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URS AEBERLI

Die Firma Muster kämpft mit der 
Frankenstärke. Der Industriebe-
trieb mit knapp 100 Mitarbeiten-

den im St. Galler Rheintal und einer Toch-
tergesellschaft in Österreich sucht hände-
ringend nach Mitteln und Wegen, um die 
Betriebskosten zu senken. Der Finanzchef 
erhält vom Firmeninhaber Muster den 
Auftrag zu einer schonungslosen Kosten-
analyse. Dabei fallen ihm die Versiche-
rungsprämien auf, die einen nicht zu 
 vernachlässigenden Teil der Fixkosten des 

Unternehmens ausmachen. Er stutzt bei 
der Höhe. Denn wie er sich erinnert, zahlte 
seine frühere Arbeitgeberfirma im Raum 
Basel bei einer ähnlichen Firmengrösse 
deutlich weniger Versicherungsprämien. 

Auch Firmeninhaber Muster ist er-
staunt. Seit der Firmengründung vor 15 
Jahren wickelt er die Unternehmensversi-
cherungen immer über dieselbe Broker-
firma ab, und er war mit ihr eigentlich 
recht zufrieden. Der Broker überarbeitete 
die Verträge sporadisch und konnte die 
Prämien in den letzten Jahren teilweise 
 reduzieren. Zu wenig, glaubt aber der 

 Finanzchef. Er ist überzeugt, dass sich ein 
besser geeigneter Broker finden lässt.

Interne Evaluation zu aufwendig
«Aber eine objektive Versicherungs-

broker-Evaluation selbstständig durch-
zuführen, ist für die Unternehmen nur 
schwer und mit grossem Aufwand zu rea-
lisieren», erklärt Reto Stauffer. Der Experte 
für strategische Versicherungsberatungen 
weist darauf hin, dass es für eine objektive 
Evaluation unabdingbar sei, die passen-
den Fragen zu stellen. «Die Unternehmen 
haben jedoch zumeist keine ausreichende 

Kenntnis des Dienstleistungsumfangs 
 eines Brokers und können daher nur 
schwer einen treffenden Fragenkatalog 
 erarbeiten.» 

«Hinzu kommt, dass es für die Unter-
nehmen ohne Expertenwissen später 
schwierig ist, die Angaben der Broker zu 
überprüfen beziehungsweise zu hinterfra-
gen», so Stauffer. Der Aufwand, selber diese 
Analysen erstellen zu wollen, sei enorm. 
«Es kommt nicht selten vor, dass ein 
 Unternehmen für eine Evaluation interne 
Kosten in fünfstelliger Höhe aufwendet», 
berichtet Stauffer aus seiner Erfahrung. 

Das Kosten-Nutzen-Verhältnis ist weit 
besser, wenn die Broker-Evaluation extern 
vergeben wird. Solche Berater gibt es aller-
dings noch wenige in der Schweiz. In diese 
Lücke stiess Stauffer 2011 mit der Grün-
dung der Consulas in Binz ZH. Seine Ge-
schäftsidee bezweckt eine professionelle 
Versicherungsbroker-Evaluation, die so-
wohl objektiv und transparent ist als auch 
einfach, schnell und kostengünstig durch-
geführt werden kann – mit dem Ziel, dass 
auch ein KMU davon profitieren kann. 

Obwohl zu viel Transparenz nicht über-
all gerne gesehen werde, habe sich dieses 
Angebot am Markt gut etablieren können, 
so Stauffer. Der Consulas-Firmengründer 
berichtet: «Einige Broker haben etwas 
 zurückhaltend reagiert, aber im Grossen 
und Ganzen wurde unsere neuartige 
 Lösung gut aufgenommen.» Die Broker-
branche habe erkannt, dass mehr Trans-
parenz auch das Vertrauen in die Branche 
nachhaltig stärke. «Letztlich profitieren 
also beide Seiten von dieser innovativen 
Dienstleistung», ist Stauffer überzeugt. 

