Assurance

Moderne Interne Revision: ein Mehrwert
flir das Krankenhaus

Der zunehmende Wettbewerbsdruck und die gesetzlichen
Rahmenbedingungen im Gesundheitswesen haben die
Anforderungen an ordnungsgemafe und wirtschaftliche interne
Strukturen und Prozesse von Krankenhausern in der juingeren
Vergangenheit stetig ansteigen lassen. Zugleich stellt sich die
Frage nach dem geeigneten Managementinstrumentarium. In
ihrer modernen Auspragung bildet die Interne Revision ein
wichtiges Managementinstrument, welches diesen Anforderungen
gerecht wird und somit einen Mehrwert fur das Krankenhaus
generiert.

in der Vergangenheit wurde die interne Revision nicht nur bei
Unternehmen im Gesundheitswesen als reine interne Prifinstanz
angesehen. In der Durchfiihrung von Beleg- und Einzelfall-
prifungen, der Feststellung von Schuidigen und der Durch-
fihrung vergangenheitsbezogener Priifungen im administrativen
Bereich lagen die Hauptaufgaben der Internen Revision. Ein
Umdenken hat in den letzten Jahren in den Leitungsgremien
vieler Unternehmen stattgefunden. Die Interne Revision hat sich
zu einer internen Stabsfunktion der Geschéftsleitung weiter-
entwickelt, die unabhangige und objektive Priifungs- und
Beratungsleistungen erbringt. Als Teil des Steuerungs- und
Uberwachungssystems ist die Interne Revision darauf
ausgerichtet, die Ausgestaltung des Internen Kontrollsystems zu
unterstiitzen und bei der Optimierung von Prozessen und
Systemen mitzuwirken. Die Kriterien des Instituts flr Interne
Revision (lIR) liefern die Grundlage fiir die Neuausrichtung der
Internen Revision im Krankenhaus und lassen sich zu funf
wesentlichen Anforderungen zusammenfihren.

Anforderung 1: Schriftliche interne Regelung zur Internien

Revision

Durch die Geschéaftsleitung des Krankenhauses sind die

organisatorische Einbindung, die Kompetenzen und die Aufgaben

der Internen Revision zu definieren. Insbesondere sind schriftlich
zu regeln:

¢ Organisatorische Einordnung im Krankenhaus, wobei die
Aufgaben klar definiert und von anderen Bereichen abgegrenzt
sein mlssen.

o Zustandigkeiten und Verantwortlichkeiten innerhalb der
Internen Revision miissen klar definiert sein. Daraus folgt, dass
die Personalausstattung der Internen Revision der Grée und
den fachlichen Anforderungen des jeweiligen Krankenhauses
entsprechen muss.

¢ Verbindliche Standards zum methodischen Vorgehen bei der
Planung, Vorbereitung, Durchfiihrung und Nachbereitung der
Prifungen, d. h. auch zur Durchflihrung von Nachschau-
prifungen. Unabdingbar sind verbindliche Standards bei der
Berichterstattung der Priifungsergebnisse.
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Grundsatzlich ist bei der Erstellung einer verbindiichen Regelung
zur internen Revision darauf zu achten, dass Aufgaben und
Kompetenzen der internen Revision kiar geregelt werden. im
internen Regelwerk des Krankenhauses, zu dem auch die
schriftliche Regelung fiir die Interne Revision zahlt, sind andere
Funktionen im internen Steuerungs- und Uberwachungssystem,
z. B. im Controlling oder im Risikomanagement, klar
abzugrenzen.

Anforderung 2: Weisungs- und Prozessunabhangigkeit sowie
uneingeschranktes Informationsrecht der Internen Revision
Eine Kernaufgabe fir die Interne Revision liegt in der Ermittiung
von Optimierungspotenzialen fir das interne Steuerungs- und
Uberwachungssystem. Dieses lasst sich nur dann ordnungs-
gemaft umsetzen, wenn die Interne Revision der Geschéftsleitung
unmittelbar unterstellt ist und keine Aufgaben der Linien-
organisation Gbernimmt. Als direkt unterstellte Stabstelie der
Geschéftsleitung sind der Internen Revision in alien Kranken-
hausbereichen uneingeschrankte Informationsrechte
einzurdumen, so auch im medizinisch-pflegerischen Bereich.

