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Традиционные страховые продукты
Страхование ответственности туроператоров
Страховые компании уже готовы приступить к освоению нового рынка

Страховщики приступили к страхованию туроператоров. Необходимые правила утвердили 30 компаний, получив в результате 15 тыс. потенциальных клиентов. Участники рынка отмечают, что, скорее всего, новые страхователи будут поделены среди компаний, активно работающих в сегменте страхования выезжающих за рубеж.

С 1 июня вступают в силу поправки в закон "Об основах туристической деятельности", с помощью которых государство намерено контролировать туристический рынок страны и защитить интересы туристов. Согласно поправкам, "в целях защиты прав и законных интересов граждан и юридических лиц осуществление туроператорской деятельности на территории Российской Федерации допускается юридическим лицом при наличии у него договора страхования гражданской ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение обязательств по договору о реализации туристского продукта либо банковской гарантии исполнения обязательств по договору о реализации туристского продукта".

По закону финансовое обеспечение для компаний, специализирующихся на международном туризме, будет составлять 5 млн. руб., на внутреннем — 500 тыс. руб. С 2008 года размер финансового обеспечения для международных туроператоров будет увеличен в два раза, до 10 млн. руб.

В апреле Федеральная служба страхового надзора утвердила подготовленные Всероссийским союзом страховщиков (ВСС) Типовые правила страхования гражданской ответственности туроператоров за неисполнение или ненадлежащее исполнение обязательств по договору, а также типовой договор страхования туроператоров, тексты заявления на страхование, заявления на выплату компенсации и другие необходимые для работы документы.

Тарифы, по которым компании будут страховать туроператоров, отмечают в ВСС, установлены на уровне от 1% (если есть понижающие коэффициенты) от суммы финансового обеспечения. Максимальная стоимость полиса может составить 25% (с рядом повышающих коэффициентов) от объема фингарантии. Для туроператоров, работающих в сфере международного туризма, тариф составляет 2,4%, для туроператоров, работающих в сфере внутреннего туризма,— 2,05%. Исходя из этого, стоимость полиса составит 120 тыс. и 10,2 тыс. руб. в год соответственно. Однако страховщик имеет право применять к настоящим тарифным ставкам повышающие (от 1,1 до 5) или понижающие (0,4-1) коэффициенты исходя из ряда факторов, например, срока присутствия туроператора на рынке, объемов его продаж, наличия в прошлые периоды претензий от туристов.

Заключать такие договоры смогут компании, согласовавшие с Федеральной службой страхового надзора набор документов, в числе которых правила, структура страховых тарифов, таблица страховых тарифов, заявление, договор и прочее. По данным ВСС, уже 30 страховщиков получили необходимый комплект документов.

"Также работать в этом сегменте смогут компании, имеющие лицензию на страхование гражданской ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение обязательств по договору, вписав необходимые изменения в правила", — рассказал глава правового управления ВСС Павел Бичикашвили. В числе первых, согласовав необходимые документы, приступили к страхованию туроператоров "Росгосстрах", "Ингосстрах" и "Ренессанс страхование".

Об этом компании объявили на прошлой неделе, отметив, что уже получили по 100 заявлений от участников туристического рынка.

По данным Ростуризма, на рынке работает около 15 тыс. туроператоров. По оценкам "Ингосстраха", средний размер премии по страхованию туроператоров колеблется от 75 тыс. до 100 тыс. руб. в год. Таким образом, объем этого рынка можно оценить в 1,1-1,5 млрд. руб.

Участники рынка затруднились предположить, в каких пропорциях финансовые институты поделят рынок. По словам гендиректора компании "Согласие" Игоря Жука, скорее всего, туроператоры получат гарантии от компании, с которой уже сотрудничали прежде. "Мы не намерены активно развивать этот сегмент, но постоянные клиенты смогут получить наши гарантии", — добавил он. По словам гендиректора "России" Алексея Разуваева, новый рынок будет достаточно демократичный, и, скорее всего, его поделят компании, активно работающие по страхованию выезжающих за рубеж. По оценкам "Эксперт РА", объем этого рынка в 2006 году составил 2,1 млрд. руб. страховых взносов.

Кроме того, по словам Разуваева, страховщики могут выступить "фильтром" туррынка, отказывая в гарантиях сомнительным компаниям, которые в результате не смогут работать. "Впрочем, недобросовестные участники рынка ради привлечения клиентов могут начать практиковать продажу договорных полисов, снижая тариф или компенсируя часть суммы после заключения договора", — говорит он. Тарифы уточнят

ВСС рекомендовал компаниям, которые будут страховать ответственность туроператоров, направлять ему соответствующую статистику.

На основе этих данных ФССН вместе с ВСС планируют уточнять страховые тарифы. Для сбора данных по страхованию ответственности туроператоров союз решил дополнить соответствующей строкой форму 1-ВСС (форма, по которой страховщики добровольно предоставляют сведения о своей работе). Данные по этой форме направляются в союз ежеквартально и содержат сведения о размере взносов, выплат, количестве заключенных договоров и страховых суммах по ним. Первые статистические итоги страхования ответственности туроператоров ВСС рассчитывает получить к концу третьего квартала 2007 года.
 

Лидеры рынка страхования выезжающих за рубеж

	Место
	Компания
	Взносы, тыс. руб.
	Выплаты, тыс. руб.
	Доля рынка, %

	1
	Группа Ингосстрах
	312588
	135376
	14,8

	2
	РЕСО-Гарантия
	184381
	60549
	8,7

	3
	РОСНО
	174955
	87143
	8,3

	4
	Страховой дом ВСК
	157204
	33964
	7,4

	5
	Группа Ренессанс-Страхование
	107331
	33934
	5,1

	8
	Железнодорожный страховой фонд
	84941
	2214
	4,0

	7
	Группа УралСиб
	62768
	21939
	2,9

	8
	НАСТА
	55814
	44550
	2,6

	9
	Стандарт-Резерв
	54383
	22542
	2,5

	10
	Группа Альфа-Страхование
	38192
	9120
	1,8


Стали известны первые кандидаты на внесение в реестр туроператоров

Ростуризм опубликовал первую группу компаний, документы которых были рассмотрены на предмет внесения сведений в единый федеральный реестр туроператоров. Призваны не соответствующими заявленным требованиям документы лишь 4 компаний из 59. Это ООО «Русский Остров» (Владивосток), ООО «ИНТЕРЛАЙН» (Калмыкия), ООО «МИГМА» (Еврейская АО), КГУП «Хабаровскводтранс».

Предполагается, что остальные автоматически попадут в реестр, который начнет действовать с 1 июня 2007 года, сообщает Российский союз туриндустрии.

"Радует, что в перечне немало компаний с Дальнего Востока, в том числе приморских, хабаровских, сахалинских, якутских. В «передовиках» эти фирмы оказались не случайно. Большинство из них воспользовались услугами «Военно-страховой компании», сотрудники которой в сопровождении представителей Ростуризма побывали в дальних регионах, когда в Москве еще только обсуждалась необходимость разработки типовых правил страхования ответственности туроператоров" - отмечается в сообщении Российского союза туриндустрии. 

Московских компаний в этом списке тоже немало, однако лишь единицы представляют ведущих операторов по различным направлениям
. 

Автострахование

Рынок КАСКО физических лиц в 2006 г. вырос на 65% 

В 2006 г. рынок страхования автомобилей (КАСКО) частных лиц показал значительные темпы роста — на уровне 65%, достигнув показателя по сбору премий 78 млрд. рублей. Автострахование сохраняет стабильные темпы роста в течение последних трех лет, существенно опережая другие сегменты страховых услуг. Выплаты автостраховщиков в 2006 г. составили примерно 50% собранных премий, или 38 млрд. рублей.

Около половины взносов по добровольному автострахованию владельцы транспортных средств заплатили в шесть компаний: "Ингосстрах" (12,2%), "Росгосстрах" (11,6%), "РЕСО-Гарантия" (9,7%), "РОСНО" (5,6%), "Альфа-Страхование" (4,7%) и "НАСТА" (4,6%).

Высокие темпы роста рынка автострахования (КАСКО) определяются увеличением доли новых автомобилей, в первую очередь иномарок, в автопарке россиян и бурным ростом автокредитования, считает начальник отдела автострахования компании "Межрегионгарант" Алексей Мишин. "В то же время существенную роль играет повышение уровня страховой культуры россиян, и ожидаемое введение "кредитов без страховки" не окажет существенного влияния на темпы роста добровольного автострахования", — говорит он.

На Московский регион приходится около половины всех премий, собираемых по добровольному автострахованию (КАСКО) по России, или 40 млрд. рублей. Наиболее активными в Москве являются компании "РСК" (91,7%), "ГУТА-Страхование " (79,9%), "Ингосстрах" (72,6%), "НСГ" (66,8%), "Альфа-Страхование" (65%), "Стандарт-Резерв" (64,9%), "РОСНО" (64,7%), "Ренессанс-Страхование" (58,2%). Доля сборов по Москве превышает среднерыночный показатель.

В Санкт-Петербурге автостраховщики собрали около 13% национального рынка, или 10 млрд. рублей. Наибольшие доли в страховых портфелях здесь наблюдаются у компаний "Прогресс-Гарант" (40%), "Русский мир" (38,5%), "Ренессанс-Страхование" (37,2%), "РЕСО-Гарантия" (23,9%) и "Югория" (21,9%).

В 2006 г. новые программы по автострахованию позволили автовладельцам либо усовершенствовать свой полис ОСАГО, либо приобрести более ориентированный на потребителя полис КАСКО.

В совершенствовании программ ОСАГО отличились страховые компании "РОСНО" (программа "Евросервис"), "Альфа-Страхование" (программа "АльфаКАСКО") и "Русский мир" (программа "Прямое урегулирование"). Основная идея подобных полисов связана с возможностью обратиться за выплатой по ОСАГО не в компанию виновника ДТП, а к собственному страховщику по КАСКО. Кроме того, в рамках подобных программ предусматривается ряд дополнительных услуг, в частности, выезд аварийного комиссара на место аварии, сбор справок в ГИБДД, подача заявления в страховую компанию виновника от имени клиента, сопровождение во время прохождения независимой экспертизы, эвакуация автомобиля с места ДТП. Набор конкретных услуг зависит от страховой компании. Стоимость "полуКАСКО" колеблется от 150 до 500 рублей.

Выделение отдельных сегментов автовладельцев с разработкой целевых программ осуществлялось по двум критериям: типу и возрасту автомобиля ("Русский мир", "Ингосстрах") и полу автовладельца ("РОСНО", "Гута-Страхование ", "РАСО").

Так, компания "ГУТА-Страхование" разработала программу "Шерше ля фам", которая позволяет женщинам застраховать новый (не старше пяти лет) отечественный или иностранный автомобиль на 8% дешевле мужчин. Дополнительно предусмотрена услуга по сбору справок из государственных компетентных органов по одному событию в течение срока действия договора страхования. 

"РОСНО" предложила программу "РОСНО-Леди", по которой помимо стандартных рисков (угон, ущерб, пожар) предусматривается помощь при решении любых технических проблем, которые могут возникнуть на дороге, и организации необходимой технической помощи в пути.

У страховой группы "РАСО" также имеется специальная страховая программа для водителей-женщин, которая рассчитана на клиенток старше 22 лет, имеющих стаж вождения от двух лет. В рамках этой программы предоставляется возможность эвакуации автомобиля и вызова аварийного комиссара, помощь справочной службы, информирующей о пробках на дорогах и наилучших маршрутах их объезда. Кроме того, для женщин предусмотрена помощь на дороге не только в случае ДТП, но и в случае возможных поломок и других затруднений технического характера.

Стало больше предложений по страхованию подержанных машин. Предлагаемая компанией "Русский мир" программа "КАСКО для подержанных автомобилей" предназначена для машин в возрасте от четырех до десяти лет. "Ингосстрах" разработал программы страхования подержанных иномарок, эксплуатирующихся в Москве и Московской области: "Минимал" — "по первому риску", "Оптимал" — с ремонтом на СТОА по направлению компании, "Рационал" — выплаты наличными по калькуляции компании, "Аккурат" — выплата только по случаям с суброгацией.

Существенно увеличились по сравнению с 2005 г. предложения страховщиков, направленные на улучшение качества обслуживания клиентов и связанные с оказанием помощи в сборе документов, снижении их числа и прочими моментами. "РОСНО" активно эксплуатировала тему "Европейский сервис" в КАСКО и страховании имущества. "РЕСО-Гарантия" организовала VIP-отдел по обслуживанию руководителей юридических лиц — клиентов компании, а также частных страхователей, годовая стоимость полиса которых превышает 3500 долларов.

Директор департамента комплексного страхования ОСАО "Ингосстрах" Владимир Княгиничев полагает, что в дальнейшем основным вектором развития программного предложения на рынке добровольного автострахования будет выступать расширение дополнительных услуг (защита от поломок, аварийный комиссар и т.д.), а также совершенствование расчета тарифа страховой услуги. Заместитель директора департамента по работе с корпоративными клиентами САК "Энергогарант" Дэнис Агамалян считает, что в ближайшие два-три года следует ожидать увеличения доли регионов, помимо Москвы и Питера, на рынке добровольного автострахования (КАСКО) за счет физических лиц, что связано с некоторым насыщением рынка КАСКО в Москве и выходом автокредитования в регионы
. 

Ловушки КАСКО и ОСАГО

Вы заключили договор КАСКО. За какие прегрешения могут отказать в выплате: - не вовремя уведомили страховую компанию о страховом случае (в договоре может быть указан срок 2 дня); - если автомобиль повредили во дворе, допустим, стекло разбили, то вам необходимо о произошедшем заявить местному участковом, а если в возбуждении уголовного дела будет отказано, то вы получите отказ и в выплате; - допустим, вы обратились за выплатой уже не в первый раз. все как надо оформили в ГИБДД и получаете значительно меньше, чем реально стоит ремонт. Почему? А потому, что страховая сумма, согласно договору, - агрегатная и, следовательно, на момент второго страхового случая действует пропорциональное страхование.

Список поводов отказать в выплате или уменьшить ее сумму можно продолжать очень долго. Здесь и пресловутые нормативы завода-изготовителя на ремонт автомобилей вашей марки, и среднерыночная стоимость нормо-часов, и неправильно оформленный страховой случай, и вычет ранее произведенных выплат. В случае угона вам откажут, если не сможете доказать, что ставили машину на охрану диспетчерского пункта системы слежения за автомобилями, или если регистрационные документы остались в машине. Когда автомобиль поврежден настолько, что его ремонт экономически нецелесообразен, вы получите лишь 65-80 % от стоимости автомобиля.

