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Evolution oder Revolution im Schadenmanagement 
mittels eines New Claims Centers?

In diesem Beitrag befassen wir uns mit der 
der Verbesserung der Customer Experience 
im Schadenmanagement. Wir skizzieren, 
wie Versicherer ihre aktuellen Schadenspro-
zesse optimieren und aus Sicht des Kunden 
sowohl angenehmer als auch verständli-
cher gestalten können. Diesbezüglich bie-
tet der Aufbau eines New Claims Centers 
mannigfaltige Möglichkeiten. So werden 
 innerhalb des New Claims Centers End-to-
End-Schadenprozesse intelligent verknüpft, 
über den gezielten Einsatz von externen 
Partnern werden Schäden optimiert bear-
beitet und die Kundenzufriedenheit wird 
nachhaltig sichergestellt.

Das heutige Schadenmanagement 
korrespondiert oft nicht mit den 
vorhandenen technischen Möglich-
keiten

Aktuell zeichnen sich acht Megatrends 
mit starkem Einfluss auf das Schadenma-
nagement ab (vgl. Abbildung 1). Diese 
Trends wirken sich unterschiedlich stark 
auf die Kernziele im Schadenbereich aus. 
Zum einen müssen Versicherungsunter-
nehmen auf diese Trends reagieren, um 
ihr Geschäftsmodell nachhaltig zu si-
chern. Zum anderen bieten vor allem 
technologiegetriebene Trends vielfältige 
Optimierungspotenziale und sind die Ba-
sis für die End-to-End-Digitalisierung 
des Schadenmanagements.

Versicherungsunternehmen sind die be-
nannten Trends meist bekannt. Sie ha-
ben bestenfalls – auch durch den direk-
ten Austausch mit Wettbewerbern und 
Dienstleistungsunternehmen – eine spe-
zifische Vorgehensweise in Bezug auf die 
jeweiligen Trends für sich definiert. Es 
fällt jedoch auf, dass die Trends meist iso-
liert analysiert und nicht holistisch un-
ter Einbezug interner und externer Kom-
petenzen betrachtet werden. Zusätzlich 
wird die Kundenerwartung, die sich vor 

allem durch branchenfremde End-to-
End-Prozesserfahrungen steigert, von 
Versicherungsunternehmen oft unter-
schätzt (Hiendlmeier et al., 2019). So 
erwarten Kunden eine nahtlose Inter-
aktion und zwar unabhängig davon, auf 
welchem Kanal sie kommunizieren. Ins-
besondere im Schadenfall erwarten Kun-
den eine schnelle, einfache und transpa-
rente Lösung mit viel Empathie (Nastik 
und Mussak, 2019). Der Wunsch nach 
einfachen Kommunikations- und Mel-
dewegen oder einer End-to-End-Trans-
parenz über den Bearbeitungsstand er-
füllen weder interne noch bereits etab-
lierte externe Lösungsanbieter.

Gravierende Herausforderungen er-
schweren den Weg zur intelligenten, 
verknüpften End-to-End Claims 
Journey

Der Versuch, die genannten Megatrends 
anzugehen und parallel die bestehenden 
internen Prozesse inkrementell zu opti-
mieren beziehungsweise in der Zielarchi-
tektur zu berücksichtigen, überfordert 
viele Versicherer. Es gelingt ihnen nicht, 
ein ausgereiftes Target Operating Mo-
del (TOM) zu entwickeln, welches den 
Weg zur integrierten End-to-End Claims 
Journey komplementiert. Diese Situation 
führt zu gravierenden Herausforderun-
gen im Claims Management, die wir im 
Folgenden skizzieren:
 • Ressourcenknappheit in Bezug auf IT-

Kapazitäten: Es besteht ein hoher 
Wartungsaufwand für die Gewährleis-
tung des Standardbetriebs von Altsys-
temen mit dem gleichzeitigen Effekt, 
dass sich die Entwicklung von Inno-
vationen und einem Target Opera-
ting Model verzögern wird oder hier-
für vorgesehene IT-Kapazitäten blo-
ckiert sind.

