Расчет и экономическое обоснование тарифной ставки по 

классу страхования «Страхование на случай болезни».

Для расчета тарифной ставки была использована статистическая информация за периоды с 2013 г. по 2017 г., взятая из сводного отчета по объему обязательств и сводного отчета о страховых выплатах по страховым (перестраховочным) организациям Республики Казахстан  по данному виду страхования.

В основу расчета тарифов положена «Методика  расчета тарифной ставки на основе среднего значения убыточности при отсутствии выраженной тенденции к увеличению или снижению убыточности страховой суммы». Эта методика была рекомендована Департаментом финансового надзора Национального Банка Республики Казахстан в письме за № 12911/96 от 07.07.2003 г., а также Постановлением Правления Агентства Республики Казахстан по регулированию и надзору финансового рынка и финансовых организаций от 25 марта 2006 года № 85 «Об утверждении Инструкции по требованиям к методам оценки и принципам расчета страховых тарифов по классам (видам) страхования страховых (перестраховочных) организаций».Убыточность страховой суммы - это отношение суммарных выплат по страховым случаям, произошедшим в отчетном периоде, к совокупной страховой сумме застрахованных объектов.  

 Нетто-ставка предназначена для обеспечения  страхователям страховых выплат. Она состоит из двух частей: основной части и рисковой надбавки.

 Рисковая надбавка служит гарантом обеспечения выплат страхователям в каждом конкретном году. Рисковая надбавка включается в тарифную нетто-ставку с тем, чтобы страховая компания имела возможность выполнить свои обязательства в неблагоприятные годы.

Расчет тарифной нетто-ставки производится в процентах от страховой суммы.

Расчет нетто-ставки производим в следующей последовательности:

1. Рассчитываем фактическую убыточность страховой суммы (
[image: image1.wmf]y
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), как отношение суммарных выплат по страховым случаям к общей страховой сумме застрахованных рисков (Sb/S). Результаты вычислений сведены в таблицу № 1

Таблица № 1 (тыс. тенге)

	Срок

Страхования
	Общая страховая сумма (S)
	Суммарные выплаты по страховым случаям (Sb)
	Фактическая убыточность (
[image: image2.wmf]y

i

%)

	2013
	401 012 678  
	13 678 947  
	3,411101

	2014
	1 686 350 270  
	15 871 870  
	0,941197

	2015
	3 115 329 891  
	18 113 631  
	0,581435

	2016
	3 805 547 156  
	17 642 774  
	0,463607

	2017
	2 875 687 290  
	17 678 215  
	0,614747

	средняя арифметическая убыточность

 
	1,2024174




2 . Определяется средняя арифметическая убыточность за последние 5 лет по формуле:
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- средняя арифметическая убыточность;
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- показатель убыточности в конкретном году;

 n - число лет во временном ряду показателей убыточности(5 лет);

 i=1,., 5;

  Таким образом, средняя арифметическая убыточность равна:    
[image: image6.wmf]-
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=1,2024174

. 

Теперь определим рисковую надбавку 
[image: image7.wmf]d

, статистическим аналогом которой можно назвать среднее квадратичное отклонение, а рассчитывается она в соответствии со следующей формулой:
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 , где 
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- коэффициент вариации показателя убыточности 
[image: image10.wmf]y

.

   В свою очередь, коэффициент вариации Vy определяется следующим способом:
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- и есть среднее квадратичное отклонение.

Из этой формулы видно, что коэффициент вариации, а, следовательно, и рисковая надбавка, прямо пропорционален среднему квадратичному отклонению, поэтому определение этого отклонения является важнейшим фактором (величиной) в расчете рисковой надбавки. Теперь определим это отклонение, которое находится следующим образом:

 
3.1) находятся отклонения отдельных значений убыточности от средней арифметической для i=1,..,5 (
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3.2) найденные отклонения возводятся в квадрат 
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Результаты вычислений сведены в таблицу №2

Таблица № 2

	Фактическая убыточность (
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)
	Отклонение от средней арифметической убыточности