Вывод: читайте договор страхования, прежде чем его подписывать.

Вы заключили договор ОСАГО. Получая полис ОСАГО, мы и не подозреваем порой, что будем обязаны выплатить страховой кампании денежную компенсацию (в определенных условиях, кому как повезет) через 3 года после наступления страхового случая.

Дело в том, что страховая кампания, возместившая ущерб за аварию, через 3 года может взыскать эти деньги с виновника ДТП, подав в суд на своего клиента, воспользовавшись разночтениями в Гражданском Кодексе РФ и Законе об ОСАГО, а именно, тем, что клиент имеет право предъявлять страховой компании претензии в течении 2-х лет, а страховщики им - в течении 3-х лет!

Если кто-то попадет в ситуацию, когда через 3 года после страхового случая, с него потребуют компенсацию, то следует помнить, что ГК РФ – это общий закон, а закон об ОСАГО – специальный и суд обязан в первую очередь руководствоваться ГК РФ.

К сожалению, проще простого, внести изменения в закон об ОСАГО, который сейчас находится в Госдуме, но депутаты не считают нужным этого делать
. 

Банковское страхование

Объем рынка страхования банков и рисков их клиентов в 2006 году достиг 30 млрд. рублей

Объем рынка страхования банков и рисков их клиентов по программам, связанным с банковскими услугами, в 2006 году достиг 30 млрд. рублей. Этот сравнительно новый сегмент уже становится одним из локомотивов роста страхового рынка

Величина взносов по банковскому страхованию, собранных двенадцатью страховыми компаниями, принявшими участие в исследовании рейтингового агентства «Эксперт РА», по итогам 2006 года достигла 22 млрд. рублей, а весь рынок может превышать 30 млрд. рублей. Доля его в совокупных собранных взносах (без ОМС) превышает 7%, при этом усредненная доля банковского страхования в совокупном страховом портфеле компаний — лидеров сегмента достигает одной трети. Доля розничного страхования рисков клиентов банков в банковском портфеле ведущих страховщиков — около 78%, или 17,1 млрд. рублей страховых премий.

Данные, полученные по итогам исследования, подтвердили, что основным направлением по-прежнему остается страхование залогового имущества (75–85% банковского страхования). Тем не менее отмечается повышение спроса на страхование собственных рисков со стороны банков, что выражается в устойчиво высоких темпах роста премии по данному сегменту страхового рынка. Однако, по мнению директора дирекции по работе с финансовыми институтами Первой страховой компании Надежды Шаровой, «в ближайшие годы изменений в банковском страховании не предвидится, так как страхование залогового имущества является одним из наиболее важных факторов в минимизации рисков банка». По итогам 2006 года лидерами российского рынка страхования рисков банков и рисков их клиентов, связанных с банковскими услугами, стали универсальные страховые компании федерального уровня: «Ингосстрах», Страховой дом ВСК, РОСНО, НАСТА, Московская страховая компания.

На сегодняшний день российская банковская система является более развитой, чем страховая отрасль. Активы крупнейших банков на порядок, то есть более чем в десять раз, превышают величину активов крупнейших страховых компаний. В этих условиях, к сожалению, банки с некоторым пренебрежением относились к страховым компаниям — как к «младшим братьям». Еще два-три года назад объемы банковского страхования были так малы, что сегмент страхования рисков банков и рисков их клиентов, связанных с банковскими услугами, не попадал в фокус внимания экспертов и аналитиков страхового рынка. Однако в последнее время этот сегмент показал значительные темпы роста и стал привлекать к себе повышенное внимание участников и исследователей финансового рынка. Самое главное, меняется отношение банков — ведь именно те, кто наладит сейчас технологию работы со страховщиками, в будущем снимут сливки. По прогнозам аналитиков, в течение ближайших трех лет объемы кооперации банков и страховщиков вырастут не менее чем в два раза. При этом будут расширяться направления их сотрудничества и станет повышаться качество услуг финансовых институтов, оказываемых как физическим, так и юридическим лицам. В выигрыше останутся в первую очередь потребители, а также банки и страховщики, сумевшие вовремя перестроить бизнес-процессы в соответствии с современными рыночными тенденциями.

Сотрудничество банков и страховых компаний можно условно разделить на три основных направления. Во-первых, страхование рисков клиентов банка, связанных с банковскими услугами. К этому сегменту кооперации относится прежде всего страхование залогового имущества клиентов, страхование жизни и здоровья заемщиков. В случае, когда речь идет о клиенте — юридическом лице, может быть реализовано страхование товаров на складе и страхование товаров в обороте, заинтересованность в сохранности которых проявляет не только клиент, но и банк. Развитие данного сегмента подгоняют высокие темпы роста объемов потребительского кредитования в России. Основные надежды участники рынка здесь возлагают на ипотечное кредитование.

Второе направление — страхование рисков банков. Основная доля взносов, собранных страховщиками по данному виду страхования, приходится на вполне стандартные для юридических лиц полисы ДМС сотрудников, страхования автотранспорта, недвижимости, а также на такие специфические для банков продукты, как страхование эмитентов банковских карт, страхование ответственности персонала и страхование D&O. В рамках направления страхования банковских рисков точкой роста может стать комплексное страхование — Banker`s Blanket Bond (BBB), которое пока не очень активно развивается в России. Сейчас обладателями полиса ВВВ являются лишь некоторые крупные российские банки, но опыт западных стран говорит об огромном потенциале этого рынка. По словам директора департамента по работе с банками Русской страховой компании Михаила Корытного, наиболее распространенные виды банковского страхования в настоящее время — это комплексное страхование банков (ВВВ), страхование профессиональной ответственности финансовых институтов и страхование собственного имущества банка, инкассации, банкоматов, автопарка и т. д.

Оставим в стороне страхование залогов и жизни заемщика в рамках кредитных программ. Не будем подробно останавливаться и на известной всем теме «нефть в обмен на продовольствие» (страхование залогов в обмен на размещение депозитов). Более прогрессивные формы сотрудничества — страхование иных рисков, совместные продажи и bancassurance в классическом понимании: продажа через банки долгосрочного страхования жизни. Однако если в ряде стран Европы (Испания, Франция, Италия) именно развитие долгосрочного страхования жизни стало основным стимулом к сотрудничеству, то в России данный вид страхования пока не развит. Рост российского рынка страхования жизни сдерживается множеством факторов, среди которых наиболее значимый — неготовность потенциальных потребителей приобретать долгосрочные накопительные продукты; причина — ощущение экономической нестабильности и невозможность планирования личных финансов на долгосрочную перспективу. Также тормозят развитие долгосрочного страхования отсутствие существенных налоговых стимулов и низкий уровень доходов населения. Самое главное: когда частные инвесторы перейдут из краткосрочного (где они сейчас выбирают между депозитами и ПИФами) в средне-, а потом и в долгосрочный сегмент планирования, страхование жизни будет иметь хорошие перспективы. Тогда, возможно, bancassurance станет одним из основных каналов его продаж наряду с агентской сетью.

Все чаще участниками финансового рынка обсуждается тема кобрендинга. Обычно данное понятие подразумевает создание банком и страховой компанией совместного финансового продукта и продвижение его через общие каналы сбыта с помощью интегрированных маркетинговых усилий, а также взаимную поддержку и продвижение брендов. Сам термин «кобрендинг» предполагает, что оба партнера являются обладателями известных на своем рынке брендов, сопоставимых по популярности. Наиболее подходящим инструментом кобрендинга банка и страховой компании является банковская пластиковая карта, на которую могут быть нанесены логотипы партнеров.

Комментирует заместитель гендиректора Московской страховой компании Александр Федонкин: «Кобрендинг в любой сфере увеличивает объем продаж за счет внедрения совместных финансовых продуктов или увеличения эффективности рекламы». Однако Александр Федонкин подчеркивает, что если одна из сторон не выполнит в какой-либо степени обязательства перед клиентами, то негативное отношение к совместно оказанной финансовой услуге распространится и на вторую сторону.

Пока совместных программ, буквально соответствующих данному термину, в России немного. Однако, как правило, идея совместного продукта все равно построена вокруг возможности использования пластиковой карты, поэтому перспективы кобрендинга во многом зависят от распространения в России международных платежных систем. Рост числа держателей банковских карт должен заставить банки взглянуть на страховщиков как на потенциальных партнеров по защите пластиковых карт от мошенничества и оказанию новых дополнительных услуг их владельцам. Наибольшее распространение в России получили такие элементы кобрендинга, как использование страховой компанией пластиковых карт банка для оптимизации процесса выплаты страховых возмещений. Данную практику можно отнести к assurbanking — реализации банковских услуг через каналы сбыта страховой компании. В рамках программ assurbanking некоторыми компаниями оказывается и услуга финансового консультирования клиентов по условиям банковских кредитных продуктов, а также страхование в кредит. Применяются и обратные схемы кобрендинга, когда пластиковая карта банка дополняется страховыми продуктами, например полисом страхования выезжающих за рубеж от несчастного случая во время поездки или вследствие задержки авиарейса. При этом владелец может быть застрахован от утраты пластиковой карты или мошеннических операций с ней
. 

Новые возможности, тенденции и прогнозы на страховом рынке
Портал Компании ТрансТелеКом предоставит сервис электронного страхования

18 апреля 2007 г., на конференции «ТелекомТранс-2007», проводившейся в Сочи, ОАО «КапиталЪ Страхование» и ЗАО «Компания ТрансТелеКом» подписали договор, согласно которому под эгидой Координационного Совета по Транссибирским Перевозкам вводится в эксплуатацию портал www.telecomtrans.com, в рамках которого будет предоставляться сервис электронного страхования. Этот сервис будет включать: электронное заявление грузов на страхование, автоматический выпуск страховых сертификатов, постоянный доступ к электронным версиям правил страхования, договоров страхования и другим сопутствующим документам, обеспечение безопасности документооборота, а также его юридическую значимость на основе механизма ЭЦП.

Портал www.telecomtrans.com создается ЗАО «Компания ТрансТелеКом» в сотрудничестве с ОАО «РЖД», Федеральной службой РФ по надзору в сфере транспорта и другими государственными и коммерческими организациями. Кроме электронного страхования грузов с его помощью планируется реализовать операции «электронного оформления перевозочных документов», «электронного таможенного декларирования» и «электронных расчетов по таможенным платежам». Портал будет работать по принципу электронной торговой и информационной площадки.

Электронное страхование будет первой из реализованных возможностей портала. Главным условием для реализации услуги является наличие электронной цифровой подписи, которую предоставляет ЗАО «Компания ТрансТелеКом». Электронно-цифровая подпись позволит пользователям оформлять страховые полисы в режиме on-line. Фактически вся операция по электронному страхованию будет занимать не более 10 минут.

Введение в эксплуатацию данного сервиса позволит поднять процесс страхования грузов на качественно новый уровень и обеспечить существенное упрощение документооборота за счет использования передовых информационных технологий.

На сегодняшний день ОАО «КапиталЪ Страхование», входящее в состав Страховой группы «КапиталЪ», является единственной страховой компанией, принимающей участие в данном проекте.
Туроператоры заживут по-новому

Страховой Дом ВСК ввел в действие новый страховой продукт для туроператоров - страхование гражданской ответственности. ВСК получила более 300 заявлений от туроператоров на страхование гражданской ответственности. 

Компания согласовала Правила страхования гражданской ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение обязательств по договору о реализации туристического продукта со Всероссийским союзом страховщиков. В уведомительном порядке необходимые документы представлены в Росстрахнадзор. 

В дополнение к новому страховому продукту ВСК предлагает туроператорам ряд услуг. Например, при урегулировании претензий туристов туроператоры могут воспользоваться юридической помощью, телефонной сетью для связи с региональными агентами при урегулировании страховых случаев ВСК. 

Сейчас ВСК приступила к работе по заключению договоров комплексного страхования с туристическими организациями. Директор Дирекции страхования путешествующих Страхового Дома ВСК Марина Меликьян отметила, что для туроператоров компания провела в большинстве российских регионов презентацию комплексного страхового продукта. Он включает в себя не только страхование ГО, но и другие страховые программы для турфирмы и ее клиентов. Средний размер премии по заключаемым договорам страхования с туроператорами, специализирующимися на туризме в стране и за рубежом, составляет 50-100 тысяч рублей в год. Премия рассчитывается индивидуально.

Новая программа ДМС - «Семья»

Страховая компания «МАКС» готовится к запуску новой программы ДМС для физических лиц под названием «Семья». Одновременное страхование всей семьи (от трех человек и более) в «МАКСе» дает возможность применить механизм скидок, которые позволят детям и их родителям стать обладателями полисов ДМС за меньшие деньги. 

Вся семья независимо от возраста прикрепляется к одному лечебному учреждению, которое выбирается самостоятельно по удобству расположения, оснащенности оборудованием, наличием квалифицированного медицинского персонала.

А самое главное – страховая компания предлагает доверительную систему страхования. Каждый застрахованный будет иметь свой личный счет и сможет в любое время узнать, на какую денежную сумму он получил лечение у того или иного специалиста. В том случае, если к концу года выплаты по полису составили менее 50 процентов от суммы ответственности страховщика, то на следующий год страховка семье обойдется в два раза дешевле. 

При таком подходе к семейному страхованию взаимоотношения между клиентом, страховщиком и лечебным учреждением становятся партнерскими и максимально прозрачными. Индивидуальное добровольное медицинское страхование получает все большее распространение в нашей стране, хотя прогнозируемого резкого роста продаж полисов ДМС до сих пор не наблюдается. 

Причины этого прозаичны: невысокий уровень доходов россиян (особенно в регионах), надежда на медицинскую помощь в рамках программы ОМС и достаточно высокая стоимость полисов ДМС. 

Новый продукт «МАКСа» «Семья» призван сделать ДМС более доступным, понятным и приятным для рядового россиянина, а главное позволит получить медицинскую помощь на высоком качественном уровне. Напомним, что с 1 января 2007 года в соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 г. № 144-ФЗ страхователь имеете право на получение социальных налоговых вычетов в сумме страховых взносов, уплаченных по договору добровольного медицинского страхования.
Новая программа стоматологического страхования «Magic of healthy teeth»

СГ «Межрегионгарант» начала реализацию новой программы стоматологического страхования «Magic of healthy teeth». Новая программа предусматривает обслуживание в одной из ведущих сетей стоматологических клиник города Москвы – «Нормодент». 