 • Mitarbeiterknappheit und Rückstände: 
Aktuelle Bearbeitungsprozesse sind 
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angesichts der hohen Anzahl an 
Schnittstellen zwischen Schadenein-
heiten weiterhin in ihrer operativen 
Effizienz limitiert und sorgen vor al-
lem bei Massenschäden (z. B. durch 
Hagel) für gravierende Rückstands-
situationen.

 • Veränderungsresistenz der Belegschaft: 
Eingriffe in bestehende Prozessab-
läufe, wie beispielsweise im Fall der 
Automatisierung oder Auslagerung 
bestimmter unternehmensinterner 
Tätigkeiten, werden durch Mitbestim-
mungsrechte oder die grundsätzlich 
fehlende Veränderungsbereitschaft der 
Belegschaft erschwert.

 • Fehlendes oder gebundenes Knowhow: 
Das notwendige Wissen und die Kom-
petenz für die konzeptionelle Ent-
wicklung eines Target Operating Mo-
dels sind nicht vorhanden oder in ope-
rativen Tätigkeiten gebunden.

 • Fehlende Transparenz in Bezug auf die 
Produktivität: Schadeneinheiten und 
damit korrespondierende Tätigkeiten 
sind nicht im Detail bekannt und Pro-
duktivitätskennzahlen können nicht 
sinnhaft abgeleitet werden. Als Folge 
werden gezielte Produktivitätsfort-

schritte in Realität nicht erreicht und 
können durch Initiativen nicht be-
wusst adressiert werden.

Möglicher Lösungsansatz durch Eta-
blierung eines New Claims Center

Die beschriebenen Probleme, welche 
die Etablierung eines intelligenten, ver-
knüpften Schadenmanagements verhin-
dern oder dessen Wirkungskreis mini-
mieren, können durch ein New Claims 
Center gelöst werden. Das Vorgehen zur 
Etablierung eines New Claims Centers 
ist mehrstufig und umfasst die im Fol-
genden dargestellten Schritte.

Design eines Target Operating Models: Un-
abhängig von der aktuellen Schadenorga-
nisation und interner Bearbeitungspro-
zesse wird der digital unterstützte und 
kundenorientierte Soll-Schadenbearbei-
tungsprozess mittels eines Target Ope-
rating Models definiert. Das neu entwi-
ckelte Zielbild dient als Orientierungs-
punkt für die Entwicklung des New 
Claims Centers, bei dem der Fokus auf 
einer radikalen Weiterentwicklung des 

gesamten Schadenbearbeitungsnetzwerks 
und nicht auf der inkrementellen Verbes-
serung der aktuellen Prozesse liegt (vgl. 
Abbildung 2).

Von inkrementeller zu radikaler Weiterent-
wicklung: Das bestehende Schadenmana-
gement und die entsprechenden Scha-
denbearbeitungsprozesse inklusive der 
dahinterliegenden Organisationsstruk-
tur werden mit dem TOM abgeglichen. 
Hierbei werden drei Fragen geprüft:
 • Ist die aktuelle Struktur beziehungs-

weise der Betrachtungspunkt bereits 
dem TOM entsprechend?

 • Falls dies nicht der Fall ist: Gibt es ex-
terne Lösungen, die hierfür als Modul 
eingesetzt werden können?

 • Falls dies nicht der Fall ist: Kann die-
ser Betrachtungspunkt durch interne 
Kompetenzen erreicht werden?

Wichtig ist, dass das Erreichen des 
TOMs mit minimalem Aufwand inter-
ner Kapazitäten und minimaler Verände-
rung  verbunden ist. Damit wird die Basis 
für eine schnelle und effiziente Etablie-
rung eines New Claims Centers geschaf-
fen. Während des Aufbaus eines New 

Abb. 1: Aktuelle Megatrends im Schadenmanagement
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Abb. 2: Von inkrementeller zu radikaler Weiterentwicklung

Claims Centers kann es sinnvoll sein, 
eine  neuartige IT-Architektur mit einer 
Plattform und Middleware auf der «grü-
nen Wiese» zu entwickeln, anstatt die 
bestehenden Legacy-Systeme weiter zu 
belasten.

