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140 Fachpersonen von Organisatio-
nen aus den Bereichen der ALV, der 
IV, der Sozialhilfe und der Berufs-
bildung kontaktiert. Mit einem stan-
dardisierten Erhebungsraster hat das 
verantwortliche Projektteam Infor-
mationen zu den bestehenden Zu-
sammenarbeitsformen erhoben und 
ausgewertet sowie erste Gestal-
tungsempfehlungen für die mögliche 
Weiterentwicklung der IIZ abgege-
ben.

Ergebnis der 
Bestandsaufnahme

Insgesamt wurden 87 verschiedene 
Zusammenarbeitsformen identifi-
ziert, welche teilweise Gemeinsam-
keiten aufweisen, sich aber auch 
durch verschiedene Merkmale unter-
scheiden. Zur Strukturierung des 
erhobenen Bestands wurde in insge-
samt drei Schritten eine Typologie 
der verschiedenen Formen interins-
titutioneller Zusammenarbeit erstellt 
(vgl. Grafik G1): 
•	 Zuerst wurden strukturelle von 

fallbezogenen Zusammenarbeits-
formen unterschieden. Strukturelle 
Formen der Zusammenarbeit be-
ziehen sich auf die gemeinsame 
strategische Planung, die Nutzung 
gemeinsamer Arbeitsinstrumente, 
die koordinierte Durchführung von 
Weiterbildungen oder auch die Ent-
wicklung und Planung von Integra-
tionsmassnahmen. Die fallbezoge-
ne Zusammenarbeit umfasst die 
konkreten Integrationsbemühun-
gen zugunsten der jeweiligen Kli-
entinnen und Klienten. Dazu gehö-
ren neben der administrativen 
Führung der Fälle die direkten Kon-
takte sowie Fallbesprechungen 
oder Assessments. Oft geschieht 
dies unter dem Begriff Case-Ma-
nagement.

IIZ – ein Label, unterschiedliche Formen  
der Zusammenarbeit

Die interinstitutionelle Zusammenarbeit (IIZ) fördert den zielgerichte-
ten Austausch aller Akteure, die sich mit der beruflichen und sozialen 
Integration befassen. Basierend auf den sich ergänzenden kantonalen 
und kommunalen Zuständigkeiten für die Umsetzung der Eingliederung 
haben sich über die Zeit verschiedene Formen der Zusammenarbeit 
entwickelt. Für deren Vergleich und deren Beurteilung bezüglich Wirk-
samkeit stellen sich daher einige Herausforderungen.

Die interinstitutionelle Zusammen-
arbeit (IIZ) fördert das Zusammen-
wirken der verschiedenen Partner der 
Invalidenversicherung (IV), der Ar-
beitslosenversicherung (ALV), der 
Sozialhilfe (SH), der Berufsbildung 
und des Bereichs Migration. Sie soll 
betroffenen Personen bei der sozialen 
und beruflichen Wiedereingliederung 
helfen. Da die IIZ in den Kantonen 
in ganz unterschiedlichen Formen 
umgesetzt wird, wurde es notwendig, 
auf Bundesebene eine Übersicht der 
kantonalen IIZ-Aktivitäten zu schaf-

fen. Das Bundesamt für Sozialversi-
cherungen (BSV) und das Staatsse-
kretariat für Wirtschaft (SECO) ha-
ben dazu eine Studie in Auftrag 
gegeben. Diese dient als Grundlage, 
um Beispiele guter Praxis zu erken-
nen und deren Verbreitung zu fördern.

Methodik

Um die verschiedenen kantonalen 
Formen der IIZ in den Kantonen zu 
erfassen, wurden schweizweit über 
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•	 Alle fallbezogenen Zusammenar-
beitsformen wurden anschliessend 
in Bezug auf prägende Merkmale 
der erfassten Zielgruppen in drei 
verschiedene Kategorien unterteilt:
•	 Jugendliche und junge Erwach-

sene (18–25 Jahre);
•	 Personen mit multiplen Problem-

lagen, die bei mindestens zwei 
Institutionen angemeldet sind, 
sowie die nicht weiter spezifizier-
ten Zielpersonen;

•	 von der Aussteuerung bedrohte 
Personen sowie Personen mit 
Migrationshintergrund.

•	 Je nach Anzahl der involvierten In-
stitutionen wurde schliesslich zwi-
schen bilateralen und multilateralen 
Zusammenarbeitsformen unter-
schieden.