Die hervorgehobene Position stellt inrerseits Anforderungen an
die fachliche Qualifikation der Mitarbeiter der Internen Revision.
Da alle Krankenhausbereiche der Priifungstatigkeit unterliegen,
bendétigt die Interne Revision entsprechende fachliche
Kompetenzen. Einerseits kdnnen diese Kompetenzen innerhalb
der Internen Revision schrittweise aufgebaut werden, z. B. durch
Mitarbeiter mit einer medizinischen oder pflegerischen Ausbildung
oder mit einem EDV-Hintergrund. Je nach Priifungsgegenstand
kénnen die erforderlichen fachlichen Kompetenzen im Prifungs-
team durch die gezielte Einbindung erfahrener Mitarbeiter anderer
Dienstarten eingebracht werden, die nicht dauerhaft zur Internen
Revision gehéren. Grundsatzlich zu vermeiden sind Interessen-
konflikte bei den einbezogenen Mitarbeitern hinsichtlich des
Prifungsthemas und des gepriiften Krankenhausbereiches. Bei
der prifungsbezogenen Einbindung ist zu berlicksichtigen, dass
die jeweiligen Mitarbeiter ggf. (iber unzureichende Erfahrungen in
der Anwendung von Prifungstechniken verfiigen.

Anforderung 3: Ersteliung des Prifungsplans der Internen
Revision auf der Grundlage eines risikoorientierten und
standardisierten Planungsprozesses

Voraussetzung flr eine effektive Interne Revision ist die
Ausrichtung der Prifungsplanung an den Risken des Kranken-
hauses. Die Erstellung der Priifungsplanung (bestehend aus dem
strategischen Revisionsplan und dem Jahresrevisionsplan) 1asst
sich in mehrere Vorgehensschritte aufteilen, die aufeinander
aufbauen und nacheinander zu durchlaufen sind.

Ausgangspunkt ist die Ermittiung des Risikoinventars des
Krankenhauses und der darin enthaltenen wesentlichen kritischen
Risiken, deren Eintritt einen signifikanten wirtschaftlichen
Schaden anrichten kann. Uber die Zuordnung der Risiken zu
Unternehmensprozessen werden die Priffelder identifiziert. Durch
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die prozess- und systemorientierte Prifungstéatigkeit der Internen

Revision werden in der Prifungsplanung Gberwiegend Prozesse

als Priffelder definiert:

¢ Priorisierung der Priiffelder
Unter Anwendung ausgewabhlter Kriterien werden die Priffelder
priorisiert. Zu den Kriterien zahlen der Risikogehalt, die
Auspragung des internen Kontrollsystems, das regulatorische
Umfeld etc. eines zu prifenden Prozesses bzw. eines ggf. zu
prifenden Krankenhausbereiches. Aufgrund der Bedeutung
des internen Steuerungs- und Uberwachungssystems fir die
Schwerpunktsetzung in der Jahresabschlussprifung empfiehit
sich die Abstimmung der Priffelder der Internen Revision mit
dem Wirtschaftsprifer.

¢ Planung des Personalbedarfs
Fir die Durchfiihrung der Priifung muss der Personalbedarf in
Mitarbeitertagen geplant werden. Hierzu kénnen Erfahrungen
aus Prifungsaktivitdten der Vergangenheit beriicksichtigt
werden. Spatestens an dieser Stelle entsteht Kldrungsbedarf
hinsichtlich der Frage der angemessenen Personalausstattung
der Internen Revision.

« Festlegung des Priifungszykius
Idealerweise priift die Interne Revision in einem Zeitraum von
drei bis finf Jahren alle unternehmerischen, risikobehafteten
Prozesse mindestens einmal, stark risikobehaftete Prozesse
ggf. mehrmals. Bei der Festlegung des Prifungszyklus. sind
organisatorische Veranderungen, strukturelle Entwicklungen
oder auch Verdnderungen der EDV-Landschaft in zu prifenden
Krankenhausbereichen zu berticksichtigen. Sowohl die
Akzeptanz der Tatigkeit der Internen Revision als auch die
Qualitat der Prifungsergebnisse werden davon beeinflusst.

