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Bereits im Jahr 2005 legten die Ver-
antwortlichen der Zuger Pensions-
kasse den Grundstein für ein um-
fassendes Care-Management. An-
sporn und Beweggrund war die er-
schreckend hohe und stetig weiter 
steigende Anzahl von Langzeit-
kranken, die für die Kasse zuneh-
mend eine in dieser Höhe nicht 
einkalkulierte finanzielle Belastung 
bedeuteten. In Zahlen ausgedrückt 
hiess das: Bei einem seinerzeitigen 
Versichertenbestand von etwas 
mehr als 6‘500 Personen lagen die 
jährlichen Invaliditätsfälle bei rund 
31, oder knapp 0.5 Prozent des Ver-
sichertenbestands und die von der 
Kasse aufzubringende Schaden-
summe erreichte dabei rund 11 Mio. 
Franken!

Lageanalyse

Die Ursachen der stetigen Zunahme 
von Invaliditätsfällen waren dabei 
sowohl im wirtschaftlichen Umfeld 
zu suchen, welches ältere oder 
nicht mehr 100 Prozent leistungsfä-
hige Mitarbeitende vermehrt den 
Sozialversicherungen überliess, als 
auch in der ungenügenden Gesetz-
gebung der Eidgenössischen Invali-
denversicherung, welche erst mit 
der IVG Revision im Jahr 2005 not-
wendige Anpassungen erfuhr. In 
diesen Bereichen konnte die Zuger 
Pensionskasse keinen grossen Ein-
fluss nehmen, um ihr Ziel, eine Sen-
kung der Invaliditätsfälle, zu errei-
chen. Es boten sich jedoch weitere 
Möglichkeiten an, die zu einer Ver-
minderung der Kosten bei den Inva-
liditätsfällen beitragen konnten, 

Care-Management der Zuger Pensionskasse: 

Eine Erfolgsgeschichte
Dank Care-Management konnten die Kosten für Invaliditätsschäden 
der Zuger Pensionskasse um 20 Prozent gesenkt werden und mit ent-
sprechender Aus- und Weiterbildung der Führungs- und Personalver-
antwortlichen wurde das Präventionswissen geschärft, was zu früh-
zeitigen Meldungen von möglichen Invaliditätsfällen führte. Diese 
Erfahrungen schilderte Rudolf B. Zeller an einem Weiterbildungssemi-
nar der pkRück „Umgang mit Arbeitsunfähigkeit und Invalidität“ in 
Luzern

und diese galt es zu eruieren und 
als strategisches Ziel der Kasse zu 
definieren.
Der Vorstand der Zuger Pensions-
kasse, das oberste Organ, und die 
Geschäftsleitung liessen sich von 
Spezialisten und Experten einge-
hend über die verschiedenen Mög-
lichkeiten einer direkten Einfluss-
nahme auf die Anzahl von Invalidi-
tätsfällen informieren und prüften 
diverse Angebote. Die PKRück, eine 
von Sammelstiftungen und Pensi-
onskassen im Jahr 2004 gegründete 
Lebensversicherungsgesellschaft, 
offerierte mit ihrem umfassenden 
Dienstleistungsangebot eine ideale 
Lösung: Einerseits konnte die zu-
nehmend aufwändigere und spezi-
alisierte Leistungsfallbearbeitung 
einem Team von ausgewiesenen 
Fachleuten übertragen werden, was 
die Effizienz wesentlich steigerte, 
und andererseits konnte das Care-
Management mit einem übergrei-
fenden Lösungs- und Unterstüt-
zungsangebot umgehend realisiert 
werden. Am 1. Januar 2006 erfolgte 
der Start für eine bisher sehr erfolg-
reiche Zusammenarbeit.

