








het hogere resultaat is de snellere afhandeling van
letselzaken, die voor elke partij besparingen met zich
meebrengt, onder andere omdat de omvang van de
schadevoorzieningen hierdoor vermindert.

4.7 Rechtsbijstand

Het premievolume van rechtsbijstandverzekeringen
liet in 2007 een flinke stijging zien. Vanwege het ge-
stegen aantal schaden nam het resultaat echter licht
af. Deze schaden betreffen vooral verkeerszaken en
contracten.

4.8 Reis

Het premievolume in de branche Reis is in 2007 licht
gestegen ten opzichte van dat van 2006. De laatste
jaren is een lichte stijging te zien, wat samenhangt
met de gestegen economische groei. Ook de stijgen-
de eurokoersen maken reizen aantrekkelijker. Het
aantal schademeldingen stijgt natuurlijk mee. Het
effect van deze ontwikkelingen is dat het resultaat
na rente van de totale reisbranche in 2007 licht daalt
ten opzichte van 2006.

Figuur 24 Resultaat na rente voor herverzekering en mutatie schadevoorziening van Rechtsbijstand in

procenten van de verdiende premie
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Figuur 25 Resultaat na rente véor herverzekering en mutatie schadevoorziening Reis in procenten van de

verdiende premie
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5 Zorgverzekeringen

- Resultaat ziektekostenverzekeraars blijft negatief

- Schadelast ziektekostenverzekeraars stijgt meer dan de premie-inkomsten
- Bedrijfskosten ziektekostenverzekeraars aanzienlijk gedaald
- Premievolume inkomensverzekeraars neemt toe, resultaat neemt af

5.1 Marktomvang

De sector Zorg bestaat uit de branches Ziektekosten
en Inkomen. In beide branches hadden vooral in 2006
wetswijzigingen een grote impact. Bij Ziektekosten
(verzekeringen tegen de kosten van ziekte) speelde
de invoering van de Zorgverzekeringswet (Zvw), of-
tewel de overgang van de ziekenfondsverzekering en
particuliere verzekeringen naar de basisverzekering.
In de branche Inkomen (verzekeringen tegen inko-
mensderving door arbeidsongeschiktheid en onge-
vallen) betekende de overgang van WAO naar WIA
het aflopen van oude producten en de introductie
van nieuwe producten. In 2007 ebben de gevolgen
van deze veranderingen nog steeds na. Dit resulteert
voor beide branches in een afname van resultaat, ter-
wijl het premievolume toeneemt. Bij Ziektekosten is
het resultaat al sinds de invoering van de nieuwe
Zorgverzekeringswet negatief.

5.2 Ziektekosten

Ziektekostenverzekeraars hebben inmiddels ruim
twee jaar ervaring met de Zvw. In 2007 is het totale
premievolume van de branche gegroeid tot 32,7 mil-
jard euro (bruto geboekt), een stijging van slechts
4% ten opzichte van 2006. In de jaren daarvoor, toen
in het oude ziektekostenstel nog onderscheid was
naar ziekenfonds en particulier, steeg het particulie-
re premievolume elk jaar een stuk harder: in 2005
bedroeg de groei van de verdiende premieomzet nog

11% (waaronder ziekenfondsen inclusief bijdragen

CVZ 14%, aanvullende verzekeringen 3% en privaat-
rechtelijk 6%).

Op de basisverzekering is de afgelopen twee jaar in
totaal meer dan een miljard euro verlies geleden
(1.071 miljoen euro), dat niet gecompenseerd kan
worden met het positieve resultaat op aanvullende
verzekeringen (69 miljoen euro). De oorzaak van de
slechte resultaten in de branche Ziektekosten ligt in
de hevige prijsconcurrentie en de relatief sterk stij-
gende schadelast: de netto verdiende premie groeide
in 2007 met 3,7%, terwijl de netto geleden schade
met 4,8% toenam. Met de beperkte mogelijkheden
voor marktwerking zijn maatregelenomdeschadelast
te beperken nog nauwelijks geimplementeerd.