Invalidenversicherung Bestandsaufnahme IIZ

•	 Typ 1: multilaterale Zusammenarbeit, die sich auf die Integration von Jugendlichen 
und jungen Erwachsenen konzentriert. Darunter fallen alle Formen des Case-Manage-
ments Berufsbildung.

•	 Typ 2: multilaterale Zusammenarbeit mehrerer zuständiger Institutionen zur Betreu-
ung von Personen mit multiplen Problemlagen. Involviert sind dabei meistens die Or-
gane der ALV, der IV und der öffentlichen Sozialhilfe.

•	 Typ 3: bilaterale Zusammenarbeit zweier Institutionen. Häufig handelt es sich um Ko-
operationen der Regionalen Arbeitsvermittlungszentren (RAV) mit Institutionen der Sozial-
hilfe (8) beziehungsweise der Berufsberatung (4). Seltener wurden dagegen IIZ der RAV mit 
der IV (2) oder mit einer Institution aus dem Migrationsbereich (1) beobachtet. In einem Fall 
kooperierte die IV mit einer Institution der Sozialhilfe.

•	 Typ 4: strukturelle Zusammenarbeitsformen ohne Fallführung.

Total der erfassten 
Zusammenarbeitsformen 

N = 87 

Jugendliche und junge 
Erwachsene (18–25 Jahre) 

 
N = 28 

 

 

 

Fallbezogene 
Zusammenarbeitsformen 

N = 72 

Strukturelle 
Zusammenarbeitsformen 

N = 15 

Personen mit multiplen 
Problemlagen, bei mind. zwei 

Institutionen angemeldet 
N = 26  

Alle Kunden und Kundinnen 
(keine Differenzierung) 

N = 11  

Multilaterale 
Formen der IIZ 

N = 27 

Bilaterale 
Formen 
der IIZ 
N = 1 

Multilaterale 
Formen der IIZ 

N = 28 

Typ 1: Case-Management Berufsbildung 

Typ 2: Multilaterale Zusammenarbeitsformen für Personen mit multiplen Problemlagen 

Typ 3: Bilaterale Zusammenarbeitsformen  

Typ 4: Strukturelle Zusammenarbeitsformen ohne Fallführung 

Typ 2: 
N = 28 

Typ 1:
N = 27 

Typ 4: 
N = 15 

Multilaterale 
Formen der IIZ 

N = 0 

Von der Aussteuerung 
bedrohte Personen, Personen 

mit Migrationshintergrund 
N = 7 

 

 

 

Bilaterale 
Formen 
der IIZ 
N = 9 

Bilaterale 
Formen 
der IIZ 
N = 7 

Typ 3: 
N = 16 

Typenbildung der IIZ� G1

Quelle: eigene Darstellung
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Auf Basis der beobachteten Prozess-
organisation, der Zielgruppenmerk-
male und der Zusammenarbeitsfor-
men wurden schliesslich vier Typen 
der interinstitutionellen Zusammen-
arbeit differenziert, denen sich 86 der 
87 Fälle zuordnen liessen.

Befund

Räumliche Differenzierung: 
kantonale Verbreitung

Die kantonale Aufschlüsselung der 
IIZ ergab eine flächendeckende Ver-
breitung des multilateralen Ansatzes 
nach Typ 1 und Typ 2. Die bilaterale 
Zusammenarbeit war weniger häufig 
anzutreffen und differenzierte nach 
Kantonsgrösse und Sprachregion. 
Strukturelle Arrangements fanden 
sich am seltensten, wobei auch hier 
eine regionale Differenzierung auszu-
machen war (vgl. Grafik G2)
•	 Ein Case-Management Berufsbil-

dung (Typ 1), welches die Integrati-
on Jugendlicher und junger Erwach-
senen in den Berufsbildungs- und 

Erwerbsprozess zum Ziel hat, findet 
sich in allen Kantonen ausser Gla-
rus. Zusätzlich verfolgen in Bern 
und der Waadt noch je eine weitere 
IIZ ähnliche Ziele zugunsten dieser 
Zielgruppe.

•	 Auch die multilateralen Zusammen-
arbeit zugunsten von Personen mit 
multiplen Problemlagen (Typ 2) 
kennen mit Ausnahme von Appen-
zell Ausserhoden alle Kantone. Ne-
ben den Organen der Arbeitslosen- 
und der Invalidenversiche-rung 
sowie der Sozialhilfe sind meistens 
noch weitere Institutionen an der 
Zusammenarbeit beteiligt.