Lohnende externe Expertise
Bei der Evaluation eines Brokers ver-

rechnet Stauffer Stundenhonorare. «Die 
Kosten für relativ einfache Aufträge begin-
nen ab Summen von 2500 Franken», sagt 
Stauffer. Die Einsparungen können umge-
kehrt ein Mehrfaches betragen. «Bei einem 
KMU-Betrieb mit rund 40 Mitarbeitenden 
entstanden durch den Broker-Wechsel 
unmittelbar jährliche Prämieneinspa-
rungen von 25 000 Franken. Mittelfristig 
 liessen sich die Kosten sogar um knapp  
50 000 Franken pro Jahr senken.»

Die Gründe für das Sparpotenzial ortet 
Stauffer auf verschiedenen Ebenen. Zum 
einen wird das Versicherungsgeschäft im-
mer schnelllebiger, und in rascher Kadenz 
ändern Anbieter und Angebote. Entspre-
chend reicht es nicht, dass ein Broker nur 
sporadisch die Versicherungsdeckung einer 
Unternehmung überprüft. Zudem: Wenn 
der Broker nicht in ständigem, engem Kon-

takt mit dem Kunden bleibt, entgehen ihm 
möglicherweise entscheidende Änderun-
gen im Geschäfts- und Risikoprofil des 
 Unternehmens, welche Auswirkungen auf 
die Höhe der Versicherungsprämien haben 
können. Zum anderen gibt es aber auch im 
Geschäftsprofil der Broker erhebliche Un-
terschiede. Je nachdem haben sie spezi-
fisches Fachwissen in gewissen Branchen, 
und sie können dadurch für bestimmte 
 Unternehmen optimale Branchenlösungen 
oder Pool-Verträge erarbeiten.

Weitergehende Aufträge
Stauffers Auftrag kann je nachdem 

auch über die Suche des Brokers hinaus-
reichen. Ist dieser evaluiert, kann Stauffer 
auch bei der nachfolgenden Erarbeitung 
einer neuen Risiko- und Versicherungs-
politik für das Unternehmen helfen. Dabei 
wird unter anderem eine Definition mit 
Beträgen zu Bagatell- und Grossschäden 
festgelegt. Im Anschluss werden in einem 
zweiten Schritt die Risiken unter Berück-
sichtigung dieser Werte nach Schadens-
auswirkung und Eintrittswahrscheinlich-
keit bewertet. In dieser Risikoanalyse wird 
auch analysiert, was bereits versichert ist 
und was zusätzlich noch versichert sein 
sollte. Im dritten Schritt schliesslich setzt 
der Broker die neu definierte Versiche-
rungslösung um. 

Solche komplexen Projekte lassen sich 
beispielsweise in anderthalb Monaten 
durchführen, weiss Stauffer aufgrund sei-
ner Praxiserfahrung. Ein zeitlicher und 
 finanzieller Aufwand, der sich für KMU-
Betriebe bezahlt macht.

Den richtigen  
Broker wählen
Beratung Kosten sparen lassen sich nicht nur bei der Wahl der optimalen Versicherungslösung. Entscheidend ist auch die Evaluation 
des am besten geeigneten Brokers, um ein gewähltes Versicherungs- und Risikokonzept umzusetzen.

KURT SPECK

Mit einer Krankentaggeldversi-
cherung wird der Erwerbsausfall 
 einer versicherten Person ganz 

oder teilweise ausgeglichen. Der Arbeitge-
ber ist gesetzlich für eine Lohnfortzahlung 
bei Krankheit verpflichtet. Dabei muss er 
nicht zwingend eine Versicherung ab-
schliessen. Aber Unternehmen, die einem 
Gesamtarbeitsvertrag (GAV) unterstellt 
sind, verfügen meist über Taggeldver-
sicherungen für ihre Arbeitnehmerinnen 
und Arbeitnehmer, die im Rahmen  eines 
Branchenkollektivs abgeschlossen wer-
den. Auch bei anderen Firmen ohne GAV 
sind Krankentaggeldversicherungen weit 
verbreitet.