По условиям договора застрахованные могут воспользоваться полным комплексом необходимой стоматологической помощи. В данный перечень входит: наложение пломб с применением светоотверждаемых пломбировочных материалов (без ограничений); рентгенологическое обследование, визиография; хирургическая стоматология, в том числе имплантация зубов; анестезия; зубопротезирование (включая подготовку к нему); ортодонтические виды лечения; физиолечение; снятие зубных отложений; покрытие зубов лаком; терапевтическое лечение кариеса, в том числе осложненного; механическая и медикаментозная обработка каналов; другие наиболее востребованные услуги. Годовая стоимость полиса составляет 3500 рублей.

«Для реализации программы «Magic of healthy teeth» мы выбрали партнера, известного стабильно высоким качеством предоставляемых услуг, при этом мы сумели сохранить цену полиса на приемлемом уровне, что делает это предложение действительно выгодным», - отмечает Заместитель генерального директора СГ «Межрегионгарант» Александр Варенцов.

Метрополис утвердил новые правила страхования

Приказом Генерального директора ЗАО "САО "Метрополис" утверждены «Правила страхования гражданской ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение договоров о реализации туристского продукта».

Правила разработаны Рабочей группой Всероссийского Союза Страховщиков и согласованы Федеральной Службой Страхового Надзора.

«Мы стараемся оперативно реагировать на потребности наших страхователей, - отмечает Первый заместитель генерального директора страховой компании Сергей Комаров – предлагая  оптимальные и качественные продуктовые решения. При этом особое внимание уделяется  расширению наших возможностей посредством усиления лицензионной базы».

На основании настоящих Правил и законодательства Российской Федерации САО «Метрополис» может заключать договоры страхования гражданской ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение обязательств по договору о реализации туристского продукта.

ЗАО МСО "Надежда" предложила руководителям предприятий новую услугу (Красноярск)

ЗАО МСО "Надежда" предложила своим страхователям - руководителям предприятий новую услугу, не имеющую аналогов среди медицинских страховых организаций Красноярска.

Как сообщила генеральный директор ЗАО МСО "Надежда" Галина Иванова, компания-страховщик по собственной инициативе или по запросу предоставляет работодателю экспертно-аналитические данные об объеме и стоимости медицинской помощи коллективу предприятия.

"Это информация о том, где, в какое время и как лечились застрахованные сотрудники, какие средства были потрачены на оказание им медицинской помощи. Кроме того, мы сообщаем, какой общий профиль заболеваний на предприятии, и как он изменялся в течение определенного периода, к примеру, двух последних лет. Важно подчеркнуть, что это не реестр лечившихся сотрудников с именами и фамилиями. "Надежда" безукоризненно сохраняет врачебную тайну и предоставляет исключительно анонимно-аналитический срез по предприятию", - уточнила она.

По словам Ивановой, такая услуга поможет руководителям принять действенные меры для снижения заболеваемости в трудовом коллективе.

"Например, на одном предприятии анализ показал нетипично большое число обращений работников к врачам-офтальмологам. Руководитель предположил, что это может быть связано с плохим освещением на недавно запущенном конвейере. Он запланировал провести опрос среди специалистов и заменить освещение. Таким образом, можно говорить о том, что наше экспертно-аналитическое заключение - это возможность работодателю продемонстрировать на деле социальную ответственность по отношению к своим специалистам", - пояснила Галина Иванова.

Отметим, ЗАО "Медицинская страховая организация "Надежда" входит в региональную страховую группу "Надежда". Полис обязательного медицинского страхования от ЗАО МСО "Надежда" имеют 1 млн. 430 тыс. чел. на территории Красноярского края и Республики Хакасия
.
Страховая компания предложила страховать гидроциклы

Компания «Росгосстрах» объявляет о запуске новой программы по страхованию гидроциклов. 

«Росгосстрах» принимает гидроциклы к страхованию от гибели, повреждения, кражи или угона. Также может быть застрахована ответственность владельцев гидроциклов перед третьими лицами. 

Страховое покрытие может распространяться как на территории России, так и всего мира. 

В целях развития данной линии бизнеса, в 2007 году в ООО «Росгосстрах-Столица» создано подразделение, одним из направлений деятельности которого является страхование яхт и катеров.

«Русская Страховая Компания» запускает новое страховое решение – Полис «ГО-комби»

 «Русская Страховая Компания» (www.rsk.ru) расширяет линейку «коробочных» страховых продуктов. Автовладельцам предложен новый уникальный страховой продукт «Полис «ГО-комби» - Полис добровольного комбинированного страхования транспортных средств и гражданской ответственности их владельцев. 

По словам Директора Департамента методологии и анализа «Русской Страховой Компании» Николая Кузьмина, создание данного продукта было продиктовано возрастающими потребностями страхового рынка к недорогим комплексным страховым продуктам по автострахованию для физических лиц». 

По Полису «ГО - комби» производится страхование риска «добровольной автогражданской ответственности» со страховой суммой от 100 до 500 тысяч рублей, а также страхование транспортного средства по риску «Помощь при ДТП» - эвакуация поврежденного транспортного средства с места дорожно-транспортного происшествия до станции технического обслуживания или места стоянки со страховой суммой от 7,5 до 20 тысяч рублей. 

В зависимости от размера страховых сумм стоимость Полиса «ГО – комби» варьируется от 440 до 1490 рублей. 

Процедура оформления «ГО-комби» максимально упрощена - для оформления полиса достаточно устного заявления страхователя и предоставления регистрационных документов на автомобиль, при этом осмотр транспортного средства не требуется. 

«При планировании линейки страховых продуктов, мы стараемся отойти от простого перечисления страховых рисков и сумм, а оперировать понятием практической пользы продукта для конкретных категорий клиентов. «ГО-комби» – на наш взгляд принципиально новый для рынка комбинированный продукт, и мы надеемся, что автомобилисты в полной мере оценят его простоту, удобство и стоимость, поскольку он финансово защищает страхователя дополнительно к Полису ОСАГО, а также компенсирует расходы за эвакуацию аварийного автомобиля с места ДТП» - прокомментировал Николай Кузьмин. 

В настоящий момент «ГО-комби» предлагается в Москве и представительствах Московского региона, в ближайшее время он также будет запущен во всех филиалах РСК. 

«Русский Страховой Центр» создал и реализует программу по страхованию интеллектуальной собственности

В апреле 2007 года состоялись очередные заседания двух секций Научно-технического совета при ФГУП «Рособоронэкспорт»: «Экономическая и информационная безопасность» и «Законодательное обеспечение военно-технического сотрудничества». В работе секций активное участие приняли представители Страхового открытого акционерного общества «Русский Страховой Центр». 

Особое внимание на заседании было уделено вопросам страхования результатов интеллектуальной деятельности как единственного действенного рыночного механизма, позволяющего организовать защиту интересов участников военно-технического сотрудничества в области интеллектуальной собственности.

Данная программа включает страхование интеллектуальной собственности, принадлежащей Российской Федерации или российским предприятиям. Этот вид страхования возможен, если интеллектуальный продукт признан и зарегистрирован в установленном порядке. Фактом признания является выдача соответствующего патента, свидетельства или иного документа, подтверждающего права на интеллектуальную собственность. Страховое покрытие может формироваться на случай неудачной защиты от нарушений прав страхователя, которая может привести к потере рынка сбыта, аннулирования прав страхователя на объект интеллектуальной собственности полностью или частично, воздействия иностранного государства, препятствующего реализации прав российского экспортера, неблагоприятных или вводящих в заблуждение публикаций в прессе.

Второй составляющей комплексной программы защиты в сфере использования интеллектуальной собственности является страхование ответственности отечественных предприятий за причинение вреда в результате нарушения авторских прав иного лица, патента или прав владельца товарного знака. Объектом страхования при этом являются имущественные интересы российских участников военно-технического сотрудничества, связанные с их обязанностью возместить причиненный другим лицам вред вследствие нарушения авторского права, прав на изобретения, полезные модели и промышленные образцы или прав на товарный знак, принадлежащих третьим лицам, при поставках продукции военного и специального назначения на экспорт.

Страховое покрытие может включать компенсацию расходов на исследования и разработки, упущенную выгоду, компенсацию судебных расходов в случае предъявления иска страхователем к третьим лицам; судебные издержки при предъявлении иска третьим лицом и обвинении в недействительности патента страхователя; расходы, непосредственно связанные с исполнением судебного решения, а также возможные отступные при досудебном урегулировании претензий; расходы на повторную экспертизу документов страхователя (патенты, свидетельства и т. п.) в патентном ведомстве; издержки, связанные с дополнительными процедурами патентования и т.п.

«Страхоffка на у’Дачу» от дома до забора

Страховое общество «Сургутнефтегаз» специально к «у’Дачному сезону» выпустило новый продукт по страхованию дач и загородных домов - «Cтрахoffка на у’Дачу». 

Теперь защитить от пожара, противоправных действий третьих лиц, залива и повреждений можно все имущество «от дома до забора». Страховой агент на месте рассчитывает стоимость дома и всех построек на участке, а страхователь при этом сам определяет необходимую сумму страховой защиты в пределах рассчитанной. 

Еще одно преимущество - возможность экспресс страхования без осмотра построек на сумму страховой защиты до 300 тыс. рублей. Это позволяет значительно сэкономить время клиента. Застраховать дачу и загородный дом возможно, находясь в городской квартире или на работе.

«УралСиб» предлагает новый страховой продукт–полис «Моя крепость – экспресс»

Страховая группа «УралСиб» выпускает новый продукт — полис «Моя крепость – экспресс», позволяющий оперативно застраховать квартиру, дачу, строения на участке, отделку и движимое имущество, а также ответственность владельца перед соседями за причинение ущерба. Основное преимущество продукта – возможность заключить комплексный договор страхования без осмотра объекта страхования. 

Полис «Моя крепость–экспресс» представляет собой упрощённый «конструктор» — клиент сам определяет виды имущества или гражданской ответственности, которые хочет застраховать. Также клиент сам определяет состав страхового покрытия, выбирая из перечня возможных рисков: пожар, залив, противоправные действия третьих лиц, включая теракт, стихийные бедствия, столкновение с перемещающими объектами (падение деревьев, летательных аппаратов, наезд транспорта и т.п.).

По словам Алексея Козьмина, начальника отдела андеррайтинга страхования имущества Страховой группы «УралСиб», «годовой взнос, например, за страхование московской квартиры со стоимостью конструктива 160 000$ и отделки 15 000$ составит 337,5$, за страхование имущества на сумму 10 000$, находящегося в этой квартире, — 65$. Важно отметить, что стоимость объектов страхования устанавливается по оценке клиента с его слов».

Русский Банк Развития представляет новую лизинговую программу

Русский Банк Развития представляет новую лизинговую программу «Простой механизм», разработанную совместно с ООО «Центр финансового лизинга». Программа позволяет приобретать строительное, промышленное оборудование для легкой и тяжелой промышленности, технологическое оборудование. Предметом лизинга может стать строительная техника, грузовые автомобили (самосвалы, тягачи, прицепы), полиграфическое оборудование и т. д. Отличительными чертами программы является возможность гибкой настройки графика лизинговых платежей «под клиента» и оперативное принятие решения по клиентским заявкам. Структура платежей формируется с учетом специфики бизнеса заемщика: к примеру, с учетом сезонности бизнеса устанавливается льготный период, в течение которого минимизируются лизинговые платежи.

Авансовый платеж составляет от 20% стоимости предмета лизинга и зависит от ликвидности приобретения, лизинговая ставка (среднегодовое удорожание предмета лизинга) — от 10% в год, срок – от 14 до 60 месяцев. Расходы по страхованию могут быть включены в лизинговые платежи. Заявка рассматривается в течение двух дней с момента предоставления полного пакета документов, а предварительный расчет лизинговых платежей клиент получает в течение 15 минут.
 
Тенденции

Процессы слияний, поглощений и рост концентрации страхового рынка будут только усиливаться

Что случилось со страховым рынком? Почему почти все новости последние полгода касаются продаж страховых компаний? НАСТА, «Стандарт-Резерв», «Москва Ре», РОСНО — список можно продолжать долго. Рынок достиг такой стадии, когда прежние владельцы — они же обычно и учредители компаний, стоявшие у истоков, — задумываются о дальнейших перспективах и осознают, что конкурентная среда сильно поменялась. Новый рынок — новые вызовы. Необходимо резко наращивать капитал, внедрять технологии на уровне лучших мировых образцов, диверсифицировать бизнес по всем направлениям. Иначе тебя сомнут, раздавят, оттеснят на периферию рынка. А там, на периферии, — высокоубыточные и никому не интересные умирающие «схемы». Все лакомые куски достанутся крупным игрокам с большим финансовым потенциалом. Размер имеет значение, равно как и дорогие современные технологии. Вопрос развития бизнеса — уже не креатив, как было раньше, а оптимизация всех процессов, cost cutting, звериный оскал капитализма.

Без вливания объемных инвестиций невозможен не только рост — невозможно выживание в среднесрочной перспективе. Российский страховой рынок открыт — пора это уже понять. «Иностранцы», которые уже здесь начали работать, только увеличат напор и агрессию в маркетинге. Первое время и демпингом пренебрегать не будут. А те международные финансовые и страховые группы, которые еще в России не представлены, очевидно, в самое ближайшее время ворвутся на наш рынок. С такими грандами сложно конкурировать, но можно. Бояться полномасштабной экспансии не стоит. Российский страховой капитал имеет большие шансы выжить и занять достойное положение. Это под силу мощным отечественным группам, которые как раз получаются путем слияний или прихода крупных стратегических инвесторов. Второй вариант — занять определенную нишу: региональную, отраслевую, продуктовую. Это путь для средних компаний, и он также перспективен. Но здесь нужны четкое позиционирование и высококачественные услуги.