•	 Bilaterale Formen der Zusammen-
arbeit (Typ 3) wurden in neun Kan-
tonen gefunden. Im Kanton Zürich 
existieren fünf solche Arrangements, 
zwei davon auf kommunaler Ebene. 
Mit dem Tessin (drei) und der Waadt 
(zwei) weisen noch zwei weitere 
Kantone mehr als eine Spielform 
bilateraler IIZ aus, während in Bern, 
Luzern, Uri, Freiburg, Appenzell 
Innerrhoden und Neuenburg je eine 
erfasst wurde. Die Analyse zeigt, 
dass Typ 3 in kleineren Kantonen 

seltener, in der West-schweiz und im 
Tessin jedoch häufiger gewählt wer-
den als in der Deutschschweiz.

•	 Strukturelle Zusammenarbeit ohne 
Fallführung (Typ 4) ist in zehn Kan-
tonen anzutreffen. In der Deutsch-
schweiz (sieben) deutlich häufiger 
als in der Westschweiz, wo sie sich 
auf die Kantone Waadt, Neuenburg 
und Genf beschränkt.

Insgesamt zeigt sich, dass es in drei-
zehn Kantonen neben dem Case-Ma-
nagement Berufsbildung lediglich eine 
einzige weitere fallbezogene Form der 
interinstitutionellen Zusammenarbeit 
gibt. Dabei handelt es sich meistens 
um multilaterale Zusammenarbeits-
formen für Personen mit multiplen 
Problemlagen (Typ 2), welche im We-
sentlichen die Zusammenarbeit zwi-
schen den drei Organen Arbeitslosen-
versicherung, Invalidenversicherung 
und öffentliche Sozialhilfe abdeckt.

Weitere Erkenntnis
Ein interessanter Befund ergibt 

sich in Bezug auf die Entstehungsge-
schichte der IIZ. Es zeigt sich, dass 
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Typ 4: Strukturelle Zusammenarbeitsformen ohne Fallführung (N = 15) 

Typ 3: Bilaterale Zusammenarbeitsformen (N = 16) 

Typ 2: Multilaterale Zusammenarbeitsformen für Personen mit multiplen Problemlagen (N = 28) 

Typ 1: Case-Management Berufsbildung (N = 27) 

Anzahl der IIZ-Typen nach Kantonen, N = 86� G2
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die an MAMAC geknüpfte IIZ. Ein 
erheblicher Teil der Integrations-
bemühungen, welcher sich vor-
nehmlich auf informelle und bila-
terale Kontakte stützt, ist daher 
nicht fassbar und kann nicht quan-
tifiziert werden.

•	 Die verbreitenden bilaterale, infor-
mellen Lösungen tauchen in der 
formalen IIZ-Statistik nicht auf. 
Dies führt zur paradoxen Situation, 
dass die kantonalen Stellen sich bei 
Ihren Bemühungen, Doppelspurig-
keiten zu vermeiden und Schnitt-
stellen zu reduzieren, sich zwar an 
den Zielsetzungen der IIZ orientie-
ren, die entsprechenden Fälle der 
IIZ aber nicht zugeordnet werden. 
Vielmehr verschwinden die entspre-
chenden Daten in den Fallführungs- 
oder Erfassungssystemen der ALV, 
der IV oder der Sozialhilfe.

Es stellt sich daher die Frage, wie die 
Vollzugsveranwortlichen alle IIZ-
Fälle konzeptuell sauber definieren 
und erfassen können ohne den Auf-
wand für administrative Tätigkeiten 
übermässig zu steigern.

Handlungsempfehlungen
Die Erfassung und Typenbildung 

der IIZ haben deutlich gemacht, dass 
die informelle bilaterale Zusammen-
arbeit eine sehr grosse Bedeutung hat. 
Insbesondere, weil bei dieser Form 
der Aufwand für Koordination und 
Informationsaustausch oft geringer 
ist als bei einer multilateralen Orga-
nisation mit mehreren IIZ-Partnern. 
Zur adäquaten Abbildung der Praxis 
sollte sie in Ergänzung zur formellen 
Zusammenarbeit jedoch unbedingt 
konzeptuell berücksichtigt und inner-
halb der IIZ-Strukturen strategisch 
erfasst und gefördert werden. Folglich 
wäre von IIZ auszugehen, wenn min-
destens zwei Institutionen mit der 
Zielsetzung der Arbeitsintegration 
aktiv Informationen zu Klientinnen 
und Klienten austauschen.

