch das Bundesinsti-
tut für Qualität im Gesundheitswesen 
(BIQG) werden die Berichte auf www.
cirsmedical.at veröffentlicht und kön-
nen als Grundlage für einen nachhalti-

gen ständigen Verbesserungsprozess 
herangezogen werden. CIRSmedical 
ist somit ein Instrument des Risikoma-
nagements, welches die Entstehung 
einer besseren Sicherheitskultur, in 
welcher Fehler akzeptiert und als Weg-
weiser für Verbesserungspotenziale 
begriffen werden, fördert. In einer sol-
chen Sicherheitskultur kann über Risi-
ken angstfrei gesprochen werden, da 
es kein Fehlergedächtnis gibt und es zu 
keinen Schuldzuweisungen kommt.

Persönlicher Erkenntnisgewinn

CIRSmedical.at wird von der ÖQ-
Med im Auftrag der Österreichischen 
Ärztekammer (ÖÄK) operativ betrie-
ben und vom BIQG im Auftrag des 
Bundesministeriums für Gesundheit 
(BMG) evaluiert. Am 6. November 
2009 in Betrieb genommen, beinhaltet 
es bereits über 100 veröffentlichte Be-
richte und eine Fülle an Expertenstel-
lungnahmen und Leserkommentaren.

Die benutzerfreundliche Handha-
bung des Systems und das zeitnahe 

Feedback durch Expertenstellungnah-
men in Form von ergänzenden Lö-
sungsvorschlägen ermöglichen die 
optimale Nutzung der Lernplattform.

Zur Förderung des persönlichen 
Erkenntnisgewinns wird es zukünftig 
möglich sein, nach dem Lesen von 
Berichten über ein E-Learning-Tool 
fallspezifische Fragen zu beantwor-
ten, welche mit der Vergabe von Fort-
bildungspunkten versehen sind.

Ziele von CIRSmedical.at 

Wichtige Ziele von CIRSmedical.at 
sind z. B. die Enttabuisierung von Feh-
lern, da sie durch das anonyme Berich-
ten indirekt öffentlich und damit an-
sprechbar gemacht werden, die Kom-
petenzentwicklung im Umgang mit 
Fehlern und der organisationsüber-
greifende Erfahrungsaustausch.

Das bloße Vorhandensein von 
CIRS-Systemen bringt keine Erhö-
hung der Patientensicherheit mit 
sich, jedoch kann das Bearbeiten von 
Berichten in Fortbildungsveranstal-

tungen oder Qualitätszirkeln sowie 
die Nutzung der Lerninhalte für 
Struktur- und Prozessoptimierungen 
(Risikoprävention) zum organisatio-
nalen Lernen im Sinne einer kontinu-

ierlichen Verbesserung beitragen.
Nach über einem Jahr Betrieb von 

CIRSmedical.at konnten etwa 80 Pro-
zent der eingegangenen Berichte ver-
wendet werden und lediglich 20 Pro-
zent wurden gelöscht (wenn dieser 
nicht vollständig, nicht relevant oder 
nicht qualifiziert und somit kein Lern-
effekt gegeben ist). 

Die Zahl der veröffentlichten Be-
richte hat unsere Erwartungen, welche 
sich aus Hochrechnungen im interna-
tionalen Vergleich ergaben, übertrof-
fen. Trotzdem  wünschen wir uns noch 
weitaus mehr Berichte aus allen Berei-
chen des Gesundheitswesens.

Seit Inbetriebnahme des Systems 
wurden 113 Berichte gemäß unserem 
Regelwerk veröffentlicht. Dieses wurde 
von einer strukturgebenden Gruppe, in 
welcher z. B. Vertreter der Patientenin-
teressen, der ÖÄK, des BIQG und des 
Österreichischen Gesundheits- und 
Krankenpflegeverbands vertreten wa-
ren, erstellt. Im Vergleich dazu wurden 
im deutschen System CIRSmedical.de 
seit dem Jahr 2005 394 Berichte zum 
Lesen und Lernen freigegeben.