Поглощения — один из любимых способов выхода иностранных страховщиков на наш рынок. Так что сделки еще будут, причем крупные. Возможно, миллиардные в долларовом измерении. А вот про страховые IPO можно пока забыть. Это следующий этап, сейчас он более затратный и менее выгодный. На данный момент единственная компания, которая упорно не отказывается от идеи IPO в этом году, — «РЕСО-Гарантия». Оставив в стороне вопрос, будет ли это IPO успешным, скажем прямо: сейчас гораздо выгоднее продаваться крупным инвесторам. Премия за контроль, меньше расходы, нет необходимости публично «обнажаться». Тем более что стоимость страхового бизнеса растет бешеными темпами. Средние компании, которые пару лет назад могли быть куплены максимум за 10−20 млн. долларов, сейчас уже стоят на порядок больше — сотни миллионов. Очень удачное время продаваться. И при этом достаточно удачное время покупать.

Так удачно все сложилось, что рынок в самом ближайшем будущем сильно поменяет структуру. Сколько останется компаний на рынке? Почему-то этот вопрос многих сильно волнует. В Нидерландах работает более тысячи страховщиков, во многих других странах Европы — как Восточной, так и Западной — число страховых компаний измеряется десятками. Говорит ли это о том, что рынок страхования в Нидерландах более или, наоборот, менее развит, чем, скажем, в Польше или Испании? Нет, просто там разные системы работы. В России есть хорошие перспективы развития крупных региональных страховщиков, которые будут вести деятельность на местных рынках, конкурируя с федеральными. Хотя по ощущениям на рынке сейчас реально конкурентоспособных, «несхемных» и «живых» компаний примерно сотен пять. С учетом разнонаправленных тенденций — слияний и поглощений, с одной стороны, и создания иностранных «дочек» и специализированных life-«дочек» —; с другой, — через два-три года на рынке вряд ли останется больше 400 компаний.

Для маленьких компаний места не будет. Зачем они нужны? Посредники — это брокеры. Перестрахование — это сфера мощных и больших. Ритейловое страхование — это филиальная сеть, известный бренд, отлаженные технологии, необходимость постоянно поддерживать высокую финансовую устойчивость — а значит, большие инвестиции и текущие расходы. Это очень важно и для формирования страховой культуры. Маленькая компания может собрать взносы, но выстроить качественную систему урегулирования убытков ей часто не под силу. В результате — демпинг, огромные комиссии агентам и либо существование на грани финансового коллапса, либо неудовлетворительное обслуживание клиентов. Страхование корпоративных клиентов опять-таки гораздо эффективнее осуществляют крупные страховщики. К примеру, разве может маленькая компания обеспечить качественную перестраховочную защиту? Притом что оставить крупный риск на себе для такой организации смерти подобно.

Кто выживет? Крупные и средние. Либо федеральный масштаб, с замахом на глобальное присутствие, либо специализация и региональные рынки. И тот и другой путь имеют свои преимущества. Средняя компания может успешно конкурировать с крупнейшей (правда, на ограниченном пространстве, за счет специфических преимуществ, гибкости и специальных предложений), но маленькая — нет. Что остается небольшим страховщикам? Либо акционеры сделают значительные вливания в капитал и реструктуризацию, либо их купят, либо они умрут.
 
Перспективы развития ОСАГО в РФ

За два года которые действует уровень охвата обязательным страхованием автовладельцев составил 73% от числа зарегистрированных транспортных средств (35, 8 млн. ТС). По мнению специалистов этот показатель является одним из лучших среди стран, в которых данный вид обязательного страхования был введен за последние годы. А если учитывать только реально эксплуатируемые транспортные средства, проходящие регулярно технический осмотр (27 млн. единиц), то уровень охвата страхованием превышает 90%. Таким образом рынок сейчас оценивается в 25-27 млн. договоров. Исходя из анализа данных отчетности страховых организаций можно констатировать, что за 2 года действия Закона с 01.07.2003 по 01.07.2005 года было заключено свыше 52 млн. договоров, сумма страховой премии по которым составила около 100 млрд. рублей. За данный период было урегулировано более 1,5 млн. страховых случаев. Средняя выплата на составила 21,3 тыс. рублей. Всего же за этот период сумма выплат по страховым случаям составила 32 млрд. рублей. Введение обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств оказало положительное воздействие на систему страховых отношений в стране. Ввиду обязательности данного вида страхования, его массовости, дается толчок для развития добровольных видов страхования в России. Кроме того, введение обязательного страхования сказалось на ускоренном формировании современной инфраструктуры страхового сектора финансового рынка, а также создало новые рабочие места как непосредственно в страховании, так и ряде смежных отраслей, таких как: обслуживание и ремонт автомобилей, юридические, медицинские, оценочные, ассистанские и другие услуги. Что касается аналогов с зарубежными странами, то в качестве примера можно рассматривать высокий показатель охвата страхованием российских автовладельцев (более 90%). Например в европейских странах уровень охвата составляет: Германия 96-99%, Великобритания 93-95%, Польша 94%. Также можно сказать, что Россия повторяет путь многих Европейских стран на этапе внедрения в части ситуации, связанной с ростом убыточности ОСАГО. Так, если рассмотреть коэффициент выплат, то он постоянно увеличивается. В настоящее время РСА разработал предложения по внесению поправок в 263 и 264 постановления Правительства (Правила ОСАГО и страховые тарифы). Цель поправок: убрать все неточности и двойные толкования, прописать четкий механизм заключения, продления и прекращения договора страхования, четкий порядок расчета страховой премии для различных категорий автовладельцев, привести отдельные термины и положения указанных документов в соответствие с Федеральным законом об ОСАГО, законом об организации страхового дела, ГК. Т.е. поправки носят технический и редакционный характер. Что касается поправок в закон, то они, безусловно, готовятся. Помимо технических и редакционных поправок планируется рассмотреть поправки, которые направлены на упрощение процедуры урегулирования убытков и создания максимальных гарантий возмещения вреда (речь ведется в т.ч. и об увеличении размера ответственности страховщика перед потерпевшим). Уровень убыточности ОСАГО в целом по всему рынку на настоящий момент составляет 60-65%. 
Международный опыт реализации обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств показывает, что наибольший рост убыточности достигается на 3-4 годах проведения ОСАГО. Прирост убыточности ОСАГО за последний год составил 7-9%, причем замедления тенденции роста убыточности не наблюдается. Исходя из всего вышеперечисленного, можно предположить, что в течение ближайших двух лет рост убыточности ОСАГО будет продолжаться примерно на 8-10% в год. Уровень убыточности в 77% (критический уровень для ОСАГО) в целом по рынку по пессимистическому прогнозу будет достигнут к концу 2006 г. - началу 2007 г., по оптимистическому прогнозу к концу 2007 г. – началу 2008 г. На сегодняшний день у порядка 60 страховых компаний доля по ОСАГО составляет 50 и более процентов от совокупного портфеля. Однако это не означает, что данные компании в связи с этим на текущий момент имеют какие-то дополнительные проблемы. Однако, принимая во внимание рост убыточности по ОСАГО, РСА и ФССН внимательно наблюдают за поведением указанных компаний на рынке. Но в любом случае если компания станет не платежеспособной, то по ее обязательствам будет отвечать РСА. Поэтому опасности для страхователей или потерпевших нет. Кроме того, сейчас РСА прорабатывает различные варианты обеспечения страховыми компаниями дополнительных гарантий по исполнению принятых на себя обязательств.В случае если не будут внесены существенные изменения в страховые тарифы по ОСАГО, по оценкам РСА, через 2-3 года уровень убыточности ОСАГО будет составлять от 75-85%.На текущий момент на тройку лидеров ОСАГО (группа компаний системы «Росгосстрах», ОСАО «РЕСО-Гарантия», ОСАО «Ингосстрах») приходится около 46-49% всех страховых сборов по ОСАГО. Данная доля существенно не изменяется с течением времени, с учетом этого можно предположить что через 2-3 года доля тройки лидеров ОСАГО также составлять от 40% до 55% (при условии, что в указанный период времени с рынка не уйдут крупные игроки). В настоящее время лицензию на осуществление ОСАГО имеют 164 страховые компании. В начале 2005 года таких компаний было 170, таким образом, за 10 месяцев 2005 г. лицензия была отозвана у 6 компаний, т.е. наметилась тенденция к сокращению числа страховых компаний, осуществляющих ОСАГО. 
По прогнозам РСА, тенденция к сокращению числа страховых компаний будет продолжаться и в ближайшие 2-3 года, однако дать количественную оценку числа страховых компаний, которые будут заниматься ОСАГО через этот промежуток времени, сейчас затруднительно. Однако последние события поставили рынок ОСАГО под угрозу, несколько компаний воспользовались лазейкой в законодательстве, сославшись на Гражданский кодекс, где указано, что деньги с виновника ДТП можно взыскивать в течение трех лет, а закон об ОСАГО позволяет предъявлять требования к страховой компании в течение двух лет, страховые компании по истечении срока давности по ОСАГО учинили ряд исков к автовладельцам и выиграли их, таким образом, наличие полиса ОСАГО совершенно не защищает водителя при аварии. По словам представителей страховых компаний, каждый подобный инцидент крайне негативно сказывается на рынке и репутации страховых компаний. 

За два года которые действует Закон об ОСАГО уровень охвата обязательным страхованием автовладельцев составил 73% от числа зарегистрированных транспортных средств (35, 8 млн. ТС). По мнению специалистов этот показатель является одним из лучших среди стран, в которых данный вид обязательного страхования был введен за последние годы. А если учитывать только реально эксплуатируемые транспортные средства, проходящие регулярно технический осмотр (27 млн. единиц), то уровень охвата страхованием превышает 90%. 

Таким образом рынок сейчас оценивается в 25-27 млн. договоров. Исходя из анализа данных отчетности страховых организаций можно констатировать, что за 2 года действия Закона с 01.07.2003 по 01.07.2005 года было заключено свыше 52 млн. договоров, сумма страховой премии по которым составила около 100 млрд. рублей. За данный период было урегулировано более 1,5 млн. страховых случаев. Средняя выплата на договор ОСАГО составила 21,3 тыс. рублей. Всего же за этот период сумма выплат по страховым случаям составила 32 млрд. рублей.

Введение обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств оказало положительное воздействие на систему страховых отношений в стране. Ввиду обязательности данного вида страхования, его массовости, дается толчок для развития добровольных видов страхования в России. Кроме того, введение обязательного страхования сказалось на ускоренном формировании современной инфраструктуры страхового сектора финансового рынка, а также создало новые рабочие места как непосредственно в страховании, так и ряде смежных отраслей, таких как: обслуживание и ремонт автомобилей, юридические, медицинские, оценочные, ассистанские и другие услуги.

Что касается аналогов с зарубежными странами, то в качестве примера можно рассматривать высокий показатель охвата страхованием российских автовладельцев (более 90%). Например в европейских странах уровень охвата составляет: Германия 96-99%, Великобритания 93-95%, Польша 94%.

Также можно сказать, что Россия повторяет путь многих Европейских стран на этапе внедрения ОСАГО в части ситуации, связанной с ростом убыточности ОСАГО. Так, если рассмотреть коэффициент выплат, то он постоянно увеличивается.

В настоящее время РСА разработал предложения по внесению поправок в 263 и 264 постановления Правительства (Правила ОСАГО и страховые тарифы). Цель поправок: убрать все неточности и двойные толкования, прописать четкий механизм заключения, продления и прекращения договора страхования, четкий порядок расчета страховой премии для различных категорий автовладельцев, привести отдельные термины и положения указанных документов в соответствие с Федеральным законом об ОСАГО, законом об организации страхового дела, ГК. Т.е. поправки носят технический и редакционный характер.

Что касается поправок в закон, то они, безусловно, готовятся. Помимо технических и редакционных поправок планируется рассмотреть поправки, которые направлены на упрощение процедуры урегулирования убытков и создания максимальных гарантий возмещения вреда (речь ведется в т.ч. и об увеличении размера ответственности страховщика перед потерпевшим).

Уровень убыточности ОСАГО в целом по всему рынку на настоящий момент составляет 60-65%. Международный опыт реализации обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств показывает, что наибольший рост убыточности достигается на 3-4 годах проведения ОСАГО. Прирост убыточности ОСАГО за последний год составил 7-9%, причем замедления тенденции роста убыточности не наблюдается.

Исходя из всего вышеперечисленного, можно предположить, что в течение ближайших двух лет рост убыточности ОСАГО будет продолжаться примерно на 8-10% в год. Уровень убыточности в 77% (критический уровень для ОСАГО) в целом по рынку по пессимистическому прогнозу будет достигнут к концу 2006 г. - началу 2007 г., по оптимистическому прогнозу к концу 2007 г. – началу 2008 г.

На сегодняшний день у порядка 60 страховых компаний доля по ОСАГО составляет 50 и более процентов от совокупного портфеля. Однако это не означает, что данные компании в связи с этим на текущий момент имеют какие-то дополнительные проблемы. Однако, принимая во внимание рост убыточности по ОСАГО, РСА и ФССН внимательно наблюдают за поведением указанных компаний на рынке.

Но в любом случае если компания станет не платежеспособной, то по ее обязательствам будет отвечать РСА. Поэтому опасности для страхователей или потерпевших нет. Кроме того, сейчас РСА прорабатывает различные варианты обеспечения страховыми компаниями дополнительных гарантий по исполнению принятых на себя обязательств.

В случае если не будут внесены существенные изменения в страховые тарифы по ОСАГО, по оценкам РСА, через 2-3 года уровень убыточности ОСАГО будет составлять от 75-85%.

На текущий момент на тройку лидеров ОСАГО (группа компаний системы «Росгосстрах», ОСАО «РЕСО-Гарантия», ОСАО «Ингосстрах») приходится около 46-49% всех страховых сборов по ОСАГО. Данная доля существенно не изменяется с течением времени, с учетом этого можно предположить что через 2-3 года доля тройки лидеров ОСАГО также составлять от 40% до 55% (при условии, что в указанный период времени с рынка не уйдут крупные игроки).

В настоящее время лицензию на осуществление ОСАГО имеют 164 страховые компании. В начале 2005 года таких компаний было 170, таким образом, за 10 месяцев 2005 г. лицензия была отозвана у 6 компаний, т.е. наметилась тенденция к сокращению числа страховых компаний, осуществляющих ОСАГО. По прогнозам РСА, тенденция к сокращению числа страховых компаний будет продолжаться и в ближайшие 2-3 года, однако дать количественную оценку числа страховых компаний, которые будут заниматься ОСАГО через этот промежуток времени, сейчас затруднительно.