Interne Massnahmen

Für die Zuger Pensionskasse waren 
dabei im Vorfeld für den Bereich 
Care-Management die notwendigen 
Massnahmen zu treffen und einzu-
leiten. Es brauchte eine entspre-
chende Regelung im Pensionskas-
sengesetz (dem „Vorsorgeregle-
ment“ der Zuger Pensionskasse), 
und die Arbeitgebenden waren so-
weit zu sensibilisieren, dass sie mit 

möglichst frühzeitigen Meldungen 
ihrer erkrankten Mitarbeitenden an 
die Pensionskasse dazu beitrugen, 
die Wiedereingliederungschancen 
zu verbessern. Das Augenmerk lag 
- und liegt noch heute - auf den mög-
lichst frühzeitigen Meldungen der 
Arbeitgebenden: Liegen die Wieder-
eingliederungschancen bei Mel-
dungen, die erst nach 12 Monate 
oder noch später bei der Pensions-
kasse eintreffen (wie das früher oft 
der Fall bzw. die Regel war) nur 
noch bei ca. 20 Prozent, so steigen 
sie bei rechtzeitiger Anmeldung, d. 
h., innert 30 bis 60 Tagen nach der 
Erkrankung des Mitarbeitenden auf 
mehr als 80 Prozent an.

Erste Resultate 

Dass diese Angaben nicht nur theo-
retischer Natur sind, lässt sich rück-
blickend an den Zahlen der Zuger 
Pensionskasse aus dem Jahr 2009 
belegen: In insgesamt sieben Fällen 
wurde das Care-Management-Team 
aktiv, und in 6 Fällen davon konnte 
das Arbeitspensum der Betroffenen 
entweder erhalten bleiben oder wie-
der massgeblich gesteigert werden, 
was natürlich auch finanzielle Aus-
wirkungen hatte. Anstelle der er-
warteten Schadensumme von 9 
Mio. Franken, reduzierte sich diese 
um nicht weniger als 1.85 Mio. 
Franken oder rund 20 Prozent. 
Aus der Zusammenarbeit mit dem 
professionellen Care-Management-
Team und der gemeinsamer An-
strengung, die Arbeitsfähigkeit 
langfristig zu erhalten, gibt es nur 
Gewinner. Der oder die erkrankte 
Versicherte erhält eine unbürokra-
tische, praktische Unterstützung 
und gezielte Hilfe in einer kritischen 
Lebenssituation, die Arbeitge-
benden können weiterhin auf i. d. 
R. langjährige und erfahrene Mitar-
beitende zählen und die Pensions-
kasse kann ihre Kosten für Invalidi-
tätsfälle - und damit die Risikoprä-
mie - massiv senken.
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Weiterentwicklung

Damit sind jedoch das Ziel und das 
Ende der Aktivitäten noch lange 
nicht erreicht. Vielmehr geht es 
jetzt und in Zukunft darum, mit ge-
zielten Massnahmen das Erreichte 
zu festigen und weitere Fortschritte 
zu erzielen. Der Schwerpunkt liegt 
dabei auf der Ausbildung der Füh-
rungs- und Personalverantwort-
lichen der angeschlossenen Arbeit-
gebenden. In enger Zusammenar-
beit mit der PKRück werden den 
Personalfachpersonen seit Anfang 
dieses Jahres modulare Seminare 
zu Themen wie Case-Management, 
betriebliches Gesundheitsmanage-
ment, Absenzenmanagement, men-
tale und physische Gesundheit am 
Arbeitsplatz, Burnout, Sucht, Er-
schöpfungsdepression, Einsatz von 
Mitarbeitenden mit gesundheit-
licher Einschränkung usw. angebo-
ten. Die Kurse sind für die Arbeit-
gebenden kostenlos bzw. sie wer-
den durch die Pensionskasse finan-
ziert. Die zwischenzeitlich erfolgten 
Rückmeldungen von Kursbesu-
chern ziehen durchwegs ein posi-
tives Fazit und betonen vor allem 
die praxisnahe Ausbildung.  
Führungskräfte und Personalver-
antwortliche können sich mit dem 
Besuch der angebotenen Kurse ein 
umfassendes Präventionswissen 
aneignen und sie werden mit dieser 

Ausbildung befähigt, selber kri-
tische Situationen zu erkennen und 
die notwendigen Massnahmen ein-
zuleiten. Sie sind zudem in der La-
ge, firmenintern ihre eigenen Prä-
ventionsstrategien zu entwickeln 
und einzuführen. Sie tragen somit 
wesentlich dazu bei, mögliche 
Langzeiterkrankungen rechtzeitig 
zu erkennen und bereits vor der 
Manifestation eines Krankheitsbilds 
Einfluss nehmen zu können. 
Zu diesem bereits umfassenden In-
formations- und Dienstleistungsan-
gebot für die Arbeitgebenden gehört 
seit Beginn dieses Jahres ebenfalls 
eine Beratungs-Hotline, die bei tele-
fonischen Anfragen den Personal-
fachpersonen Hilfe in akuten Situa-
tionen bietet. Während den üb-
lichen Bürozeiten können somit 
unkompliziert und direkt Auskünf-
te eingeholt werden, die im Zusam-
menhang mit einem aktuellen 
Krankheitsfall,  einer Wiederein-
gliederung am Arbeitsplatz oder 
anderen brennenden Themen ste-
hen. Die Hotline wird von Spezia-
listen des Care-Management-Teams 
betreut und ist für die Arbeitge-
benden kostenlos.