Ziektekostenverzekeraars zijn er in geslaagd de
bedrijfskosten aanzienlijk te reduceren, zowel in
absolute als relatieve zin: een afname van ongeveer
0,1 miljard euro, oftewel 5,9% minder ten opzichte
van 2006. De vermindering van de bedrijfskosten valt
echter in het niet bij de stijging van de schadelast:
een stijging van ruim 1,3 miljard euro, oftewel de
genoemde 4,8%. Om tot een rendabele branche te
geraken, zou een (relatieve) vermindering van het
geconsumeerde zorgvolume (hoeveelheid en prijs)
nodig zijn.

De ontwikkeling van de schadelast is hoogst onzeker.
De schadelast bestaat uit twee componenten: de

Figuur 26 Netto resultaat in procenten van de verdiende premie en de netto combined ratio Ziektekosten
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Tabel 5 Kengetallen Ziektekosten

bruto geboekte premie (mrd) netto combined ratio
2006 2007 2006 2007

Ziektekosten
waarvan
Basis
Aanvullend
Bron: DNB
betaalde schade en de wijziging van de schadevoor- lingen, ‘openstaande’ schaden waarvoor op enig

zieningen. De betaalde schade in een jaar is eenvou- moment nog enig bedrag moet worden betaald,
dig vast te stellen door alle betalingen van 1 januari  houden verzekeraars schadevoorzieningen aan. De
tot en met 31 december op te tellen tot een totaal benodigde omvang van die reserves is echter zeer
van dat kalenderjaar. Voor nog te betalen behande- moeilijk in te schatten. Dat komt door de invoering

Hoge klanttevredenheid stijgt verder

De gemiddelde waardering door de klant van de ziektekostenverzekeraar ligt hoog: onvoldoendes komen
niet voor; alle verzekeraars scoren meer dan een zeven. Daarnaast is er de afgelopen jaren een toename
zichtbaar van de waardering: van 7,6 in 2005 tot 7,8 in 2007. Ondanks de grote administratieve en proces-
matige wijzigingen die de introductie van de basisverzekering in 2006 betekenden, is de waardering door
verzekerden toegenomen. Met de ervaren verbetering in klantenservice is de waardering in 2007 verder
gestegen.

Figuur 27 Waardering door klanten van ziektekostenverzekeraars
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In de grafiek staat een punt voor een of meerdere verzekeraars (meerdere verzekeraars kunnen dezelfde
score hebben). Van de 27 verzekeraars, waarvoor cijfers beschikbaar zijn van alle drie de jaren, is een
(ongewogen) gemiddelde berekend.

De hoge waardering wil natuurlijk niet zeggen dat er geen verbeterpunten zijn; als belangrijkste verbeter-
punten geven verzekerden aan de duidelijkheid over de mate waarin moet worden bijbetaald en de
toestemmingsprocedure voor het krijgen van bepaalde medische zorg.

Opvallende verbeteringen in 2007 ten opzichte van 2006 betreffen de ervaring van de klantenservice. Zo
geeft 68% van de verzekerden in 2007 aan geen problemen te ondervinden bij telefonische bereikbaar-
heid, ten opzichte van 53% in 2006. 57% geeft aan altijd de benodigde telefonische hulp te krijgen van
de klantenservice, tegen 49% in 2006. 75% van de verzekerden geeft in 2007 aan dat rekeningen altijd
correct en snel worden afgehandeld, ten opzichte van 69% in 2006.

Bronnen: NIVEL/CKZ, www.kiesbeter.nl
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van de nieuwe bekostigingssystematiek bij zieken-
huizen, de onvoorspelbaarheid van de risicovereve-
ning en de voortdurende beleidsveranderingen.