Denn aus der Sicht einer Firma bietet 
eine solche Versicherung eine Sicherheit, 
weil Lohnfortzahlungspflicht besteht  
und häufig Ersatz für den 
arbeits  un fähigen Mitarbei-
ter eingestellt werden muss. 
In diesem Fall entsteht tem-
porär eine doppelte Kosten-
belastung. Normalerweise 
wird eine Lohnfortzahlung 
bis zum 720. Tag ver einbart, 
sodass für die Versicherten 
keine zeitliche Lücke bis zum eventuellen 
Beginn einer Invalidenrente entstehen 
sollte.

Nahezu alle Krankenkassen und Versi-
cherungsgesellschaften bieten Taggeld-
lösungen an. Dabei zeigen unabhängige 
Untersuchungen, dass sich bei den Prä-
mien je nach der Wahl des Anbieters grosse 
Unterschiede ergeben. Bei gleichwertigen 
Angeboten kann die Prämienhöhe bis zu 
50 Prozent differieren. Entsprechend ist 
ein Wechsel der Krankentaggeldversiche-
rung für das Unternehmen durchaus inter-
essant. Ein regelmässiger Vergleich lohnt 
sich somit auf jeden Fall.

Verschiedene Einschätzung  
Die Abweichungen bei den Offerten 

hängen in erster Linie mit unterschiedli-
chen Beurteilungen bei der individuellen 
Risikoeinschätzung zusammen. Wird ein 
Unternehmen von einem Versicherer als 
schlechtes Risiko taxiert, schlägt sich das 
in einem Prämienaufschlag nieder. Das 
gilt beispielsweise für Betriebe aus der 
Bauindustrie, der Gastronomie oder dem 
Coiffeurgewerbe, welche mit vielen krank-
heitsbedingten Absenzen konfrontiert 
sind. Die Tarife werden bei den Kranken-
kassen und der Assekuranz aufgrund der 
Erfahrungszahlen der Vergangenheit so-
wie der zukünftigen Risikoeinschätzung 
berechnet.

Die erheblichen Prämien- und Leis-
tungsunterschiede bei der Krankentag-
geldversicherung sind auch abhängig von 
den diversen Anspruchsgruppen. So bie-
ten viele Versicherer etwa für Grossfirmen 
und KMU-Betriebe standardisierte Lö-
sungen, die in der Regel deutlich kosten-
günstiger sind als spezialisierte Modelle 
für Selbstständige. Letztlich entscheidet 
aber immer die Frage, welche Risiken ab-
zudecken sind. Die Prämienunterschiede 
hängen mit der Rentabilität des Porte-
feuilles und der Zeichnungspolitik der 
 Gesellschaft zusammen. Wird ein KMU-
Betrieb als schlechtes Risiko eingestuft, 
muss es mit steigenden Grundtarifen 
rechnen. In diesen Fällen ist es auch 
schwieriger, den Versicherer zu wechseln. 

Anders ist die Situation für kleine und 
mittlere Unternehmen mit einem guten 
Schadenverlauf. Sie werden teilweise mit 
Rabatten belohnt. Zudem ist es für solche 
Betriebe interessant, mit dem Einholen 
von Offerten das bestmögliche Angebot zu 
erhalten.

Vielfalt an Versicherungslösungen
Die meisten Arbeitnehmer sind durch 

eine Krankentaggeldversicherung ihres 
Betriebs ausreichend versichert. Anders 
sieht es bei den selbstständig Erwerben-
den oder jenen Mitarbeitenden aus, deren 
Arbeitgeber aus finanziellen oder anderen 
Gründen keine kollektive Krankentag-
geldversicherung abschliessen. Gemäss 
den Statistiken dürfte dies auf etwa jeden 
fünften Arbeitnehmer zutreffen. Wer ge-
gen eine Prämie eine freiwillige Taggeld-
versicherung abschliesst, sieht sich zwei 

Möglichkeiten gegenüber: Er 
wählt eine Versicherung nach 
Krankenversicherungs gesetz 
(KVG) oder eine solche nach 
Versicherungsvertragsgesetz 
(VVG).