Однако последние события поставили рынок ОСАГО под угрозу, несколько компаний воспользовались лазейкой в законодательстве, сославшись на Гражданский кодекс, где указано, что деньги с виновника ДТП можно взыскивать в течение трех лет, а закон об ОСАГО позволяет предъявлять требования к страховой компании в течение двух лет, страховые компании по истечении срока давности по ОСАГО учинили ряд исков к автовладельцам и выиграли их, таким образом, наличие полиса ОСАГО совершенно не защищает водителя при аварии. По словам представителей страховых компаний, каждый подобный инцидент крайне негативно сказывается на рынке и репутации страховых компаний
. 

Сборы по КАСКО автотранспорта к 2010 году достигнут 264 000 000 рублей

В 2010 году автопарк России увеличится на 3 млн. новых иномарок (как ввезенных, так и изготовленных на территории страны). К такому выводу пришли эксперты Центра стратегических исследований Росгосстраха, анализируя основные тенденции продаж машин иностранных марок в России. 

Таким образом, по сравнению с показателями 2006 года, число проданных иномарок утроится. А общее число легковых иномарок в российском автопарке может составить 15 млн. автомобилей. В 2007 году, согласно сделанным прогнозам, продажи новых иномарок могут составить в России 1, 4 млн. штук (против 1 млн. в 2006 году).

Анализ спроса на новые машины показывает, что люди, покупающие иномарки, имеют среднедушевой месячный доход от 20 тыс. рублей на члена семьи в месяц. Этих людей можно отнести к российскому среднему классу, поэтому рост ввоза новых машин — показатель роста этого общественного слоя.

Продажи новых иномарок, ввезенных или произведенных в России — важный показатель развития российской экономики, поскольку являются одним из индикаторов роста благосостояния населения. Сопоставление данных о ввозе и внутреннем производстве новых легковых иномарок с макроэкономическими индикаторами показывает, что между ними имеется прямая зависимость. Рост ВВП, насыщение национальной экономики деньгами приводят к увеличению доходов населения, причем численность верхней имущественной группы растет довольно быстро. А доходы, в свою очередь, стимулируют спрос на качественные автомобили. 

Если этот прогноз оправдается, то к 2010 году число семей с доходом от 20 тыс. руб. на члена семьи в месяц (в нынешних ценах), и, соответственно, относящихся к среднему классу, вырастет в России до 12–15 млн., а общая численность этой группы составит 30–45 млн. человек. Сегодня численность населения с доходом от 20 тыс. руб. на члена семьи в месяц составляет в России по нашим оценкам около 11 млн. человек.

В то же время ввоз иномарок — основной «двигатель» рынка страхования КАСКО автотранспорта населения. Поэтому прогноз ввоза иномарок в Россию важен для анализа перспектив развития автострахования. Эти машины страхуются своими владельцами чаще российских автомобилей: во-первых, они значительно дороже, а, во-вторых, их обладатели относятся к платежеспособной группе. Поэтому существует прямая зависимость между числом иномарок в России и объемом рынка автострахования КАСКО и добровольного страхования автогражданской ответственности (без ОСАГО). 

При условии роста парка иномарок в России в соответствии с ранее приведенной зависимостью сборы премии по страхованию автотранспорта к 2010 году могут достичь 264 млрд. рублей, т.е. утроиться по сравнению с результатами 2006 года.

Грядущие ключевые изменения в ОСАГО

Ряд законопроектов уже продолжительное время обсуждается в Думе. Следует выделить наиболее существенные изменения: 

Потерпевший при ДТП получит возможность получить страховое возмещение у своего страховщика, продавшего ему полис, при условии, если в ДТП участвуют не более двух авто и не причинен вред жизни и здоровью граждан; 

Допускается регулирование страхового случая без справок ГАИ при условии, если величина ущерба не превышает 25 000 руб. и отсутствует спор о виновности сторон; 

Полис ОСАГО для спецтехники можно будет приобрести не на шесть, а на три месяца; 

Страховщикам предоставляется возможность увеличить срок выплаты страхового возмещения с пятнадцати до тридцати дней; 

Коэффициенты "Бонус-Малус" предполагается использовать, учитывая страховую историю водителя, а не автомобиля. В отношении данной поправки закон уже вступил в силу и действует с 28 февраля 2007 г.; 

Планируется изменить ряд территориальных коэффициентов в Сибири и на Урале; 

В проекте также создание единой информационной системы по всем владельцам авто и осуществление исследования факторов, влияющих на аварийность, и как следствие - их увязка с ОСАГО (кстати, один из факторов - правый руль, и все мы вновь рискуем получить от правительства надуманную, по моему мнению, проблему правого руля).

В целом все вышеуказанные проекты изменений вполне логичны, более того, аналогичные условия существуют в мире (в отношении стран, подписавших Европейский протокол). Не за горами вступление России в ВТО, а значит, ОСАГО приобретет особую актуальность
.

Финансисты в массовом порядке начали страховать банкоматы 

Резкий рост сети банкоматов заставил кредитно-финансовые учреждения дополнить обычную защиту аппаратов, в которых хранятся немалые суммы, защитой страховой. Правда, пока в большинстве случаев банкоматы страхует аффилированный с банком страховщик, поскольку финансисты до сих не считают риск взлома денежного аппарата существенным. Впрочем, в ближайшее время ситуация может измениться и рынок страхования банкоматов и денег в них станет конкурентным. 

Большинство банкоматов обеспечены страховой защитой на случай пожара, взрыва, стихийных бедствий, повреждения водой и действий злоумышленников. Помимо самого тела железного сейфа защитой обеспечена и наличность, находящаяся в нем. Как правило, банки при страховании имущества включают банкоматы и денежные средства, находящиеся в них, в общий страховой полис. При этом пока банк передает риски в аффилированную страховую компанию. Правда, участившиеся удачные попытки вскрытия банкоматов и их порчи уже заставляют банкиров страховать даже те аппараты, что находятся в здании их головного офиса, и покупать страховку "на стороне".

Интерес грабителей к банкоматам в последние годы растет как на дрожжах. Развитие сети банкоматов и менее укрепленных платежных терминалов, в каждом из которых находятся существенные денежные суммы, привело к появлению в городе шаек, специализирующихся на потрошении аппаратов с наличностью. Первая такая шайка была задержана в Петербурге минувшим летом - после череды наглых и крайне успешных нападений на банкоматы крупнейших петербургских банков. На ее счету было не менее 15 нападений, связанных с хищением денег из банкоматов. Взлом производился крайне простым и эффективным способом: злоумышленники попросту срезали дисковой пилой заднюю стенку аппарата и похищали наличность. Чаще всего банкоматы потрошили ранним утром, когда охранники тех мест, где они были установлены, подремывали. Но громкое задержание не остановило других преступников: слишком велик соблазн изъять деньги из аппарата, который, по понятным причинам, защищен гораздо меньше, чем банковский сейф. Кражи денег из банкоматов, несмотря на усилия милиции, продолжаются. Так, в начале февраля в Сестрорецке из банкомата банка "Санкт-Петербург" было украдено 4 млн. рублей.

"Сам банкомат сложно украсть: у него бетонная подушка и его почти невозможно вырвать с корнем, - говорит Сергей Сафронов, генеральный директор компании "Авеста", которая страхует банкоматы банка "Таврический". - Обычно грабители потрошат их на месте. Также распространены случаи вандализма: не обремененные знаниями жулики разбивают дисплей, думая, что под ним или за ним находятся деньги. Иногда хулиганы пытаются запихать что-нибудь в щели выдачи денег или в прорезь для приема пластиковой карты. Впрочем, от многих проблем спасают видеонаблюдение и присутствие охранника, если банкомат находится в торговом центре".

 По словам опрошенных страховщиков, средний тариф на банкоматы составляет 0,2-0,4% от его стоимости, в зависимости от места установки. Страховка оптом, разумеется, обходится дешевле. "При прочих равных условиях для сети из 200 банкоматов страхование одного аппарата обойдется примерно на 30-40 процентов дешевле, чем для сети из 50, - уверен Александр Потитов, заместитель директора петербургского филиала компании "Ренессанс-страхование". - Надежный способ монтажа, а также расположение в месте, где исключено или маловероятно присутствие неадекватно настроенных людей, тоже снижают тариф". Причем при расположении банкомата как раз в местах регулярного появления этих самых неадекватных лиц, к которым страховщики причисляют нетрезвых или попросту агрессивно настроенных людей, компании обычно отказываются его страховать. Как пояснил один из финансистов, вряд ли найдется желающий застраховать аппарат банка "Зенит", расположенный у стадиона "Лужники".

 "Обычно страхуются все банкоматы, принадлежащие банку. Банкомат должен располагаться в помещении, которое находится под охраной или видеонаблюдением, либо иметь охранную сигнализацию, особенно в ночное время. Любые дополнительные системы защиты приветствуются, также должны соблюдаться правила пожарной безопасности, - рассказывает Евгений Дубенский, директор по страхованию компании "ЭРГО Русь", которая страхует и банкоматы, и автоматизированные пункты выдачи денег, расположенные в том числе в метрополитене. -- На тариф больше всего влияет отсутствие охранных систем в ночное время. И мы можем не взять на страхование тот или иной риск при отсутствии соответствующих систем защиты".

  По словам господина Дубенского, почти все крупные банки обязательно страхуют свои банкоматы. "По нашей статистике, в городе застраховано более 80 процентов банкоматов", - говорит страховщик.

   "Все банкоматы нашего банка, кроме установленных в отделениях, застрахованы в страховой группе «Уралсиб», - рассказывает Сергей Шакунов, управляющий петербургским филиалом банка "Уралсиб". - Предметом страхования в данном случае являются собственно банкомат и сумма наличных средств в нем. В случае кражи или взлома банкомата страховая компания возмещает банку стоимость оборудования по остаточной стоимости на момент кражи и сумму денежных средств, хранившуюся в банкомате".

   При этом, несмотря на страхование, "Уралсиб" крайне тщательно выбирает места для установки банкоматов. По словам господина Шакунова, компания, предоставляющая в аренду место для аппарата банка, должна обладать возможностью физической охраны банкомата, системой видеонаблюдения и визуального контроля. "Как правило, банкомат грабят в случае, если он не оборудован средствами дополнительной защиты, то есть оборудование не находится под наблюдением, отсутствует сигнализация или банкомат не вмонтирован в специальное бетонное основание, - говорит господин Шакунов. - В петербургском филиале «Уралсиба» банкоматы ни разу не подвергались ограблению, поэтому и их страхование нам обходится недорого. Кроме того, все наше оборудование оснащено дополнительными системами защиты".

   Впрочем, важно обеспечить и страховую защиту наличных, которые еще не успели попасть в банкомат. "Тарифы по страхованию инкассации зависят от объемов перевозок наличных, - говорит господин Дубенский. - Если объемы большие, то тариф - менее 0,1 процента от общего объема перевозок. Важны, конечно, меры безопасности и страховая сумма на одну перевозку".

   "Перевозка денег - процедура опасная. Крупнейшие, всероссийского масштаба операторы имеют весьма низкие тарифы, которые составляют сотые доли процента, ввиду своего опыта, организованности и масштаба, - добавляет господин Потитов. - А страхование малых предприятий невыгодно при любых тарифах, если только их число не измеряется хотя бы сотней. Вообще, для специализированных видов деятельности наилучшим образом подходит страхование не в универсальных компаниях, а в обществах взаимного страхования, но российское страховое законодательство для создания таких организаций неблагоприятно".

   Впрочем, спрос на страхование наличных, как на время их перевозки, так и на время хранения в банкоматах и терминалах, продолжает расти. Практически все участники рынка выдачи и приема наличных денежных средств продекларировали увеличение сети своих платежных терминалов и банкоматов, как выдающих, так и принимающих купюры. Рынок страхования денежных средств становится все интереснее, уже в ближайшем будущем на нем наверняка обострится конкуренция. И времена, когда риски передавались исключительно аффилированным компаниям, могут уйти в прошлое
.

В ближайшие 3-5 лет в России ожидается взрывной рост спроса на полисы ДМС для индивидуалов

В ведомственных лечебных учреждениях, на базе которых реализуются программы добровольного медицинского страхования, выстраиваются очереди, качество обслуживания оставляет желать лучшего. Это обстоятельство побудило "Росгосстрах" к строительству собственных поликлиник. На путь построения собственных поликлиник, стал "Ингосстрах", собственные поликлиники имеет "РОСНО". 

В феврале 2007 года планы по инвестированию 1 млрд. долл. в течении 8 лет в строительство сети из 200 лечебных учреждений нового типа по всей России обнародовал частный инвестор - Николай Морозов, владелец действующей сети стоматологических клиник "Мастер-Дент", девелоперского бизнеса и пивзавода в Ульяновске. Часть средств предоставят российские банки в виде кредитных ресурсов. Успех нового проекта строительства сети поликлиник "Цена. Качество" (ЦК) может обеспечить переворот в системе добровольного медицинского страхования и создать конкурентную среду в системе оказания медицинских услуг, считают в "Ингосстрахе", который выступает стратегическим партнером сети ЦК по ДМС.

Для "Ингосстраха" участие в проекте означает возможность влиять на формирование спроса индивидуальных клиентов среди частных страхователей, считает директор департамента медицинского страхования компании Михаил Копитайко. До сих пор доля обеспечиваемых ими премий в целом по рынку составляет 1 проц. в общем объеме сборов по ДМС. "Ингосстрах" прогнозирует в ближайшие 3-5 лет взрывной десятикратный рост доли физических лиц, застрахованных в индивидуальном порядке по программам ДМС, в совокупном портфеле страховщиков. 

Проект строительства альтернативной сети лечебных учреждений стартовал в Москве в феврале 2007 года. К настоящему моменту в нее входят четыре поликлиники площадью 3 тыс. кв. м каждая. К концу года в Москве планируется введение еще четырех поликлиник сети, расположенных в основном на основных автотрассах. Ожидается, что за три года потенциальная численность пациентов, прикрепленных к учреждениям сети, достигнет 500 тыс. человек, сообщил заместитель генерального директора сети поликлиник Владимир Гераскин. Уже в этом году "Ингосстрах" планирует продать 25 тыс. новых полисов. В 2008 году объем инвестиций по программе составит 900 млн. долл., отметил В.Гераскин.

