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Ärzte Woche

Social Media und Internet -  
eine neue Art des Dialogs?
„Wenn ein Arzt zu mir sagt: ‚Was haben Sie für Unsinn im Internet gefunden?’, steh ich auf und geh!“ Von M. Endemann 

Die Veränderungen, die das In-
ternet im Gesundheitsbereich 
hervorgerufen haben, betreffen 
Ärzte genauso wie Patienten, 
Pharmafirmen genauso wie Re-
gierungen. Zum diesjährigen 
Kongress „Doctors 2.0TM & 
You“ waren Ende Mai über 400 
Teilnehmer nach Paris gekom-
men, aus allen Kontinenten und 
Branchen: Ärzte, Pfleger, E-Pa-
tienten, Marketingvertreter und 
PR-Fachleute aus Pharmain-
dustrie, Spitälern, Marketing-
agenturen und Start-ups im 
Healthcarebereich sowie viele 
andere.  Was die Teilnehmer die-
ses Kongresses vereinte, ist die 
Bereitschaft, Wissen und Erfah-
rungen weiterzugeben und aktiv 
das Gesundheitswesen von 
morgen und übermorgen mitge-
stalten zu wollen.

Motivation und Erfahrungen von 
E-Patienten standen im Mittel-
punkt mehrerer Vorträge und 
Workshops. Patienten haben eine 
immer lauter werdende Stimme, 
das wurde sehr deutlich ausge-
sprochen: „Nichts über mich, und 
nichts ohne mich!“  

Vorurteile auf beiden Seiten

Patienten suchen nach Infor-
mationen im Internet, das ist 
schon mehrfach belegt worden und 
wurde hier wieder betont. Patienten 
wollen sich vernetzen, austauschen 
und auch den für sie richtigen Arzt 
finden. Dennoch prägen viele Vorur-
teile die Arzt-Patientenkommunika-
tion, auf beiden Seiten. Ärzte fürch-
ten, dass Patienten falsche Informati-
onen im Internet finden und die Be-
handlung in Frage stellen, und viele 

Patienten trauen sich nicht, ihre im 
Internet gefundenen Informationen 
mit dem Arzt zu besprechen. Wie Ka-
thi Apostolidis (Brustkrebs & Patien-
tenrechte Advocat, ehrenamtliche 
Beraterin und Gesundheitskommen-

tatorin, Griechenland) berichtete, 
seien auch Patientenorganisatio-
nen mit den neuen Medien nicht 
wirklich vertraut und oft keine 
wirkliche Hilfe. Übrig blieben die 
Patienten, die nur eines machen 
könnten: den Arzt wechseln. 

Bertalan Mesko, ein Arzt und 
Blogger aus Ungarn, der den welt-
weit ersten Social MEDia Kurs für 
Mediziner leitet und ihn am Kon-
gress vorstellte, verteidigte die Ärz-
teschaft. Zwar stimme es, dass die 

Mehrzahl der Ärzte derzeit nicht dar-
in ausgebildet sei, mit den neuen E-
Patienten zu kommunizieren und 
deren z.T. nicht medizinischen Fra-
gen zu beantworten, jedoch könne 
man nicht erwarten, dass jeder Arzt 
im Social Web aktiv sei. Zu verstehen, 
was Patienten im Internet machen 
und wie das Social Web funktioniere, 
sei allerdings Teil der ärztlichen Ar-

beit. Dem widersprach Kathi Aposto-
lidis heftig: „Man kann nur über et-
was Bescheid wissen, wenn man es 
tut.“ Und forderte, dass jeder Arzt zu-
mindest eine Basisausbildung in 
Kommunikation erhalten sowie das 
Social Web aktiv erfahren solle.

Denise Silber, Präsidentin von 
Basil Strategies und Organisatorin 
des Kongresses, zu diesem Thema: 
„Im Vergleich zum Vorjahr sehe ich 
sehr wohl Fortschritte, das Thema 
wird populär und es wird darüber ge-
redet. Aber können Patienten sagen, 
dass Social Media und das Internet 
schon eine neue Art des Dialogs mit 
Ärzten und anderen Gesundheits-
diensteanbietern geschaffen haben? 
– noch nicht!“ �  n

Quelle: Doctors 2.0TM & You 2012, 
23. bis 24. Mai 2012, Cité Universi-
taire, Paris.

Praxis

Steuern in der Praxis

Steuerliche Rahmenbedingungen für Pflegepersonal
Der abgeschlossene Vertrag und das Wirken der Pflegeperson entscheiden über Werk- oder Dienstvertrag. 

Wir werden heutzutage immer äl-
ter, in Folge nimmt auch der Pfle-
gebedarf vieler Menschen zu. An-
statt ins Pflegeheim zu gehen, 
lassen sich immer mehr pflege-
bedürftige Personen zuhause von 
Betreuungspersonal betreuen. 
Aus steuerlicher und sozialversi-
cherungsrechtlicher Sicht gibt es 
dabei einiges zu beachten.