Die Versicherer bieten am 
liebsten die Variante nach 
VVG an. Die Anbieter können 

nämlich bei dieser Taggeldversicherung 
die Aufnahme eines Interessenten verwei-
gern und die Prämien abhängig von Alter, 
Geschlecht und Gesundheits zustand ge-
stalten. So lehnen die Krankentaggeldver-
sicherer oft ältere Bewerber mit einem ge-
sundheitlichen Handicap ohne Angabe 
von Gründen ab, weil ihnen das die Ver-
tragsfreiheit gemäss VVG erlaubt.

Bei einer Taggeldversicherung nach 
KVG hingegen sind Beitrittswillige von 
 einer Versicherungsgesellschaft oder 
Krankenkasse zwingend aufzunehmen. 
Ähnlich wie bei der obligatorischen Grund-
versicherung gemäss Krankenversiche-
rungsgesetz besteht in diesem Fall ein 
Aufnahmezwang. Auch hier muss der 
 Antragsteller jedoch Gesundheitsfragen 
beantworten, und basierend darauf kön-
nen die Kassen bei Taggeldversicherun-
gen gemäss KVG für bestehende Krank-
heiten einen Vorbehalt anbringen. Dieser 
verfällt nach längstens fünf Jahren. Vor-
sorgeexperten bemängeln allerdings, dass 
die KVG-Variante in der Praxis lediglich 
ein minimales Taggeld beinhaltet. Üblich 
sind Ansätze von lediglich 10 bis 40 Fran-
ken pro Tag. Anderseits stehen die VVG-
Versicherungen in der Regel nur den eher 
jüngeren und gesunden Personen offen, 
weil die Versicherer grundsätzlich die 
 guten Risiken suchen.

Wenig Transparenz
Insgesamt besteht bei der Kranken-

taggeldversicherung wenig Transparenz. 
Wer zum Beispiel nicht von einer Kollek-
tiv-Versicherung eines GAV erfasst wird, 
sieht sich einer eher unübersichtlichen 
Ausgangslage gegenüber. Die jetzige frei-
willige und flexible Lösung bei der Tag-
geldversicherung wird jedoch von einer 
Mehrheit der Bevölkerung einer staatlich 
verordneten Einheitslösung mit einem 
Obligatorium klar vorgezogen. So sind 
politische Bemühungen in dieser Rich-
tung allesamt gescheitert. Eine von den 
Gewerkschaften 1997 lancierte Volks-
initiative für eine obligatorische Kranken-
taggeldversicherung wurde mangels Unter-
schriften nicht mal eingereicht. Schliess-

lich kam vor vier Jahren ein Bericht des 
Bundesrates über Reformvorschläge zum 
Schluss, dass die heute praktizierte Tag-
geldversicherung durchaus weitergeführt 
werden könne.

Gleichwohl besteht Raum für Optimie-
rungsmöglichkeiten. Für Unternehmen 
macht es zum Beispiel Sinn, sich mit Ga-

rantien für eine längere Vertragsdauer von 
drei bis fünf Jahren gegen Prämienauf-
schläge zu schützen. Zudem sollten die 
Wartefristen bis zur Zahlung des Taggel-
des angemessen gewählt werden. 

Zu kurze Wartezeiten würden hohe 
Prämien ver ursachen, während lange 
Wartefristen ein finanzielles Risiko dar-

stellen könnten. Um von günstigen Tarifen 
zu profitieren, lohnt sich schliesslich eine 
regelmässige Ausschreibung des Vertra-
ges durch einen Broker. Dabei gilt es ne-
ben den Kosten auch auf den Service zu 
achten, weil der administrative Aufwand 
bei den Krankheitsmeldungen sehr gross 
sein kann.

Wechsel kann sich lohnen
Krankentaggeld Beim Abschluss sind die Prämienunterschiede enorm. Für Unternehmen zahlen sich regelmässige Vergleiche aus.

Die Höhe  
der Prämie kann 

bis zu 
 50 Prozent  
differieren.
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Breiter Schirm: Der Deckungsumfang der Krankentaggeldversicherung lässt sich je nach Leistungsumfang und Selbstbehalt sehr flexibel wählen.

Die jährlichen Einsparungen 
beim Broker-Wechsel können 

sich auf fünfstellige  
Frankenbeträge belaufen.
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