De nieuwe financieringssystematiek op basis van
diagnose-behandelcombinaties (dbc’s) is in adminis-
traties van ziekenhuizen nog niet voldoende op orde
gebracht, waarmee de betrouwbaarheid van declara-
ties onbekend is. De onvoorspelbaarheid van de risi-
coverevening heeft betrekking op de verschillende
geldstromen van en naar zorgverzekeringsfonds en
voor hoge-kostencompensatie. De meest opvallende
beleidsveranderingen zijn de vervanging van de no-
claim teruggaaf door een eigen risico, de discussies
over maatstafconcurrentie voor ziekenhuizen, en de
gedeeltelijke overheveling van de geestelijke ge-
zondheidzorg naar het basispakket.

5.3 Inkomen

Het premie-inkomen in de markt voor inkomensver-
zekeringen is met bijna 5% gestegen ten opzichte
van 2006 naar 3,9 miljard euro. Dit is met name het
gevolg van de komst van de WIA die per 1 januari
2006 de WAO vervangt. Een sterke stijging is terug te
zien in het premie-inkomen van de WIA-gerelateerde
producten.

De WIA-gerelateerde producten leveren zowel in
2006 als in 2007 een negatief resultaat op (-17% res-
pectievelijk -20%). Dit wordt vooral veroorzaakt door
de hoge voorzieningen voor verwachte schade die
vanaf 2008 zou worden uitgekeerd en door de sterke
concurrentie binnen de WIA-markt die tot lage pre-
mies heeft geleid. Binnen de WIA-markt is de gemid-
delde premie van de nieuwe productie in 2007 ge-
daald ten opzichte van de gemiddelde premie in
2006. Zowel in de AOV- als in de Ziektewetmarkt is
een daling in het resultaat te zien. In de AOV-markt is
dit voornamelijk veroorzaakt door een toename in
de mutatie schadevoorziening. In de Ziektewetmarkt
is de daling een gevolg van een toename in de
betaalde schade.

Het resultaat na rente en herverzekering in 2007 voor
inkomensverzekeringen laat voor het eerst sinds ja-
ren een daling zien. Deze daling is niet onverwacht,
omdat vooral de nieuwe producten tegen scherpe
premies worden aangeboden en daarom weinig
winstgevend zijn. De netto combined ratio is als ge-
volg van een stijging in de schadevoorzieningen ge-
stegen naar 73.

Figuur 28 Netto resultaat Inkomen in procenten van de verdiende premie
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Verklaring begrippen

Annualised Premium Equivalent (APE)

Het volume van de nieuwe levenproductie uitgedrukt
in zogenaamde premie-equivalenten op jaarbasis.
APE bestaat uit periodieke premies op jaarbasis plus
10% van de nieuwe koopsompremies.

Bedrijfskosten

Het totaal van kosten en provisie; dit bestaan uit de
componenten acquisitiekosten, wijziging overlopen-
de acquisitiekosten, beheers- en personeelskosten,
winstdeling en provisie herverzekering.

Beleggingsverzekering

Een levensverzekering waarbij de premies of koop-
som wordt belegd in aandelen of beleggingsfond-
sen. Het op te bouwen kapitaal wordt te zijner tijd
omgezet in (jaarlijkse) uitkeringen.

Bruto combined ratio
Geleden schade en bedrijfskosten in verhouding tot
de verdiende premie, inclusief herverzekering.

Bruto verdiende premie

Het totaal van de geboekte (ontvangen) premies
inclusief het herverzekerde deel (de premies betaald
aan de herverzekeraar), minus de premievoorziening
ultimo (de premie die door de verzekeringnemer
vooruit is betaald en waarvoor nog een verzekerings-
prestatie geleverd gaat worden), plus de premie-
voorziening primo (vooruitbetaalde premie van het
voorgaande jaar).

Directe binnenlandse tekening

De totale tekening (=omzet) van schade- en zorg-
verzekeraars bestaat uit directe en indirecte tekening
(herverzekering aangenomen van andere verzeke-
raars). De directe tekening bestaat uit binnenlandse
en buitenlandse tekening. De buitenlandse en indi-
recte tekening vormen samen ongeveer 5% van het
totaal. In de Voorjaarsenquéte Schade & Zorg van het
CVS wordt enkel de directe binnenlandse tekening
beschouwd.