Die hohe aktive Nutzung des Sys-
tems zeigen auch die 32.446 Zugriffe 
auf die Homepage und die 58 Leser-
kommentare, welche zu veröffent-
lichten Berichten abgegeben wur-
den. Eine redaktionelle Anonymisie-
rung durch eine in dieser Tätigkeit 
weisungsfreie Mitarbeiterin musste 
lediglich in etwa 12 Prozent der ein-
gegangen Fälle durchgeführt werden.

Da in den meisten Fehlerbe-
richts- und Lernsystemen mehr An-
gehörige der Pflegeberufe als Ärzte 
berichten, hat die Teilnahmebereit-
schaft der Ärzte an CIRSmedical.at 
(66 Prozent der Berichte!) einen be-
sonderen Stellenwert für uns.

Fazit

CIRSmedical.at stellt eine Ergän-
zung zu internen Fehlerberichts- 
und Lernsystemen von Einrichtun-
gen des Gesundheitswesens dar, es 
fördert den organisationsübergrei-
fenden Erfahrungs- und Wissensaus-
tausch und trägt zur Erhöhung der 
Sicherheitskultur bei. Die Lernplatt-
form lebt durch Ihre wertvollen Bei-
träge – darum machen Sie’s sicher 
auf www.cirsmedical.at.� n

Praxis
Sicher im Krankenhaus
CIRSmedical.at zur Unterstützung von effektivem Risikomanagement. Von Mag. Julia Horvath

Steuern in der Praxis

Ihre Ordinationsmitarbeiter sind 
das Aushängeschild Ihrer Ordi-
nation und tragen wesentlich zu 
Ihrem Erfolg bei. Da ist es nur 
recht und billig, wenn Sie ihnen 
hin und wieder Prämien zukom-
men lassen, um sie an sich zu 
binden und ihnen für ihren Ein-
satz zu danken. Die Mitarbeiter 
haben damit gleich eine doppelte 
Freude – zum einen, weil ihre 
Kasse klingelt, und zum anderen, 
weil ein Teil dieses zusätzlichen 
Salärs mit nur sechs Prozent be-
steuert wird. 

Die Besteuerung von Sonderzahlun-
gen mit nur sechs Prozent ist das 
größte Steuerprivileg Ihrer Mitarbei-
ter. Der Gewinnfreibetrag, der Ihre 
selbständigen Einkünfte um 13 Pro-
zent schmälert, wurde nur einge-
führt, um für Selbständige wie Sie 
einen Ausgleich zu schaffen. Denn 
der Steuerbonus für Sonderzahlun-
gen ist enorm: Ihren Dienstneh-
mern bringt diese Begünstigung 
ganze 44 Prozent Steuerersparnis im 
Vergleich zum Normaltarif!

Freilich kommt nur ein be-
stimmter Einkommensanteil Ihrer 

Mitarbeiter in den Genuss, mit 
sechs Prozent besteuert zu werden. 
Konkret sind das Urlaubs- und 
Weihnachtsgeld sowie einmalige 
Prämien. Auch betraglich gibt es 
eine Beschränkung: Begünstigt ist 
maximal ein Sechstel des laufenden 
Bruttoeinkommens (d.h. das soge-
nannte Jahressechstel). Alles, was 
über dem Jahressechstel liegt, wird 
mit dem „normalen“ Steuertarif be-
steuert. 

Beispiel: Sie gewähren Ihrer lei-
tenden Mitarbeiterin eine Einmal-
prämie, weil das Jahr 2010 so erfolg-
reich war. Wenn diese Mitarbeiterin 
ihr Gehalt in 14 gleich großen Teil-
beträgen erhält und der Jahresbo-
nus als einmalige Prämie zusätzlich 
ausbezahlt wird, dann ist er voll zu 
versteuern. Besser für Ihre Mitar-
beiterin ist es, wenn die Prämie auf 
14 laufende Bezüge aufgeteilt wird, 
weil so zwei dieser 14 Teilbeträge als 
sonstiger Bezug mit nur sechs Pro-
zent zu versteuern sind.  

