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War for Talent
In einem zunehmenden Wettbewerb um 
die besten Köpfe – dem sogenannten War 
for Talent – ist für Arbeitgeber die Neuge-
winnung und Bindung von Mitarbeitern ein 
entscheidender Wettbewerbsfaktor. Ein pro-
fessionelles Gesundheitsmanagement kann 
maßgeblich dazu beitragen, dass Bewerber 
und Mitarbeiter Unternehmen als attraktive  

 
Arbeitgeber wahrnehmen. Für 72 % der 
Befragten besitzt die betriebliche Vorsorge 
einen starken oder sehr starken Einfluss im 
Wettbewerb um Arbeitskräfte. Keines der be-
fragten Unternehmen gab an, dass betrieb-
liche Vorsorge keinen oder nur schwachen 
Einfluss hat. 
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Quelle: Booz & Company Befragung. Angaben in Prozent der befragten Unternehmen

Welchen Einfluss hat der „War for Talent“ auf die betriebliche Vorsorge?

 
„Deutschlands Wettbewerbsvorteil wird immer stärker auf Wissen und 
Kompetenz basieren. Daher müssen wir Arbeitnehmer über 50 oder 60 Jahre 
mit langjähriger Erfahrung aktiv im Unternehmen halten. Den Wandel – von 

der Leistungsgesellschaft hin zur Kompetenzgesellschaft – müssen wir aktiv managen. Die 
Gesundheit unserer Mitarbeiter bis ins hohe Alter gewinnt daher einen immer höheren 
Stellenwert.“

Dr. Andreas Penk, Vorsitzender der Geschäftsführung, Pfizer Deutschland:
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