Die Betreuung von pflegebedürfigen 
Personen in deren Heim kann entwe-
der im Rahmen eines Dienstverhält-
nisses oder als selbständige Tätigkeit 
erfolgen. Der abgeschlossene Vertrag 
und das Wirken der Pflegeperson 
entscheiden darüber, ob ein Werk- 
oder Dienstvertrag vorliegt. 

Pflegepersonal aus dem Ausland

Oft werden Pflegepersonen aus 
dem Ausland engagiert. Hier ist es 
zweckmäßig zu prüfen, ob sämtliche 
arbeitsmarktrechtlichen Bewilligun-
gen vorliegen. 

Wohnt die ausländische Betreu-
ungsperson im Haushalt der betreu-
ten Person, ist sie grundsätzlich in 

Österreich steuerpflichtig, da von ei-
nem Wohnsitz bzw. gewöhnlichem 
Aufenthalt auszugehen ist. 

Dienstvertrag mit Pfleger 

Wird mit dem Pfleger ein Dienst-
vertrag abgeschlossen, treffen den 
Dienstgeber folgende Pflichten: 
•• Anmeldung der Betreuungsperson 
bei der Sozialversicherung (vor 
Dienstantritt) und monatliche Ab-
fuhr der Sozialversicherungsbei-
träge 
•• Monatliche Lohnabrechnung und 
Abfuhr der Lohnsteuer sowie des 
Dienstgeberbeitrages (wenn 
Summe aller monatlichen Bezüge > 
€ 1.095)

Arbeitgeber bzw. Auftraggeber 
kann sowohl die betreute Person als 

auch eine Trägerorganisation (Cari-
tas, Volkshilfe, Hilfswerk, etc.) sein. 
Die Pflegeperson hat hierbei keine 
Meldepflichten. 

Pflegepersonal auf Werkvertrag 

Selbstständiges Pflegepersonal 
erzielt Einkünfte aus einem Gewer-
bebetrieb. Neben den erhaltenen 
Honoraren aus dem Werkvertrag 
sind Sachbezüge für die Bereitstel-
lung von Kost und Quartier hinzu-
zurechnen. Eine Einkommensteu-
erpflicht und die Abgabe einer Steu-
ererklärung sind erst ab einem jähr-
lichen Einkommen von € 11.000 
notwendig.

Statt der tatsächlichen Betriebs-
ausgaben kann die Basispauschalie-
rung von 12 Prozent in Anspruch ge-

nommen werden. Bei Einnahmen bis 
36.000 € können aufgrund der Klein-
unternehmerbefreiung die Honorar-
noten ohne Ausweis von Umsatz-
steuer gestellt werden. 

Ein Beispiel: Eine Hausbetreuerin 
wird im 14-Tage-Rhythmus 13 Mal 
pro Kalenderjahr tätig und erhält für 
14 Tage jeweils 700 Euro Honorar so-
wie Kost und Quartier (siehe Tabelle).

Steuerabzug von 
Betreuungskosten 

Bei einer Hausbetreuung sind die 
damit verbundenen Aufwendungen 
wie bei einer Betreuung in einem 

Pflegeheim ab Bezug von Pflegegeld 
der Pflegestufe 1 als außergewöhnli-
che Belastung abzugsfähig. Zu be-
rücksichtigen ist in diesem Zusam-
menhang, dass die Aufwendungen 
um erhaltene Zuschüsse wie z.B. 
Pflegegeld oder Betreuungskosten-
zuschuss zu kürzen sind.

Es handelt sich hierbei typischer-
weise um folgende Aufwendungen:
•• in Rechnung gestellte Aufwendun-
gen einer Trägerorganisation;
•• Zahlungen und Sachbezüge an eine 
selbständig tätige Betreuungsper-
son;
•• Aufwendungen (Gehalt, Sozialversi-
cherungsbeiträge, Dienstgeberbei-
träge) aus einem Dienstverhältnis.

Nachzuweisen sind die Zah-
lungsbelege mit Name und Anschrift 
der Betreuungsperson sowie Datum, 
Zweck und Rechnungsbetrag. Diese 
Belege sind sieben Jahre aufzube-
wahren. � n

Mag. Susanne Glawatsch ist 
geschäftsführende Gesellschafterin  
der Steuer- und Unternehmensbera-
tungskanzlei MEDplan. 
susanne.glawatsch@medplan.at

Honorar (inkl. Fahrtkostenersatz) für 13 mal 14 Tage 700 x 13 9.100,00

Sachbezug Kost u. Quartier für 12 halbe Monate 98,10 x 12 1.177,20

Summe der Einnahmen 10.277,20

abzüglich Betriebsausgabenpauschale 12 % – 1.233,26

abzüglich Sozialversicherungsbeiträge 186,50x 12 – 2.238,00

Einkommen 6.805,94

Von Mag. Susanne Glawatsch  
MEDplan
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Patienten wollen sich vernetzen, 
austauschen und auch den für sie 
richtigen Arzt finden.
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