Dieses Vorgehen ist gang und 
gäbe. In der Praxis kommen so so-
wohl bereits verdiente Prämien 
(beispielsweise das Abrechnungs-
geld für 2009 wurde 2010 in 14 Teil-

beträgen ausbezahlt) als auch Vor-
auszahlungen (z.B. die Prämie für 
2010 wurde in 14 Teilbeträgen akon-
tiert) zur Auszahlung. 

Optik allein ist zu wenig 

Das jüngste Lohnsteuerproto-
koll versagt nun der nachträglichen 
Auszahlung von Prämien den Steu-
erbonus. Wenn Sie einem Ordinati-
onsmitarbeiter den Bonus für 2010 
erst im nächsten Jahr in 14 Teilbe-
trägen auszahlen, soll der Bonus da-
her dem normalen Steuertarif un-
terliegen. Der Grund für diese geän-
derte Sichtweise: Ihr Mitarbeiter hat 
Anspruch – d.h. einen Rechtstitel – 
auf das Geld. Mit der Einräumung 

dieses Rechts gilt das Geld als zuge-
flossen. Durch die laufende Auszah-
lung im Nachhinein können Sie für 
ihn keinen Steuerbonus schaffen.

Obacht bei Prämienzahlungen 

Um kein Risiko bei Lohnsteuer-
prüfungen einzugehen, ist es rat-
sam, Prämien zu akontieren, da die 
Akontozahlungen nach wie vor das 
Jahressechstel erhöhen. Eine etwai-
ge Prämienrestzahlung könnte als 
sonstiger Bezug abgerechnet wer-
den. Nehmen Sie Abstand von nach-
träglichen Auszahlungen bereits er-
worbener Prämienansprüche, diese 
werden von der Finanz nicht mehr 
akzeptiert!

Wenn Sie Ihren Mitarbeiter durch 
eine Prämie eine Freude bereiten 
wollen, empfehlen wir Ihnen, das mit 
Ihrem Steuerberater abzusprechen,  
denn auf die 44  Prozent Steuerer-
sparnis sollen Ihre Mitarbeiter nicht 
verzichten müssen! � n

Mag. Susanne Glawatsch ist 
Prokuristin der Steuer- und Unter-
nehmensberatungskanzlei MedPlan. 
susanne.glawatsch@medplan.at

Eingeschränkter Steuerbonus für Prämien
Eine nachträgliche Auszahlung bereits erworbener Ansprüche sollte vermieden werden. 

Von Mag. Susanne Glawatsch  
MedPlan
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Mag. (FH) Julia Horvath 
Leitung QS-Koordination, ÖQM® & 
CIRS, ÖQMed-Österreichische Ges. 
für Qualitätssicherung & Qualitäts-
management in der Medizin GmbH

„Ein Ziel ist  
die Enttabuisierung 
von Fehlern.“

Info-Kasten

Risikomanagement im 
Krankenhaus – Jahrestagung 
des Verbands der Ärztlichen 
Direktoren & Primarärzte 
Österreichs

29. Jänner 2011, 8:30 – 16:00 Uhr
Schloss Mauerbach,  
Herzog Friedrich-Platz 1,  
3001 Mauerbach
Für den Besuch werden 
6 DFP-Punkte für  
„Freie Fortbildung“ vergeben.

Nähere Infos: 
www.leitendekrankenhausaerzte.
at, Anmeldung vor Ort
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CIRSmedical.at stellt 
eine Ergänzung zu 
internen Fehlerbe-
richts- und Lernsys-
temen von Einrich-
tungen des 
Gesundheitswesens 
dar. Diese Lernplatt-
form lebt durch Ihre 
wertvollen Beiträge.