Die erwähnten Differenzen bei der 
Definition und der Erfassung der IIZ 
in den Kantonen machen es schwierig, 
auf Bundesebene Aussagen zum tat-

sich die vier Grundtypen in Abhän-
gigkeit zu ihrem Entstehungszeit-
punkt entwickelten. Dabei bildete 
die Implementation von IIZ-MA-
MAC im Jahr 2006 die eigentliche 
Zäsur: Die bilaterale Zusammenar-
beit zwischen den RAV und der Be-
rufsberatung beziehungsweise der 
Sozialhilfe ist oft um einiges älter als 
multilatera-le Kooperationen. Mit 
wenigen Ausnahmen (Kantone Uri 
und Freiburg) entstanden erstere – 
mit den RAV im Zentrum – oftmals 
schon vor 2006. Somit existieren sie 
deutlich länger als die im Rahmen 
des Projekts IIZ-MAMAC (Medizi-
nisch-ArbeitsMarktliche Assess-
ments mit Case-Management) rea-
lisierten Formen der Zusammenar-
beit.

Hinsichtlich der Akteure hat die 
Bestandsaufnahme deutlich ge-
macht, dass die Organe der ALV 
häufiger als die Organe der Sozial-
hilfe oder der Invalidenversicherung 
in eine IIZ eingebunden sind. Wäh-
rend die IV und die Sozialhilfe vor-
wiegend in multilaterale Settings 
eingebunden sind, beteiligen sich die 
RAV in neun Kantonen zusätzlich 
über formalisierte bilaterale Koope-
rationen an der IIZ.

Erwartungsgemäss war die bilate-
ral organisierte Zusammenarbeit oft 
weniger stark formalisiert als die 
meist über IIZ-MMAC institutiona-
lisierten multilateralen Strukturen. 
Der Grund dafür ist im höheren Ko-
ordinationsaufwand bei mehreren 
involvierten Institutionen zu suchen.

Die befragten kantonalen Verant-
wortlichen beurteilten den Mangel 
an zeitlichen, finanziellen und per-
sonellen Ressourcen als erheblichen 
Risikofaktor für die Umsetzung der 
IIZ. Dies, weil die Koordination der 
Tätigkeiten in der Praxis des Tages-
geschäfts für viele Beteiligte einen 
zusätzlichen Aufwand für Sitzungen 
oder administrative Arbeiten bedeu-
tet.

Handlungsbedarf: genauere 
Definition und Erfassung  
der IIZ

Die Analyse der erhobenen Zusam-
menarbeitsformen im Bereich der 
beruflichen und sozialen Integration 
hat die tragende Rolle der informell 
gewachsenen, institutionenübergrei-
fenden Arrangements verdeutlicht, 
die vor IIZ-MAMAC und geknüpft 
an die Aktivitäten der ALV entstan-
den sind. So kennt beispielsweise der 
Kanton Luzern neben der multilate-
ralen, über eine IIZ-Koordinations-
stelle abgewickelten Zusammenar-
beit auch den bilateralen Austausch 
zwischen den Sozialämtern und den 
RAV. Wenn im Rahmen dieser bila-
teralen Zusammenarbeit bei den Be-
troffenen keine gesundheitlichen 
Beeinträchtigungen vorliegen und 
kein Bedarf an einer Intervention 
durch die Invalidenversicherung oder 
weitere Akteure (z.B. Ärzte, Unfall- 
oder Krankentaggeldversicherung 
usw.) besteht, erfolgt die Zusammen-
arbeit ohne Einbezug der IIZ-Koor-
dinationsstelle. Diese Fälle werden 
trotz einer auf berufliche Integration 
ausgericheten Kooperation zwischen 
den Sozialämtern und den RAV nicht 
als eigentliche IIZ-Fälle ausgewiesen. 
Demzufolge bilden die von den Kan-
tonen erfassten und ausgewiesenen 
IIZ-Fälle das tatsächliche Ausmass an 
Koordination und Integration oft 
nicht korrekt ab.