(
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-
[image: image17.wmf]-

y

)
	Квадраты отклонений
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	3,411101
	2,208683
	4,878283

	0,941197
	-0,261221
	0,068236

	0,581435
	-0,620982
	0,385619

	0,463607
	-0,738811
	0,545841

	0,614747
	-0,587670
	0,345356

	1,2024174
	 
	6,223335


4.  Затем вычисляется среднее квадратичное отклонение:
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Затем находится коэффициент вариации по указанной выше формуле.
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=1,037352
Тогда,  рисковая надбавка  будет равна:
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 EMBED Equation.3  [image: image22.wmf]Vy

=3,554892298

[image: image23.wmf]a

 - коэффициент, зависящий от уровня гарантии безопасности и, берется из таблицы № 3

Таблица № 3

	n\y
	0,8
	0,9
	0,95
	0,975
	0,99

	3
	2,972
	6,649
	13,64
	27,448
	68,74

	4
	1,592
	2,829
	4,38
	6,455
	10,448

	5
	1,184
	1,984
	2,85
	3,854
	5,5

	6
	0,98
	1,596
	2,219
	2,889
	3,9


Для  уровня гарантии 0,8 и количество лет 5 , 
[image: image24.wmf]a

 =1,184
5. Следовательно, тарифная нетто-ставка определяется как:
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       где   
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  -- тарифная нетто-ставка;
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2,68 (тенге)

6. Учет тренда


Мы хотим получить значение нетто тарифа  для эффективного периода действия новых тарифов. Предположительно этот период начинается 1 апреля 2018 г. и заканчивается 31 марта 2021 г. Необходимо учесть временной фактор- фактор тренда.
Существует временной лаг между окончанием периода страховой практики и датой расчета тарифов, и от даты расчета до даты ввода в действие новых тарифов, как показано на Рис. 1

                           Период страховой                                                                                               Период действия 

                                                  практики           





новых тарифов



|----------------------|------------------------|-----------------------|------------------------|


       01.01.13
               01.01.18                       дата расчета             
01.04.18                           31.03.21
рис.1

Основными детерминантами изменения тяжести убытков является рост стоимости медицинских услуг, рост заработной платы специалистов, участвующих в урегулировании страховых требований. Если мы используем для учета тренда показатель около 8%, то будет учтен вклад большинства детерминантов, влияющих на рост тяжести убытков.

Теперь определим временной промежуток между средней датой наступления страховых случаев рассматриваемой нами статистической выборки и средней датой наступления страховых случаев в период действия новых тарифов. Для этого предположим, что страховые случаи наступают равномерно в течение рассматриваемого периода.


Средней датой рассматриваемой нами выборки является 03.07.2015 г.

Средней датой наступления страховых случаев в период действия новых тарифных ставок будет 30.09.2019 г.

Искомый временной промежуток равняется: (30.09.2019)- (03.07.2015)=1550,5 дней

Найдем фактор тренда (FT): 

FT=exp(0.08*1550,5/365)= 1,40
где 365- количество дней в году

Находим нетто-ставку с учетом фактора тренда





Тn(FT)=Tn*FT=3,76
где Tn(FT) нетто ставка с учетом фактора тренда

7. Теперь определим  брутто-ставку по следующей формуле.

Тб=Тn(FT)*100/100-f
где f(%)- доля нагрузки в общей тарифной ставке.

В нашем случае нагрузка составляет 25%.

Таким, образом, годовая брутто-ставка со 100 тенговой страховой суммы равна: 

Тб=5,02 (тенге)

8. Разбиваем на следующие риски: 

· Скорая медицинская помощь

· Амбулаторное обслуживание  

· Обслуживание в стационаре 

· Экстренная хирургическая помощь 

При этом пусть полный пакет по всем рискам  будет равен 100% и составляет 5,02 тенге со 100 тенговой  страховой суммы. Процентное распределение рисков приведено в таблице № 4.