Eigen behoud
Het gedeelte van een schade dat voor rekening van
de verzekeraar en niet van de herverzekeraar komt.

Eigen vermogen
Het eigen kapitaal van een onderneming, waaronder
het aandelenkapitaal en de reserves.

Grote branden

Branden met een schade van meer dan 1 miljoen
euro.
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Herverzekeringskosten (of herverzeke-
ringsmarge)

Kosten die bestaan uit de premie betaald aan de her-
verzekeraar, de herverzekerde schade, de provisie
ontvangen van de herverzekeraar, en gemiste rente.
De herverzekeringsmarge wordt uitgedrukt als per-
centage van de verdiende premie. Dit afgetrokken
van het resultaat na rente levert het resultaat na her-
verzekering op.

Herwaarderingsreserve
De niet-gerealiseerde winsten en verliezen op de
aandelenportefeuille.

Koopsom

Een bedrag dat een verzekerde ineens bij een verze-
keraar stort om in de toekomst bijvoorbeeld een lijf-
rente-uitkering te ontvangen.

Leven collectief

Bedrijfsonderdeel bij verzekeraars dat zich bezig-
houdt met verzekeringen waarbij één partij de verze-
keringnemer is voor andere partijen. Bijvoorbeeld de
collectieve pensioenverzekering voor werknemers,
waarbij de werkgever als verzekeringnemer op-
treedt.

Leven individueel

Bedrijfsonderdeel bij verzekeraars dat zich bezig-
houdt met levensverzekeringen die worden afgeslo-
ten door individuele personen.

Netto combined ratio

Geleden schade en bedrijfskosten in verhouding tot
de verdiende premie, exclusief herverzekering. De
netto combined ratio is een indicator voor het verze-
keringstechnische resultaat.

Periodieke premie

Het bedrag dat periodiek wordt gestort bij een ver-
zekeraar om in de toekomst een uitkering bij over-
lijden (kapitaalverzekering) of om een (periodieke)
uitkering te ontvangen bij leven.

(Technisch) resultaat voor herverzekering
(ook: resultaat na rente)

De verdiende premies minus de geleden schade en
bedrijfskosten, plus de renteopbrengsten van de
voorzieningen.

(Technisch) resultaat na herverzekering

Het resultaat na rente (resultaat voor herverzeke-
ring) minus de herverzekeringsmarge (herverzeke-
ringskosten).
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Tweede pijler

Het werknemerspensioen of de pensioentoezeggin-
gen die zijn vastgelegd in pensioenregelingen die
zijn overeengekomen tussen werkgever en werk-
nemers. Het werknemerspensioen kan naar keuze
van de desbetreffende sociale partners zowel door
verzekeraars als door pensioenfondsen worden uit-
gevoerd.

Opbouw resultaat voor schade-
verzekeringen:

Geboekte premie
- Mutatie premievoorziening
= Verdiende premie

Betaalde schade
+ Mutatie schadevoorziening
= Geleden schade

Verdiende premie

- Geleden schade

- Bedrijfskosten

= Technisch resultaat voor rente

Technisch resultaat voor rente
+ Rente technische voorzieningen
= Technisch resultaat na rente

Technisch resultaat na rente

- Kosten herverzekering
= Technisch resultaat na herverzekering

Financieel jaarverslag verzekeringsbranche 2007

Opbouw resultaat voor
levensverzekeringen:

+ Verdiende premies eigen rekening
+ Opbrengsten uit beleggingen
+ Overige technische baten/lasten eigen rekening

Uitkeringen eigen rekening
- Wijziging overige technische voorzieningen eigen
rekening

Winstdeling en kortingen
- Bedrijfskosten

Beleggingslasten

Aan niet-technische rekening toegekende opbrengst
uit beleggingen
= Resultaat technische rekening levensverzekering
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