¢ Sicherstellung von Nachschauprufungen
Insbesondere fiir die hoch priorisierten Priiffelder, bei denen mit
Priifungsfeststellungen zu rechnen ist, sollten Nachschau-
prufungen eingeplant werden. Diese dienen der Kontrolle der
Umsetzung von Handlungsempfehlungen der Internen
Revision. Erfahrungsgemal sollte bei der Planung der Nach-
schauprifungen ein Budget an Mitarbeitertagen eingeplant
werden, das im Bedarfsfall flexibel genutzt werden kann.

Die Prifungsplanung durchlauft einen rollierenden Planungs-
prozess, in dem die Vollstdndigkeit und Aktualitat der Priifungs-
planung jahrlich analysiert werden. Zu Anpassungsbedarf bei den
Prifungsschwerpunkten der Internen Revision kann es aufgrund
von unerwarteten unterjahrigen Entwicklungen kommen.

Anforderung 4: Einheitliche, sachgerechte und ordnungsgemafie
Dokumentation von Art und Umfang der Prifungshandlungen

In der schriftlichen Regelung zur Internen Revision

(Anforderung 1) sind u. a. Dokumentationsanforderungen zu
definieren, die fir die Interne Revision gelten. Diese beziehen
sich sowohl auf die Priifungsplanung als auch auf die eigentliche
Priafungstatigkeit.
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Fir die eigentliche Priifungstétigkeit sind Standards mindestens
fur folgende Aspekte zu definieren:

o Struktur und Mindestinhalt eines Priifungskonzepts,

+ Dokumentation der Prufungshandiungen,

¢ Struktur und Mindestinhalt des Priifungsberichts.

Anforderung 5: Die Durchfiihrung von Nachschauprufungen zur
Uberwachung der Umsetzung der dokumentierten MaRnahmen
ist institutionalisiert und geregeit

Eine moderne Interne Revision im Krankenhaus ist darauf
ausgerichtet, Mehrwerte zu schaffen und zur Verbesserung der
Geschéftsprozesse beizutragen. Im Rahmen der Ergebnis-
berichterstattung werden nicht nur Feststellungen zu erkannten
Prozessschwachstellen dokumentiert. Darauf aufbauend besteht
die Aufgabe der Internen Revision in der Benennung von
Handlungsempfehlungen, wie Prozessschwachstellen abgestelit
werden kdnnen. Die Umsetzung der Handiungsempfehiungen
liegt in der Verantwortung der Linienorganisation bzw. des
gepriften Krankenhausbereiches.

Durch die Interne Revision ist sicherzustellen, dass die gepriften
Bereiche ihre Verantwortung zur Optimierung von Prozessen und
Umsetzung der Handlungsempfehlungen wahrnehmen. Im
Rahmen von Nachschaupriifungen prift die Interne Revision
nach einem angemessenen Zeitraum den Stand der Umsetzung
der im Prifungsbericht dokumentierten und damit vereinbarten
Handlungsempfehlungen. Wird von der Umsetzung
vorgeschlagener Handiungsempfehlungen abgewichen, bedarf es
einer Begriindung durch den gepriften Bereich und einer
Dokumentation seitens der Internen Revision.

Ausblick

Wahrend die Interne Revision lange vornehmlich vergangenheits-
orientiert gearbeitet hat, ist derzeit eine Weiterentwicklung zu
einer praventiven Ausrichtung zu verzeichnen. Als Stabsfunktion
wird die Interne Revision zunehmend als Partner der Geschafts-
leitung gesehen, die einen wichtigen Beitrag zur Prozess- und
Organisationsoptimierung liefert. Fir die Neuausrichtung der
Internen Revision nach modernen Kriterien liegen Anforderungen
des IIR vor. Die Nichteinhaltung einer der finf beschriebenen
Anforderungen verhindert die OrdnungsmaRigkeit der Tatigkeit
der Internen Revision und somit die Erzielung des Mehrwerts fir
das Steuerungs- und Uberwachungssystem des Krankenhauses.
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