Отвечая на вопрос агентства "Интерфакс-АФИ" о возможной рентабельности проекта, В.Гераскин привел следующий расчет. "Действующая поликлиника-трехтысячник при полной загрузке может обеспечить поступления в размере 14 млн долл. без учета налогов. Затраты на содержание поликлиники и зарплату специалистам составляют 2,4 млн. долл. в год".

В ближайшее время планируется строительство лечебных учреждений в ряде городов, в частности, в Подольске, Орске, Казани, Оренбурге, Ульяновске, Астрахани. 

М. Копитайко высказал предположение, что через 8 лет после начала реализации проекта альтернативная сеть поликлиник может оказать драматическое влияние на состояние лечебных учреждений системы обязательного медицинского страхования (ОМС). Они и так испытывают постоянную нехватку квалифицированных специалистов и финансовых ресурсов. Если в перспективе государственная медицина откажется от сметного финансирования поликлиник, те из них, которые не смогут обеспечить качественные услуги населению, вынуждены будут закрываться.

"Бесполезно конкурировать в области медицинских услуг за счет приобретения рентгеновского аппарата нового поколения", - констатировал В. Гераскин. "Мы можем выиграть только за счет высокого клиентского сервиса и низкой цены", - считает он
. 

Разное

Примеры страхового мошенничества

В Амурской области бывший и.о. генерального директора Дальмедстраха обвиняется в хищении чужого имущества

По данным Амурской прокуратуры, было установлено, что Диденко М. И. в период мая-июня 2006 года, наделенный правом распоряжаться вверенными Амурским областным фондом обязательного медицинского страхования денежными средствами на основании договора между государственным унитарном предприятием Амурской области «Медицинская страховая компания «Дальмедстрах» и Амурским областным фондом обязательного медицинского страхования должен был перечислить более 400 тыс. руб. на счета лечебно-профилактических учреждений Амурской области для проведения мероприятий по пропаганде здорового образа жизни, санитарных знаний и гигиенического воспитания населения. 

Однако, Диденко М.И. вместо выполнения договорных обязательств договорился с одним из руководителей коммерческой фирмы города Благовещенска обналичить 300 тысяч рублей из денежных средств, которые переведет ГУП «Медицинская страховая компания «Дальмедстрах» на счет коммерческой фирмы. 

На основании письменного приказа Диденко М.И. государственное унитарное предприятие «Медицинская страховая компания «Дальмедстрах» перечислила на счет коммерческой фирмы более 400 тысяч рублей. Получив наличными 300 тысяч рублей, руководители коммерческой фирмы передали их Диденко М.И. 

2 мая 2007 года Диденко М.И. предъявлено обвинение в совершении преступления предусмотренного ч. 3 ст. 160 УК РФ - растрата, то есть хищение чужого имущества, вверенного виновному, совершенное с использованием своего служебного положения в крупном размере. 

Расследование уголовного дела продолжается. 

В соответствии с ч. 3 ст. 160 УК РФ - Растрата, то есть хищение чужого имущества, вверенного виновному, совершенное с использованием своего служебного положения в крупном размере,- наказываются штрафом в размере от ста тысяч до пятисот тысяч рублей или в размере заработной платы или иного дохода осужденного за период от одного года до трех лет, либо лишением права занимать определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до пяти лет, либо лишением свободы на срок от двух до шести лет со штрафом в размере до десяти тысяч рублей или в размере заработной платы или иного дохода осужденного за период до одного месяца либо без такового.

Мошенники собрали на страховании жизни до $10 000 000 000

На обещаниях крупных страховых выплат при отсутствии страховых лицензий группе мошенников удалось собрать с доверчивых граждан россиян 1,5 млрд. долларов. А с учетом их деятельности по всему миру - до 10 млрд. долларов. По подозрению в организации международной финансовой пирамиды в ноябре 2006 года были арестованы Александр Дюков, Замирбек Малайбеков и Умар Сайгдиев, представляющие компанию SWS (Saving World System). Сегодня газета «Известия» сообщила подробности двух схем, которыми пользовались мошенники.

Проводя семинары по консалтингу, предприимчивые граждане привлекали состоятельных людей к участию в долгосрочных программах. При этом условия накопительного страхования выглядели весьма привлекательно. Достаточно было вносить ежегодно по 3 тыс. долларов, чтобы по прошествии шести лет получить уже 180 тыс. долларов. При этом система предусматривала поощрения за каждого нового приведенного клиента. Поэтому число участников программ увеличивалось с поразительной быстротой. 

Вот только, в отличие от других финансовых пирамид, никто из клиентов так и не получил обещанных выплат. Люди тщетно пытались добиться возврата вложенных средств и потому вынуждены были в итоге обратиться с заявлениями в прокуратуру. На сегодня число пострадавших превысило 10 тыс. человек, в их числе оказались ученые, известные спортсмены, судьи, сотрудники прокуратуры. На территории Чечни и Дагестана SWS собрала 3,5 млн. долларов, в Казахстане - 200 млн. Как установило следствие, поступавшие с клиентов деньги переводились в Швейцарию на счета фирм, зарегистрированных на одного из задержанных.

Но это не единственная схема обмана, по которой работали организаторы SWS. Для своих сотрудников они придумали другую незамысловатую аферу. Они направляли людей в США, после получения «грин-кард» страховали их жизнь в одной из американских компаний, а через некоторое время отзывали на родину. Прибыв в Россию, такой человек, по документам, вскоре скоропостижно "умирал", и на него выплачивалась страховка в размере 1,5-2,5 млн. долларов. Так что теперь мошенниками заинтересуются не только российские правоохранительные органы, но и американские страховые компании. 

Несмотря на прежде известные примеры с МММ, «Властилиной» и прочими финансовыми пирамидами, и на этот раз расчет мошенников на доверчивых клиентов сработал. Правда, изменилось сама сфера – теперь это долгосрочное накопительное страхование и существенно возрос размер вкладов – минимальный от 3 тыс. долларов. 

Даже при отсутствии сомнений в правомочности деятельности той или иной страховой компании всегда нелишне бывает убедиться в наличии у нее ряда документов. Речь идет о лицензии Федеральной службы страхового надзора (ФССН), зарегистрированных в ФССН правилах страхования, расчета тарифных ставок. При этом желательно обращать внимание не только на наличие компании в реестре страховщиков, который размещен на сайте ФССН, но и на рейтинг ее надежности, который указывает на уровень платежеспособности страховщика.

В данном случае одно то, на каких условиях аферисты предлагали людям страховаться, не могло не вызывать подозрений. На сегодня инвестиционная доходность полисов страхования жизни с накопительной программой в России весьма скромная - 6-7% годовых. И только СОГАЗ объявил о 13,13-процентной доходности за 2006 год. Здесь же клиентам гарантировалось десятикратное увеличение вложений за шесть лет.
 
Установлен факт хищения у «Страховой компании правоохранительных органов» 11 800 000 рублей

Как сообщает пресс-служба Управления Генеральной прокуратуры в УрФО, в ходе расследования дела в отношении организованной группировки мошенников, изобличенной в совершении серии особо крупных хищений денежных средств ЗАО «Страховая компания правоохранительных органов», следственной частью окружного Главка МВД России вскрыты новые эпизоды преступной деятельности.

Участники данной группировки, в которую входили бывшие сотрудники Федеральной службы исполнения наказаний РФ, на протяжении пяти лет систематически представляли в эту московскую компанию фальшивые документы о прохождении службы в Главном управлении ФСИН РФ по Свердловской области и полученной при этом инвалидности, оформленные на подставных лиц. Впоследствии на специально открытые счета в банковских учреждениях области перечислялись денежные средства, которые обналичивались данной группой лиц. 

На данный момент следствием установлено в общей сложности более 70 эпизодов хищений денежных средств на общую сумму свыше 11 млн. 800 тыс. руб., которые были совершены в период 2001—2006 гг. 

Организатор и трое участников группировки, фамилии которых в интересах правосудия не называются, арестованы. Каждому из соучастников предъявлено обвинение по части 4 статьи 159 УК РФ (мошенничество, совершенное организованной группой в особо крупном размере), санкция которой предусматривает наказание в виде лишения свободы сроком до 10 лет. Расследование данного уголовного дела под контролем Управления Генеральной прокуратуры РФ в УрФО продолжается
. 
Информацию о страховом и банковском мошенничестве читайте в сборнике «О финансовом мошенничестве»

http://i-news.narod.ru/criminal.htm
За рубежом

В МИРЕ
PricewaterhouseCoopers: объем сделок в секторе финансовых услуг в Европе вырос на 77%

Стоимость сделок на европейском рынке финансовых услуг в 2006 году выросла на 77% по сравнению с предыдущим годом и достигла 137 млрд. евро, согласно ежегодному исследованию PricewaterhouseCoopers "Сделки слияния и поглощения на рынке финансовых услуг: Рост на европейском рынке". Стоимость сделок на внутренних рынках утроилась по сравнению с 2005 годом и достигла 76 млрд. евро.

Основной объем сделок пришелся на банковский сектор, достигнув в 2006 году 99 млрд. евро. Стоимость сделок в страховании также выросла в 2006 году, в то время как объем сделок в секторе управления активами существенно сократился.

Стоимость сделок в банковском секторе в 2006 году выросла более чем в два раза по сравнению с 2005 годом и составила 72 проц. от стоимости всех сделок в финансовом секторе. В пятнадцати из двадцати крупнейших сделок года объектами приобретения являлись компании банковского сектора.

Стоимость сделок в области слияний и поглощений в страховом секторе достигла уровня 25 млрд. евро, что на 34 проц. выше, чем в предыдущем году.

Стоимость сделок слияния и поглощения в секторе управления активами понизилась с 7 млрд. евро в 2005 году до 2 млрд. евро в 2006 году
. 
Квартальная выручка впервые превысила миллиард евро

Allianz в Центральной и Восточной Европе: квартальная выручка впервые превысила миллиард евро. 

В первом квартале 2007 года Allianz успешно продолжил курс роста бизнеса в регионе Центральной и Восточной Европы. Квартальная выручка увеличилась на 26,5% и составила 1,06 млрд. евро по сравнению с 838 млн. евро за аналогичный период прошлого года, впервые превысив сумму в миллиард евро. 

«Хорошие показатели явно свидетельствуют о высоком уровне доверия к компании со стороны 18 миллионов наших клиентов в Центральной и Восточной Европе. Мы продолжим работу по привлечению новых клиентов в данном очень важном для нас регионе и, таким образом, укрепим нашу лидерскую позицию», - заявил Вернер Цеделиус, член правления Allianz, ответственный за развивающиеся рынки. 

Все страны Центральной и Восточной Европы внесли свой вклад в достижение положительного результата, продемонстрировав самые высокие показатели темпов роста по Allianz Group как в сфере страхования имущества и ответственности (P&C), так и в области страхования жизни и здоровья (L&H). 

Полная начисленная премия (GPW) по страхованию имущества и ответственности (P&C) выросла почти на 20%, с 558 млн. евро до 668 млн. евро. Операционная прибыль выросла на 19%, с 62 млн. евро до 74 млн. евро. Такой рост, в частности, был обеспечен за счет высоких показателей в страховании автотранспорта в Румынии и Польше, где наблюдался стабильный рост премий на фоне увеличения объемов продаж. 

Значительный рост GPW был зафиксирован в России, достигнув в первом квартале 2007 года 68 млн. евро по сравнению с 7 млн. евро за аналогичный период прошлого года. Этот рост был обусловлен консолидацией РОСНО в соответствии с истекшим периодом (pro rata temporis) впервые после успешной сделки по приобретению компании в конце февраля этого года. 

Премии, начисленные в соответствии с НСБУ, в Центральной и Восточной Европе значительно выросли, с 112 до 392 млн. евро. Вклад региона в операционную прибыль Allianz Group составил 19 млн. евро. По сравнению с первым кварталом прошлого года операционная прибыль увеличилась на 19% и составила 16 млн. евро. Оной из причин достижения таких успешных показателей является запуск ограниченного предложения индексированных страховых продуктов на рынках шести стран Центральной и Восточной Европы в четвертом квартале 2006 года. 

Самый высокий показатель роста в страховании жизни и здоровья был зафиксирован в Польше. Объем премий по НСБУ увеличился на 48%, с 169 млн. евро до 248 млн. евро. Положительные показатели роста наблюдались, в частности, за счет успешных продаж продуктов Allianz польским банком PEKAO. 

«Успешные квартальные результаты в очередной раз подтверждают наличие огромного потенциала для роста как выручки, так и наших компаний в данном регионе», - сказал Вернер Цеделиус, комментируя развитие бизнеса в регионе Центральной и Восточной Европы.

АЗЕРБАЙДЖАН

В Азербайджане отменили обязательное страхование жизни кредитозаемщика

В Азербайджане в начале года упростили механизм выдачи ипотечных кредитов, отменив обязательное требование застраховать жизнь и трудовую способность кредитополучателя. Теперь при получении ипотечного кредита заемщику необходимо только страхование имущества. 

Максимальный срок кредитования увеличился с 15 до 25 лет, вырос также лимит суммы кредита — с 30 тыс. манатов до 50 тыс. манатов. Ежегодная процентная ставка уменьшена с 12% до 8%. 

Как сообщает генеральный директор азербайджанской СК MBASK Джамиль Меликов, отмена страхования жизни заемщика ипотечного кредита нанесла серьезный ущерб страховому бизнесу, в частности, страхованию жизни, поскольку этот вид был сокращен наполовину. 

«Долгосрочное страхование несет в себе наиболее опасные риски для финансовых структур, когда страхователи берут кредит на 15-20 лет и не учитывают возможные жизненные потери за этот период», — отмечает Д. Меликов.

В Азербайджане подведены итоги страхового рынка в 1-м квартале 2007 года

По данным Министерства финансов Азербайджана, за первый квартал 2007 года произошли изменения в лидирующей пятерке местных страховых компаний.

Как сказано в сообщении Министерства финансов, лидирующую позицию по объему поступлений продолжает удерживать страховая компания Azal Sigorta с поступлениями на 12,02 млн. манатов за квартал при отсутствии выплат. 

Далее в ведущей пятерке расположились Standard Insurance (4,43 млн. манатов при выплатах 0,40 млн. манатов), Государственная коммерческая страховая компания Azersigorta (3,90 млн. манатов и 1 млн. манатов соответственно), Ateshgah (2,82 млн. манатов и 0,45 млн. манатов), Международная страховая компания (1,93 млн. манатов и 0,27 млн. манатов). 