Den IIZ-Verantwortlichen sowohl 
auf Bundes- als auch auf kantonaler 
Ebene erwächst aus diesem Neben-
einander von ungleich strukturierten 
– informell gewachsenen sowie formal 
implementierten – Zusammenarbeits-
formen die zentrale Aufgabe, die 
Transparenz und damit die Vergleich-
barkeit, in letzter Konsequenz die 
Messbarkeit der IIZ zu verbessern. 
Dabei stellen sich zwei Probleme:
•	 Kantonal unterschiedliche Defini-

tionen und Prozesse der IIZ führen 
zu Differenzen bei der Selektion 
und Erfassung der Fälle. Insbeson-
dere registrieren die kantonalen 
Fallführungstools ausschliesslich 

Invalidenversicherung Bestandsaufnahme IIZ
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sächlichen Umfang und ihrer Wirkun-
gen zu machen. Ein minimales natio-
nales Monitoring mit den wichtigsten 
Indikatoren, basierend auf dem Da-
tenpool sowohl der formellen als auch 
informellen kantonalen Zusammen-
arbeitsformen, wäre ein wichtiger 
Schritt zur Steuerung der IIZ. Vor 
allem Fallführungstools wie etwa Ca-
seNet oder ASGAL erfassen bereits 
die Anzahl der An- und Abmeldun-
gen sowie weitere Informationen zu 
den aktuell betreuten Fällen. Auf Ba-
sis dieser Daten lassen sich die meis-
ten multilateralen Zusammenar-
beitsformen nach Typ 2 erschliessen. 
Zudem erfolgt die Begleitung meist 
im Rahmen eines spezifischen Case-
Management mit entsprechender 
Erfassung in einem Fallführungstool. 
Aufgrund der Vielfalt der kantonalen 
Fallführungssysteme ohne direkten 
Datenzugriff des Bunds, kommt den 
IIZ-Verantwortlichen der Kantone 
für die Datenerfassung des nationalen 
Monitorings eine wichtige Rolle zu.

Eine interkantonal einheitliche 
Wirkungsanalyse wäre aufgrund der 
ausgeprägten Governancestruktur 
der IIZ schwierig zu realisieren. Hin-
gegen erscheint die Messung auf kan-
tonaler Ebene mittelfristig durchaus 
sinnvoll. Die nationale IIZ-Fachstelle 
hätte dabei die Aufgabe, die Kantone 
zusätzlich zum Monitoring zu Erstel-
lung regelmässiger kantonaler Wir-
kungsberichte zu motivieren. Dabei 
wären auch Aussagen zu den Wir-
kungen der IIZ bei ihren Zielgruppen 
vorzusehen: Im Zentrum der Analy-
sen sollten die kurz- und langfristigen 
Integration in den ersten Arbeits-

markt, die Verbesserung und der 
Erhalt der Arbeitsmarktfähigkeit 
sowie die Vermeidung von negativen 
persönlichen, sozialen und gesund-
heitlichen Folgen der Arbeitslosig-
keit stehen. Der Bund kann hier die 
kantonalen IIZ-Verantwortlichen 
mit fachlichen, eventuell auch finan-
ziellen Ressourcen unterstützen. So 
könnten beispielsweise Vorlagen für 
kantonale Wirkungsberichte, inklu-
sive der Instrumente zur Datenerhe-
bung, zur Verfügung gestellt werden.

Trotz des ausgewiesenen Informa-
tionsbedarfs zu Umfang und Wirkun-
gen der IIZ ist der Arbeitsaufwand 
für den Datenaustausch und die Da-
tenerhebung – insbesondere in Anbe-
tracht der festgestellten Ressourcen-
intensität – möglichst gering zu halten. 
Um die Mehrfacherfassung der IIZ-
Fälle in verschiedenen Datensyste-
men zu vermeiden, wäre der gegen-
seitige, auf IIZ beschränkte Zugriff 
auf die Fallverwaltungssysteme der 
involvierten Stellen zu prüfen. Es wä-
re auch zu überlegen, alle IIZ-Fälle in 
spezifischen institutionenübergreifen-
den Fallführungstools wie CaseNet 
oder ASGAL zu erfassen und zu be-
arbeiten. Je nach Entwicklung der 
bestehenden Erfassungs- und Fallfüh-
rungssysteme der ALV, IV und der 
Sozialhilfe könnten in diesen Syste-
men ergänzende Informationen zur 
IIZ gesammelt werden. Dies wäre 
beispielsweise mit der Einführung 
zusätzlicher Indikatoren bzw. Erfas-
sungsfelder zu realisieren, die sich im 
Rahmen der gängigen Berichterstat-
tung spezifisch betreffend IIZ auswer-
ten lassen.
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