Таблица № 4

	
	Риск
	Процентное соотношение
	Тариф с учетом риска

	1
	Скорая медицинская помощь
	34,00%
	1,706

	2
	Амбулаторное обслуживание
	26,00%
	1,305

	3
	Обслуживание в стационаре
	25,00%
	1,255

	4
	Экстренная хирургическая помощь
	15,00%
	0,753

	Итого
	Полный пакет 
	100,00%
	5,018


9. Добавляем коэффициенты дифференциации. Разделим на 2 категории дифференциации.

К первой категории относится  страхователи юридические лица
Ко второй категории относится страхователи физические лица
Коэффициенты дифференциации приведены в таблице № 5

 Таблица № 5

	Коэффициент дифференциации

	1 категория
	1

	2 категория
	1,1


10. Тарифная сетка с учетом коэффициентов дифференциации и страховых рисков приведена в таблице № 6

 Таблица № 6

	№ п/п
	Риски
	Тарифная ставка по 1 категории
	Тарифная ставка по 2 категории

	1
	Скорая медицинская помощь
	1,706
	1,877

	2
	Амбулаторное обслуживание
	1,305
	1,435

	3
	Обслуживание в стационаре
	1,255
	1,380

	4
	Экстренная хирургическая помощь
	0,753
	0,828

	
	Итого
	5,018
	5,520


11. Для страхователей, которые страховались без наступления страхового случая, в том числе и в других компаниях, при заключении договора без агентского / комиссионного вознаграждения, в зависимости от количества застрахованных, величина коэффициентов понижения тарифной ставки приведены в таблице № 7. 

Таблица № 7

	№ п/п
	Категории понижения тарифной ставки
	Коэффициент понижения тарифной ставки

	1
	Для страхователей при безубыточном страховании в течение последнего 1 года
	0,97

	2
	Для страхователей при безубыточном страховании в течение последних от 2 до  3 лет
	0,95

	3
	Для страхователей при безубыточном страховании в течение последних от 3 до 5 лет
	0,92

	4
	Для страхователей при безубыточном страховании свыше 5 лет
	0,9

	5
	При страховании без агентского / комиссионного вознаграждения
	0,75

	6
	для страхователей, которые впервые заключают договор по ДМС


	0,95

	7
	Страхование риска онкологии
	0,1



	Количество застрахованных



	7
	50
	0,97

	8
	100
	0,95

	9
	200
	0,92

	10
	500
	0,85

	11
	1000
	0,8

	12
	от 1500 и больше
	0,7


12. Для страхователей, в отношение которых существуют факторы  повышения  размера страховых премий, величина коэффициентов повышения тарифной ставки приведены в таблице № 8.

Таблица № 8

	№ п/п
	Категории  повышения тарифной ставки
	коэффициент тарифной ставки

	1
	Имевшие место за последние 5 лет страховые случаи по ранее заключенным Страхователем договорам Медицинского страхования 
	1,4

	Возраст застрахованных



	2
	от 55 до 65 
	1,1

	3
	от 65 до 75
	1,3

	4
	от 75 до 80
	1,5

	Для физ. лиц по заболеваниям

	5
	в зависимости от установленного диагноза
	От 1 до 2


13. Минимальные и максимальные размеры страховых тарифов с учетом всех понижающих и повышающих коэффициентов приведены в таблице № 9

Таблица № 9

	
	Риски
	Минимальная тарифная ставка с учетом всех понижающих коэффициентов по 1 категории
	Минимальная тарифная ставка с учетом всех понижающих коэффициентов по 2 категории
	Максимальная тарифная ставка с учетом всех повышающих коэффициентов по 1 категории
	Максимальная тарифная ставка с учетом всех повышающих коэффициентов по 2 категории

	1
	Скорая медицинская помощь
	0,0766
	0,0842
	3,5829
	7,8825

	2
	Амбулаторное обслуживание
	0,0586
	0,0644
	2,7399
	6,0278

	3
	Обслуживание в стационаре
	0,0563
	0,0619
	2,6345
	5,7959

	4
	Экстренная хирургичекская помощь
	0,0338
	0,0372
	1,5807
	3,4776

	
	Итого
	0,2253
	0,2478
	10,5381
	23,1838
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