При этом у совместной компании Azer-Asiya практически нулевой баланс выплат и поступлений (0,19 млн. и 0,22 млн. соответственно), а компания Era Trans стала единственным страховщиком, у которого отрицательный баланс выплат и премий - 2,52 млн. манатов к 0,13 млн. манатов. 

Отчет составлен по деятельности 29 компаний. Суммарные поступления страховых компаний за первую треть 2007 года составили 36,79 млн. манатов при страховых выплатах 6,81 млн. манатов. 

Максимальный объем премий был от страхования воздушно-транспортных средств (6481,27 манатов), на чем специализируется лидер по объему премий - Azal Sigorta.

Армения
Совокупная прибыль армянских страховых компаний возросла почти в 6 раз 

По итогам первого квартала текущего года совокупная прибыль действующих в Армении страховых компаний (до налогообложения) составила 150.8 млн. драмов, увеличившись по сравнению с тем же периодом 2006 года в 5.4 раза. Как сообщили в Центральном Банке РА, общий объем премий составил 1.485 млрд. драмов, из них всего 1.144 тысяч драмов пришлись на долю страхования жизни. Следует отметить, что общий объем собранной страховой премии возрос на 25.9%. 

При этом объем премий по линии страхования жизни сократился на 71.1%. Отметим, что в течение 2006 года и первого квартала текущего года регулирующий орган – Центральный Банк Армении, признал недействительными лицензии на осуществление страхования жизни компаний “Ренесанс Иншуранс”, “Прайвит Иншуранс”, “Гранд”, “Лондон-Ереван Ко”, “Раско” и “ИНГО-Армения”. По данным ЦБ РА, по положению на 31 марта 2007 года в стране лицензированы и действуют 12 страховых компаний против 21 в аналогичный период прошлого года. Подобное сокращение количества участников рынка стало причиной спада объемов практически всех экономических показателей страховых компаний. 

В первом квартале текущего года риски по линии перестрахования составили 787.7 млн. драмов или 53% от общего объема. Общий объем страховых возмещений составил 179.4 млн. драмов против 171.5 млн. драмов за аналогичный период 2006 года. Согласно предоставленным данным, общие активы действующих страховых компаний возросли всего на 1.5%, достигая 7.7 млрд. драмов. При этом, денежные средства в структуре активов сократились на 20.9%, составив 1.2 млрд. драмов, основные средства - на 70.9%, достигнув 438.3 млн драмов. На 0.3% увеличился совокупный размер собственного капитала страховых компаний, составив 5.2 млрд. драмов. 

Несмотря на увеличение минимального размера уставного капитала компаний до 350 млн. драмов, тем не менее, объем совокупного уставного капитала сократился на 2.1%, составив 4.830 млрд. драмов. Страховые резервы за отчетный период увеличились на 6.3%, составив порядка 179.4 млн. драмов. Количество действующих договоров составило 32 163 на страховую сумму 3.933.4 млрд. драмов, из коих на долю перестраховки пришлись 3 811.8 млрд. драмов или 96.9% от общей суммы
. 
БЕРМУДЫ

Страховая компания Aspen (Бермуды) подвела итоги за I квартал 2007 года

Страховая компания Aspen, штаб-квартира которой расположена на Бермудах, за январь-март 2007 года получила брутто-премию в размере 636,5 млн. долл., что на 6,2% меньше, чем в первом квартале 2006 года. 

Чистая прибыль компании составила 121,9 млн. долл., превысив показатель за аналогичный период 2006 г. на 97%. Сумма полученной премии увеличилась на 9% по сравнению с результатом за январь-март 2006 г. и составила 439 млн. долл. Чистая прибыль от инвестиций достигла 67,5 млн. долл., что на 51,7% больше, чем в первом квартале 2006 года. Всего было выплачено 225,5 млн. долл., на 3% меньше, чем за аналогичный период в прошлом году.

Активы Aspen составили 6,902 млрд. долл., превысив показатель за первый квартал 2006 года на 3,9%. Сумма страховых резервов возросла на 3,5% и достигла 3,788 млрд. долл. Акционерный капитал в первом квартале 2007 года составил 2,509 млрд. долл., что на 5% превышает показатель за первый квартал 2006 года. Комбинированный коэффициент снизился на 12 процентных пунктов и составил 79,4%.

ГЕРМАНИЯ

Немецкая перестраховочная компания Hannover Re увеличила чистую прибыль на 16,8%

Немецкая перестраховочная компания Hannover Re за январь-март текущего года получила чистую прибыль в размере 123,5 млн. евро, что на 16,8% превышает аналогичный показатель I квартала 2006 г. 

Операционная прибыль компании за отчетный период сократилась на 17,2% по сравнению с I кварталом и составила 154,2 млн. евро. Как отмечают в компании, это обусловлено ущербом, нанесенным ураганом «Кирилл».

За январь-март Hannover Re получила брутто-премию в размере 2,4 млрд. евро. По сравнению с тем же периодом прошлого года брутто-премия сократилась на 9,4%. 

По перестрахованию не-жизни брутто-премия сократилась на 18,9% и составила 1,7 млрд. евро. В I квартале прошлого года этот показатель составлял 2,1 млрд. евро. Полученная нетто-премия по сравнению с первым кварталом 2006 г. (1,3 млрд. евро) сократилась на 13,9% и составила 1,1 млрд. евро. 

В компании отмечают, что ущерб от урагана «Кирилл» до уплаты налогов составляет 160 млн. евро. Благодаря программе по секьюритизации рисков через размещение средств на рынках капитала и выпуск катастрофических бондов компания смогла смягчить последствия. Однако комбинированный коэффициент, по данным на 31 марта, повысился по сравнению с первым кварталом прошлого года на 6,7 процентного пункта, преодолел порог в 100% и составляет 105,2%. Операционная прибыль по перестрахованию не-жизни в I квартале сократилась на 38,1% и составила 93,3 млн. евро.

Брутто-премия по перестрахованию жизни и медицинскому страхованию за январь-март составила 744,1 млн. евро. По сравнению с аналогичным периодом прошлого года этот показатель вырос на 22,8%. Полученная нетто-премия в сегменте выросла на 22,5% по сравнению с I кварталом прошлого года и составила 644,2 млн. евро. Операционная прибыль по перестрахованию жизни и медицинскому страхованию увеличилась вдвое по сравнению с аналогичным периодом прошлого года и достигла 51,8 млн. евро.

ИЗРАИЛЬ

Летучие мыши дорого обошлись хозяевам дома

Пара из штата Нью-Йорк, покупая новый дом, не думала, что несколько летучих мышей, живущих на чердаке, принесут столько проблем и материальных расходов, с которыми им пришлось столкнуться. 

Ник Лабода (Nick LaBoda) и Дженна Капуто (Jenna Caputo) знали, что чердак стал местом обитания летучих мышей. Но когда они обратились к специалистам, чтобы уничтожить нежелательную живность в доме, то их попросили подождать несколько месяцев. 

Ник и Дженна забыли о летучих мышах, которые не приносили им особого беспокойства. Но в один прекрасный день по дому стал распространяться неприятный запах. Когда хозяева дома решили проверить чердак, то им стала понятна причина появления миазм: они увидели мертвых мышей и груды экскрементов этих животных. 

На чердаке было более полутора тонн фекалий, в результате чего уборка помещения обошлась в 25 000 долларов. Страховая компания Ника и Дженны отказалась компенсировать затраты на очистку чердака. Пара собирается оспаривать это решение в суде
. 

КАЗАХСТАН

В Казахстане растет доля участия отечественных страховых компаний в перестраховании рисков

Из-за низкой капитализации казахстанских СК контракты по перестрахованию в основном заключаются с нерезидентами. Так, в 2004 году доля участия зарубежных компаний в перестраховании рисков составляла более 90%. В основном контрагентами наших СК выступали российские перестраховщики: в 2004 году им было передано 33,3% всех перестрахованных рисков, в 2005−м – 22,9%. 

С 1 июня прошлого года Агентство финансового надзора обязало страховые компании при передаче рисков на перестрахование нерезидентам увеличивать капитал на всю сумму страховой премии при отсутствии у перестраховочной организации рейтинга международного уровня. Больнее всего эти ограничения ударили по российским СК, у которых, за малым исключением, нет рейтинга от международных рейтинговых агентств. Некоторые компании, в частности «КапиталЪ-Перестрахование», даже были вынуждены отказаться от планов расширить свое присутствие в Казахстане. 

Председатель правления СК «Сентрас Иншуранс» Талгат Усенов утверждает, что меры регулятора в какой-то степени освободили страховые компании, сегодня выбор за перестрахователем – передавать риски рейтинговой компании или увеличивать капитал. «Раньше перестрахование в большинстве российских компаний вообще не было возможно из-за отсутствия рейтингов. С внесением изменений в постановление АФН мы можем передавать риски на перестрахование любой компании, даже без рейтинга, но при этом должны пополнять капитал адекватно уровню рейтинга. Сам страховщик может определить, кому передавать риски. На мой взгляд, это более гибкая система. Наша компания по некоторым рискам, которые не принимают западные перестраховщики, продолжает работать с россиянами, потому что есть достаточный запас капитала. Это удобно и применяется в международной практике». Тем не менее доля перестрахования в России к февралю 2007 года снизилась до 4,7%. 

Побочным эффектом ужесточения нормативов трансграничного перестрахования должно стать повышение капитализации СК. Перед страховыми компаниями поставлена задача увеличить собственный капитал в 2007 году до минимального уровня, установленного директивами Евросоюза, то есть до 3–4 млн. евро. Сегодня можно сказать, что цели своей регулятор добился. Собственный капитал страховых компаний Казахстана по итогам 2006 года увеличился почти в два раза – с 48,1 млрд. тенге до 86,8 млрд. Это основная причина сокращения объемов страховых премий, передаваемых на перестрахование зарубежным компаниям. Такое мнение высказали все опрошенные нами специалисты. «Большинство компаний растет, повышается их капитализация, – говорит главный специалист управления страхования и перестрахования СК «Евразия» Самат Кабдолов. – Многие страховщики пересматривают свою политику в области андеррайтинга и большую часть рисков оставляют у себя, поэтому доля премий, которая раньше передавалась на перестрахование, уменьшается». В 2006 году были внесены изменения и дополнения в законодательные акты по вопросам страхования. Появилось новое понятие «маржа платежеспособности». Это превышение активов, рассчитанных с учетом их классификации по качеству и ликвидности, над обязательствами СК. По словам г-на Кабдолова, собственное удержание страховой компании не может быть больше размера маржи платежеспособности. В то же время СК вправе передавать на перестрахование только ту часть риска, которая превышает этот норматив. Проще говоря, на перестрахование передаются только те риски, которые СК не может покрыть за счет собственных средств. 

С ростом капитала растет и маржа платежеспособности, особенно у крупных и средних компаний, вот почему уменьшается доля переданных на перестрахование рисков. Кроме того, развивается взаимодействие между местными компаниями, они передают риски друг другу. По словам г-на Усенова, в первую очередь это обязательные виды перестрахования, «где скрывать особо нечего, тарифы установлены законодательно». Это «автогражданка», ответственность работодателя и т.д. «Компании передают эти риски друг другу и тем самым пополняют объем перестрахования, – отмечает глава «Сентрас Иншуранс». – С одной стороны, риски уменьшаются, с другой – объем страховых премий сохраняется в оптимальном режиме». 

Нужно добавить, что казахстанские СК вынуждены отдавать на перестрахование премии по обязательному страхованию местным партнерам, поскольку западные компании отказываются их брать из-за их невыгодности: очень маленькие, убыточные лимиты, а риски более однородные. Нерезиденты же стараются брать только крупные риски. 

Несмотря на рост капитализации отечественных СК, финансовая емкость рынка пока недостаточна для покрытия всех рисков. Впрочем, любая самая крупная компания обязательно диверсифицирует свой портфель, передавая часть рисков перестраховщикам. Мелкие риски можно оставить на местном рынке, крупные передать нерезидентам. 

Перестрахование из Казахстана сегодня в основном уходит в западные компании. Наибольшая доля страховых премий по состоянию на первый квартал нынешнего года была передана в США и Великобританию: 24,5 и 20% соответственно. В работе с известными мировыми компаниями существуют свои сложности в отличие от российских. В число преимуществ казахстанско-российского сотрудничества Анна Фадеева, директор департамента перестрахования компании Transsib Re, включила экономию на тарифах, обсуждение условий на одном языке, похожий менталитет. Она считает, что каждая СК при выборе партнера должна определить для себя приоритеты. «Что нам важно: цена, широта покрытия или имидж? Нужно отдавать себе отчет в том, что за все придется платить – за рейтинг, за престиж. При урегулировании убытков навстречу друг другу скорее пойдут казахстанские и российские СК. Еще один плюс сотрудничества компаний наших стран – это возможность получения входящего перестрахования. Западные компании вряд ли будут отдавать свой бизнес на перестрахование казахстанским компаниям. С ними можно работать только по исходящему перестрахованию», – считает она. В то же время г-жа Фадеева оценивает казахстанский страховой рынок как перспективный и профессиональный: «Российские компании также перестраховывают риски в Казахстане. Правда, и у нас есть требования к рейтингам нерезидентов». В Казахстане пока только две компании получили рейтинги от международных рейтинговых агентств – «Евразия» и ГСК, поэтому большая часть премий, которые пришли из-за рубежа, аккумулируется в этих СК. По словам г-на Кабдолова, в 2006 году более 40% страховых премий по входящему перестрахованию на местном рынке и 90% премий из-за рубежа пришлись на СК «Евразия». Кстати, за период февраль 2006−го – февраль 2007−го размер страховых премий, принятых отечественными компаниями от нерезидентов, по данным АФН, уменьшился вдвое – с 0,8 до 0,4%. 

В условиях удорожания услуг перестрахования СК применяют способы, которые позволяют оптимизировать затраты при передаче рисков на Запад. Это, к примеру, заключение облигаторных договоров перестрахования с рейтинговыми компаниями, при которых предусмотрена автоматическая защита страхового портфеля. По словам Талгата Усенова, многие СК рассматривают возможность автоматического перестрахования рисков в известных зарубежных компаниях. «Наша компания заключила договоры автоматического перестрахования рисков по имуществу, несчастным случаям, автотранспорту с западными компаниями. Это позволит нам не только решить вопрос диверсификации рисков, но и получить доступ к их технологиям, ресурсам, капиталу». 