Iterative Zielanpassung: Vor, während 
und nach Veränderungen werden Er-
kenntnisse mit dem definierten Soll-
Bild  abgeglichen. Ausserdem wird die 
Strategie weiter optimiert und kon-
kretisiert. Dabei wird das TOM durch 
neue  Kompetenzen, Prozesse, Technolo-
gien und Daten an aktuelle Enwicklun-
gen  angepasst. Durch dieses Vorgehen 
wird eine kontinuierliche und dynami-
sche Weiterentwicklung der Schadenor-
ganisation sichergestellt und gleichzeitig 
das Nutzen neuer Innovationen geför-
dert. Entwicklungssprünge im Gesamt-
markt sind in der Summe schneller als in-
nerhalb eines einzelnen Unternehmens. 
Somit kann nur über die permanente 
Betrachtung und Berücksichtigung von 
Marktlösungen ein kundenorientiertes 
und trendangepasstes Zielbild erreicht 
werden.

Kontinuierliche Optimierung: Versiche-
rungsunternehmen sollten auch bei einer 
vermeintlich geringen Diskrepanz zwi-
schen Ist- und Soll-Zustand nicht auf 
die Entwicklung eines New Claims Cen-
ters verzichten. Im Rahmen eines struk-
turierten Vorgehens werden auch aktuell 
«gut» funktionierende Prozesse daraufhin 
geprüft, ob sie effizienter als externe Lö-
sungen sind. Dadurch wird die Wettbe-
werbsfähigkeit des Schadenmanagements 
langfristig gesichert.

Mit dem New Claims Center lassen 
sich signifikante Veränderungen er-
zielen

Der bislang klassische Schadenprozess 
wird durch externe Lösungen ergänzt, 
wodurch eine integrierte IT-Plattform 
entsteht – das New Claims Center. Die 
einzelnen Prozessschritte Prävention, 
Meldung, Anlage, Bearbeitung, Ab-
schluss und Auszahlung sowie Service 
und Nachbetreuung werden dabei sinn-
voll verknüpft (siehe Abbildung 3).

Bei der Prävention geht es darum, die 
Wahrscheinlichkeit und das Ausmass ei-
nes möglichen Schadenereignisses zu sen-
ken. So können bei der Prävention mit 
Hilfe des Bestandsmanagements Scha-
densvorhersagen gemacht werden. Diese 
dienen dazu, den Kunden frühzeitig vor 
einem allfälligen Schadenfall zu war-
nen. Hier können unter anderem tool-
gestützte Kapazitätsplanungen (z. B. bei 
Elementarschäden wie Hagel), die eine 
verlässliche Prognose ermöglichen, eine 
wichtige Rolle spielen. Ausserdem kön-
nen sowohl individualisierte Präventions-
hinweise von Apps oder Webportalen als 
auch der Einsatz von Big-Data- und Ana-
lytics-Anwendungen zur Reduktion der 
Schadenfrequenz genutzt werden. Ein be-
wusster und durchkalkulierter Einsatz der 
Schadenprävention sollte für Versicherer 
deshalb öfter in Betracht gezogen werden. 
Die Konsequenz daraus wäre zum einen 
die Verbesserung der Combined Ratio. 
Zum anderen könnten Versicherer auch 
Kleinschäden vermehrt auf die Herstel-
ler «delegieren» und sich auf die Deckung 
von Gross- und Grösstrisiken konzent-
rieren (Maas und El Haage, 2006, S. 5).

In der Schadenmeldung spielt die klassi-
sche Schadenaufnahme (z. B. per Telefon 
oder per E-Mail) zwar weiterhin eine we-
sentliche Rolle. Dennoch kann die klas-
sische Schadenaufnahme durch den Ein-
satz von Anwendungen, die auf Künstli-
cher Intelligenz (KI) basieren, unterstützt 

werden. Sie strukturieren Daten früh-
zeitig, was mannigfaltige Möglichkeiten 
zur Automatisierung und Steuerungsop-
timierung bietet. Durch deren Einsatz 
triagiert ein Programm den Schadenfall 
korrekt und leitet weitere Schritte auto-
matisch ein. Neue digitale Meldewege via 
Facetime sowie das Automatisieren be-
stehender Kontaktwege ermöglichen zu-
dem eine effizientere Meldung (z. B. di-
rekt aus dem Fahrzeug des Kunden) bei 
gleichzeitig höherer Kundenorientierung.