Kosteneinsparungen

Dank den beschriebenen gebündel-
ten Massnahmen konnten die Fälle, 
die zu einer vorzeitigen Erwerbsun-
fähigkeit führten, nachhaltig und 
überraschend deutlich gesenkt wer-
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Jahr 2006 noch bei rund 35 Invali-
ditätsfällen, reduzierten sich die 
tatsächlich eingetretenen Fälle auf 
durchschnittlich 15 pro Jahr im 
Zeitraum 2007 bis 2008. Allein im 
Jahr 2009, mit einem ähnlichen 
Schadensverlauf wie in den beiden 
Vorjahren, resultierte, wie bereits 
erwähnt, eine Schadensminderung 
von 1.85 Mio. Franken. Entspre-
chend dem positiven Schadensver-
lauf reduzierten sich die Prämien 
bei der PKRück bzw. erfolgte ein 
Rückfluss an Prämien im Umfang 
von rund 50 Prozent.
Die Zuger Pensionskasse hat als ei-
ne der ersten Pensionskassen in der 
Schweiz einen neuen Weg einge-
schlagen und diesen konsequent 
verfolgt. Dabei ist sie weiterhin auf 
die Unterstützung der Arbeitge-
benden und der Spezialisten des 
Care-Management-Teams angewie-
sen. Und sie kann nun bereits die 
ersten Früchte ihrer Anstrengungen 
ernten. Die Verantwortlichen der 
Pensionskasse können sich über ein 
effizientes Kostenmanagement und 
die damit verbundenen Kostenein-
sparungen freuen und die Versi-
cherten dürfen darauf vertrauen, 
auch im Falle einer gesundheit-
lichen Beeinträchtigung, bestens 
unterstützt und betreut zu wer-
den.
Rudolf B. Zeller, Eidg. dipl. Pensionskas-
senleiter, Geschäftsleiter der Zuger Pen-
sionskasse

EVP Schweiz:

Nationale Erbschafts- 
und Schenkungssteuer 
zugunsten der AHV

Der Zentralvorstand der EVP 
Schweiz beantragt der Delegier-
tenversammlung der EVP 
Schweiz, eine Volksinitiative 
„für eine eidgenössische Erb-
schafts- und Schenkungssteuer 
zugunsten der AHV“ zu lancie-
ren. Der Initiativtext sieht eine 
hohe Freigrenze für direkte 

Nachkommen und nach dem 
Grad der Verwandtschaft abge-
stufte Steuersätze zwischen 10 
und 40 Prozent vor. Die Erträge 
der Bundessteuer sollen der 
AHV zufliessen und so deren 
künftige Finanzierung ohne ei-
ne Erhöhung der Lohnnebenko-
sten erleichtern. Der Freibetrag 
soll 500‘000 oder eine Million 
Franken betragen. Über dieser 
Grenze beträgt die Steuer 10 
Prozent. Für andere Erben, Be-
dachte und Beschenkte gilt ein 
Freibetrag von 25‘000 Franken 

und ein nach dem Grad der Ver-
wandtschaft abgestufter Tarif 
von maximal 40 Prozent. Ehe-
gatten sind von der Steuer be-
freit. Vom Ertrag der Erbschafts- 
und Schenkungssteuer soll der 
Kanton, in welchem der Erblas-
ser seinen letzten Wohnsitz hat-
te bzw. der Schenkgeber seinen 
Wohnsitz hat, einen Anteil von 
einem Drittel erhalten. Die rest-
lichen zwei Drittel gehen in den 
AHV-Fonds. In einem Bundes-
gesetz müsste unter anderem 
geregelt wer

zitat
Realo- zu Fundi-Sozialist: Wa-
rum soll ich die Faust machen, 
wenn wir doch schon überall 
die Finger drinnen haben.




