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Ausgangslage

Der systematische Beratungsprozess

Fazit: Zentrale Erkenntnisse des Projekts 

Agenda
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N = 5.823



Seite 4

Entwicklung und Erprobung von Modellen überbetrieblicher 
Tätigkeitswechsel in regionalen Netzwerken, um die Arbeitsfähigkeit von 
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern dauerhaft zu erhalten

Ziele des Projekts

Projektbereiche
Tätigkeitswechsel. 
Instrumente zum (über-)betrieblichen Tätigkeitswechsel und TErrA-
spezifische Beratungsansätze

Netzwerke.
Regionale Netzwerkarbeit und überregionaler Transfer

Rahmenbedingungen.
Rechtliche, politische und ökonomische Rahmenbedingungen 
überbetrieblicher Tätigkeitswechsel
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3Der systematische 
Beratungsprozess
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Gesundheit

Orientierung

Perspektiv-
findung

Qualifikation

Fachliche Kompetenzen

Überfachliche 
Kompetenzen

Motivation

z. B. WAI, vorhandene 
Befunde

z. B, Auswertung von 
Zeugnissen/Zertifikate

z. B. Kompetenzpass, 
Talentkompass

z. B. Kompetenzpass

z. B. Job-Profil oder 
Stellenbeschreibung

z. B. Tätigkeitsanalyse,   
REBA

z. B. Lebensplantafel z. B.  Vakanzen, 
Tätigkeitskarten

Beschäftigte Unternehmen
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Realisierung

Matching von Beschäftigten und neuer Stelle

Optionale, externe 
Dienstleistungen

z. B. Qualifizierung, 
Bewerbungstraining, 
Finanzielle Beratung

z. B. Geschäftsfeld-
entwicklung, 

Personalentwicklung, 
Organisationsentwicklung

Nachbetreuung
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4Zentrale Erkenntnis
Die TErrA-Idee ist ihrer Zeit zu weit voraus
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Das Beharrungsvermögen der Beschäftigten ist größer als erwartet. 
Sehenden Auges gehen Beschäftigte das Risiko einer arbeitsbedingte 
Erkrankung ein. Es ist es ist kein oder nur ein geringes Bewusstsein für 
die eigene Gesundheit vorhanden. Eigeninitiativen zur 
Weiterqualifizierung oder zur Verbesserung der Arbeitssituation werden 
nicht ergriffen. Auch hier herrscht noch ein altes Denken vor, dass die 
gesundheitlichen die arbeitsbedingten gesundheitlichen Einschränkungen 
gewissermaßen durch gute soziale Absicherung, das heißt eine gute 
Bezahlung, erkauft wird. Erst wenn Nichts mehr geht (Krise), erfolgt 
eine Umorientierung. 

Individuelle Ebene
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Bei Politik, Sozialversicherungen, Unternehmen und Beschäftigten 
ist die TErrA-Idee an sich immer sehr positiv aufgenommen worden. 
Gleichwohl konnte die zentrale Idee eines präventiven Tätigkeitswechsels 
im Rahmen des Projektes bisher aus unterschiedlichen Gründen nicht 
realisiert werden. Für das Projekt und seine mögliche Strahlkraft ist das 
sicherlich bedauerlich, aus wissenschaftlicher Sicht sind die operativen 
Schwierigkeiten mit großem Erkenntnisgewinn verbunden.

Die Sozialversicherungsträger haben zwar das präventive Potenzial von 
TErrA erkannt, können dies aber derzeit nicht operativ umsetzen, da die 
rechtlichen Rahmenbedingungen Leistungen nur zulassen, wenn 
bereits ein Schadensfall eingetreten ist.

Rahmenbedingungen
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www.taetigkeitswechsel.de
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