In der Schadenanlage prüfen die Versiche-
rer die Deckung, berechnen die Schaden-
höhe, triagieren die Fälle und nehmen 
die Steuerung vor. Hier versprechen das 
Auslesen von Belegen via Optical Cha-
racter Recognition (OCR) sowie die In-
terpretation und die Terminierung mit 
Netzwerkpartnern via Online-Self-Ser-
vice deutliche Mehrwerte.

Die Schadenbearbeitung soll künftig auto-
matisiert stattfinden und in der Betrugs-
erkennung Fortschritte machen. So kann 
durch die Betrugserkennung via Data 
Analytics, digitalisierte Plausibilitätsprü-
fungen sowie die Schätzung der Schaden-
höhe mit Hilfe von Methoden aus dem 
Bereich Big Data die Prognosegenauig-
keit nachhaltig verbessert werden.

Im Bereich Abschluss und Auszahlung ste-
hen die fiktive Abrechnung, Naturaler-
satz und Reparatur im Fokus. Insbeson-
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dere soll die automatisierte Zahlung an 
den Anspruchsteller vereinfacht werden. 
Ausserdem bietet sich durch neue Tech-
nologien die Möglichkeit, Cross-Selling-
Potenziale besser zu identifizieren.

Service und Nachbetreuung runden das 
Angebot ab und haben zum Ziel, die 
Kundenzufriedenheit aufrechtzuerhalten 
beziehungsweise zu steigern, Verträge an-
zupassen und Vertragspotenziale auto-
matisiert abzuleiten. Zu betonen ist da-
bei, dass der Schadenfall als «Moment 
of Truth» in der Kundenbeziehung über 
eine hohe Relevanz verfügt (Laakmann 
und Rahlf, 2019).

Fazit

Um wettbewerbsfähig zu bleiben, gilt 
es als Pflicht, digitale Initiativen in den 
Schadenprozess zu integrieren und die-
sen dabei fortlaufend zu digitalisieren. 
Die Kür besteht darin, den zukünftigen 
End-to-End-Schadenprozess im Rahmen 
einer Plattform durchzuführen. Nur so 
lassen sich signifikante Veränderungen 
realisieren.

Ein New Claims Center öffnet neue Pers-
pektiven für Versicherungsunternehmen, 
die in ihren bisherigen Legacy-Strukturen 
steckengeblieben sind und sich in diesen 
verzetteln. Durch eine geeignete, separate 
Plattform gelingt es, eine Neuausrichtung 
und Optimierung des Schadenmanage-
ments voranzutreiben und den Schaden-
prozess zu revolutionieren.

Die Auswahl von passenden externen 
Partnern bildet die Grundvoraussetzung 
für das New Claims Center. Weiterhin 
sind digitale Werkzeuge wie Künstliche 
Intelligenz, Data Analytics, automati-
sche Bilderkennung und Telematik in der 
Auswahl der Bausteine zu berücksichti-
gen. «Die Digitalisierung im Schaden-
management wird zu einem Kontinuum 
von Technologien» (Nastik et al., 2018). 
Kaum ein anderer Bereich ist so geeignet 
wie das Schadenmanagement, das Poten-
zial der Digitalisierung (zum Beispiel in 
Form von Chatbots oder vollautomati-
sierter Dunkelverarbeitung) vollumfäng-
lich auszuschöpfen (Nastik et al., 2018).

Erkenntnisse und bereits implementierte 
Weiterentwicklungen sind bei der weite-

ren Optimierung der Schadenprozesse zu 
berücksichtigen. Für Versicherer gilt es, 
die Herausforderungen im End-to-End-
Schadenprozess zu lösen, entweder wie 
bis anhin evolutionär oder in Zukunft 
revolutionär. Hierfür bietet ein New 
Claims Center den optimalen Rahmen.
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Abb. 3: End-to-End-Schadenprozess
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