По словам Анны Фадеевой, сегодня в Казахстане наблюдается та же тенденция, что и в России, – увеличение непропорционального перестрахования. «При пропорциональном перестраховании перестраховщику передается большая часть премий. А при непропорциональном можно купить большую емкость за меньшие деньги. Это своеобразная франшиза для иностранных СК: перестрахователь часть убытков до оговоренного уровня выплачивает сам. Это выгодно, так как снижает стоимость перестрахования, но при такой форме вся тяжесть, вернее существенная часть убытков, остается на местном рынке», – подчеркивает г-жа Фадеева. 

У сокращения объемов переданных на перестрахование премий есть обратная сторона – сосредоточение рисков на местном рынке. При наступлении достаточно серьезных страховых случаев – стихийного бедствия, крупной техногенной катастрофы – емкости страхового рынка может не хватить на покрытие рисков. «Если мы передадим все риски местной компании, то в случае крупного страхового события, как, например, землетрясение, местный рынок может не выдержать столь больших объемов страховых выплат. Поэтому имущественные риски мы предпочитаем передавать за рубеж», – говорит г-н Усенов. 

По словам Айжан Букейхановой, андеррайтера Transsib Re, высокие риски нельзя держать внутри страны, необходимо их передавать на перестрахование. «Природные катаклизмы несут высочайшие риски, ущерб возрастает многократно. Такие риски в обязательном порядке перестраховываются, или страховая компания покупает защиту на случай катастрофических событий, чтобы увеличить емкость», – объясняет андеррайтер российской компании. 

Обычно передаются на перестрахование также грузы, крупные индустриальные, энергетические, строительно-монтажные, авиационные, комплексные банковские риски. 

Каждая компания должна сама решать, какие именно убытки она сможет покрыть, а какие придется перестраховать. «Можно какие-то риски оставить себе, мелкие риски передать на перестрахование отечественным СК, можно комбинировать: часть отдать на Запад, часть – российским перестраховщикам, – рассуждает Анна Фадеева. – У каждого рынка есть максимальная емкость. Мы можем, условно говоря, покрыть 20 млн. долларов. Все, что эту сумму превышает, можем передать на другие рынки. Предпочтительнее западные, потому что там есть емкость рынка. Каждая компания сама решает этот вопрос, исходя из собственных финансовых соображений, сама выбирает свою тактику в плане перестрахования. В свою очередь перестраховочная организация может перестраховывать риски». 

С развитием страхового бизнеса Казахстана и ростом капитала СК, скорее всего, будут увеличиваться и объемы страховых премий, переданных на перестрахование на внутреннем рынке. Однако трансграничное перестрахование останется единственным инструментом защиты страховщиков и поддержки их финансовой устойчивости
.
ЛАТВИЯ
Организаторы публичных акций должны страховаться

8 мая правительство приняло законопроект об обязательном страховании гражданско-правовой ответственности организаторов публичных мероприятий. 

Об этом сообщила старший референт отдела общественных отношений Министерства юстиции Лаура Пакалне. Автор законопроекта — рабочая группа при Министерстве юстиции. Проект был согласован с Латвийской страховой ассоциацией. Организатор общественных мероприятий в гражданско-правовом порядке должен отвечать за причиненный третьим лицам ущерб, который возник в результате его действий или бездействий. В частности, речь идет не только о материальных убытках, но и о телесных увечьях. 

Минимальная сумма компенсации, которую должна покрывать страховка, для мероприятия с участием до 100 человек — 2 000 латов, а свыше 1 000 человек — 10 000 латов
. 
Латвийский страховой рынок в 1-м квартале 2007 года вырос на 56%

Латвийский рынок страхования продолжает развиваться быстрыми темпами, о чем свидетельствуют данные Латвийской ассоциации страховщиков (ЛАС).

В 1-м квартале текущего года общая сумма подписанных страховыми обществами премий по сравнению с аналогичным периодом 2006 года выросла на 56% или на 27,4 млн. латов, пояснил президент ЛАС Юрис Думпис.

По его словам, в первом квартале текущего года подписано премий на сумму 76,3 млн. латов.

В виде возмещений клиентам страховых компаний за месяц было выплачено 28,7 млн. латов, что на 32% или 7 млн. латов больше, чем год назад. Выходит, что ежедневно страховые компании выплачивают в среднем по 139 тыс. латов.

США

Страховщики заплатят $4,55 млрд. за разрушенные башни-близнецы

Спустя почти шесть лет после теракта 11 сентября 2001 года власти штата Нью-Йорк договорились со страховыми компаниями о сумме возмещения за разрушенный Всемирный торговый центр (ВТЦ). Камнем преткновения в этом деле долгое время оставался вопрос о том, в результате скольких терактов был разрушен Всемирный торговый центр.

По оценке Ларри Сильверстайна, арендовавшего комплекс ВТЦ сроком на 99 лет за два месяца до теракта, сумма компенсации за разрушенные небоскребы должна была составить 7-8,2 млрд. долларов. Так как атак террористов было две, то и страховых случаев, следовательно, тоже было два, а потому сумма выплат должна была быть удвоена. Страховые компании не спешили идти на встречу страхователю. И настаивали на том, что башни-близнецы пострадали в ходе одного теракта, а потому сумма компенсации должна составить 3,5 млрд. долларов. Но Силверстайну удалось выиграть несколько судебных разбирательств, в результате чего он добился максимальной суммы выплат - 4,68 млрд. долларов.

Башни ВТЦ были застрахованы на 3,55 млрд. долларов двумя десятками компаний, в том числе Swiss Reinsurance, Allianz Insurance Co., Travelers Cos., Zurich Financial Services. 

Согласно заключенному соглашению, ставшему крупнейшим в истории отрасли, выплата по иску арендатора разрушенных башен составит 4,55 млрд. долларов США. По словам губернатора штата Нью-Йорк Элиота Спитцера, этот страховой спор был последним препятствием для застройки участка. Страховщики, таким образом, компенсируют 38% от суммы в 12 млрд. долларов, необходимой на строительство нового комплекса на месте разрушенных башен-близнецов. В него войдут пять высоток, в том числе Башня Свободы высотой 541 м, железнодорожная станция, мемориал. 

По оценке экспертов, убытки страховых компаний по этому случаю не могли не сказаться в дальнейшем на росте цен в страховании. Кроме того, американские страховщики, скорее всего, будут склонны все чаще включать теракты в список не подлежащих страхованию событий
.
Американцев застрахуют от хакерских атак

Страховая компания American International Group, предлагающая страхование компаний на случай хакерских атак и других информационных угроз, утверждает, что с 2005 года в США были скомпрометированы порядка 90 млн. записей о клиентах и сотрудниках.

Из 200 случаев утечки данных, 33% случилось в результате проникновения хакеров, 25% - при краже оборудования, а 7% пришлось на инсайдеров. 22% случаев не относятся ни к одной категории, а 3% не были классифицированы, сообщил Advisen.com.

«Жертва должна определить, что случилось, каким образом произошёл несанкционированный доступ, какие именно данные были украдены, и является ли это уголовным преступлением», - сказала вице-президент подразделения AIG по краже личных данных и мошенничеству Нэнси Каллахан (Nancy Callahan). В последнем случае ей необходимо привлечь правоохранительные органы.

По подсчётам экспертов, косвенные потери от кражи данных составляют в среднем по $15 на каждую запись, а потеря клиента и поиск нового обходится в $75. В среднем, один инцидент с утечкой информации обходится в $50 млн
. 

ФРАНЦИЯ

Французская страховая компания АХА в I квартале увеличила объем премий на 33,6%

Объем премий второй по величине в Европе страховой компании АХА в I квартале 2007 года вырос на 33,6% - до 29,37 млрд. евро по сравнению с 21,99 млрд. евро, полученными за аналогичный период годом ранее. 

Премии по страхованию жизни по итогам квартала увеличились на 36,4% - до 17,63 млрд. евро, а премии по страхованию недвижимости и несчастных случаев выросли на 42,1%, составив 8,79 млрд. евро.

Успех АХА связывается с приобретением ей в прошлом году швейцарской Winterthur за 7,9 млрд. евро, благодаря которому французская компания получила под свое управление дополнительные активы на сумму в 100 млрд. евро, и заняла лидирующее положение на страховом рынке в Швейцарии.

ШВЕЙЦАРИЯ

Чистая прибыль перестраховочной компании Swiss Re выросла на 54%

Чистая прибыль швейцарской перестраховочной группы Swiss Re в первом квартале 2007 г. составила 1,3 млрд. швейцарских франков, превысив показатель первых трех месяцев 2006 г. на 54%. Премия, заработанная группой за отчетный период, выросла на 23%, до 8,1 млрд. шв. франков. По мнению аналитиков Swiss Re, увеличению показателей способствовала успешная инвестиционная политика и высокие результаты группы Insurance Solutions, которую Swiss Re приобрела в конце 2005 г. 

Чистая инвестиционная прибыль группы достигла 2 млрд. шв. франков, что на 37% выше, чем в первом квартале 2006 г. Акционерный капитал уменьшился на 1%, до 30,4 млрд. шв. франков. Снижение этого показателя эксперты группы объясняют тем, что Swiss Re начала программу по выкупу акций у миноритариев. Операционная прибыль перестраховщика составила 1,8 млрд. шв. франков, что на 54% выше, чем в первом квартале 2006 г. Доходность капитала Swiss Re в первом квартале в пересчете на годовой основе составила 17,1% по сравнению с 14,1% в первые три месяца 2006 г. Рост произошел благодаря увеличению дохода группы при одновременном уменьшении акционерного капитала по сравнению с концом 2006 г. 

В сегменте имущества и ответственности премия, заработанная группой, составила 4,6 млрд. шв. франков, увеличившись по сравнению с показателем первого квартала 2006 г. на 17,9%. В сегменте жизни Swiss Re заработала премию на сумму 3,2 млрд. шв. франков, превысив показатель первых трех месяцев 2006 г. на 39,1%. В сегменте финансовых рисков заработанная премия Swiss Re составила 264 млн. шв. франков, что на 3,9% выше, чем в I квартале 2006 г.

Выплаты в сегменте перестрахования имущества и ответственности составили 3,3 млрд. шв. франков, превысив показатель первого квартала 2006 г. на 25%. По мнению аналитиков Swiss Re, последствия урагана «Кирилл», произошедшего зимой 2007 г., оказали лишь незначительное влияние на уровень выплат. В сегменте жизни швейцарская группа выплатила 2,8 млрд. шв. франков, тогда как за первые три месяца 2006 г. этот показатель составлял 2,3 млрд. шв. франков. В сегменте перестрахования финансовых рисков выплаты Swiss Re равнялись 76 млн. шв. франков, тогда как в первом квартале 2006 г. они составляли 110 млн. шв. франков.
 
ЭСТОНИЯ

Государство Эстонии предподнесло подарки страховщикам

Государство, решив компенсировать всем пострадавшим предпринимателям и частным лицам ущерб, нанесенный во время беспорядков, сделало страховым компаниям подарок в размере десятков миллионов крон.

Как заверил министр финансов Ивари Падар, будет компенсирован непосредственный ущерб, нанесенный предпринимателям и частным лицам, однако не будет возмещен недополученный доход.

Чтобы получить компенсацию, предприятия и частные лица, прежде всего, должны обратиться в полицию, затем в страховую компанию и затем в министерство финансов.

"В некоторые магазины уже обратились родители, чьи отпрыски там бесчинствовали, и обещали самостоятельно оплатить ущерб", — заметил Падар.

Вместе с имуществом, которому был нанесен урон в Ида-Вирумаа, общая сумма ущерба может достигать ста миллионов крон.

ЮАР
Африканцев страхуют по мобильнику

Южно-африканская страховая компания Metropolitan Life решила запустить новый SMS-сервис, который называется Cover2Go. Это возможность мгновенно застраховаться для тех, у кого не слишком большой доход.

Цена новой услуги - 10 рандов (около 1 доллара). Эти деньги снимаются с мобильного счета и дают возможность застраховаться от несчастного случая сроком на 6 дней. Если такое случится, то по страховке будет выплачено 60 000 рандов (около 6300 долларов). 

Cover2go уже начали тестировать в южноафриканском городе Гаутенг - этот сервис очень рекомендуют тем, кто ездит на такси (этот вид транспорта пользуется в городах ЮАР очень нехорошей репутацией). К сожалению, страховые сборы при более традиционных способах страхования жизни настолько велики, что не каждый может себе это позволить. А с помощью Cover2go можно мгновенно и недорого застраховаться в случае острой необходимости - например, садясь в такси
. 
Новые нормативные документы о страховании. законодательные инициативы

Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации  и Федеральная служба по надзору в сфере здравоохранения и социального развития от 11 апреля 2007 г. № 689-пр/07 «Об утверждении структуры и регламента интернет-сайта федерального регистра медицинских работников»

Комментарий.

Приказом утверждены:
- информационную структуру официального интернет-сайта Федерального регистра медицинских работников (приложение 1);

- регламент подготовки и размещения информации о медицинских работниках и организациях, осуществляющих медицинскую деятельность (приложение 2).

Адрес интернет-сайта федерального регистра медицинских работников www.med-registr.ru.

Официальный Интернет-сайт Федерального регистра медицинских работников является информационной системой общего пользования, размещенной в сети Интернет, в состав которой входят информационные ресурсы, содержащие сведения о медицинских работниках, а также организациях, осуществляющих медицинскую деятельность.

В частности, на сайте отражаются сведения о мед. работниках первичного звена, имеющих право на получение дополнительных выплат в соответствии с Постановлением Правительства РФ от 28.12.2006 № 825;  в аналитических материалах - численность медицинских   работников первичного звена, получающий дополнительные выплаты в соответствии с Постановлением Правительства РФ от 28.12.2006 № 825; сведения об организациях, осуществляющих медицинскую деятельность; нормативно-правовое обеспечение.
Сведения для размещения на Интернет-сайте Федерального регистра медицинских работников готовятся Отделом координации деятельности территориальных управлений Росздравнадзора и приоритетных национальных проектов в соответствии с установленной сферой ведения и в порядке, определяемом настоящим регламентом.

В случае отсутствия прямого доступа к базам данных региональных сегментов Управления Росздравнадзора по субъектам Российской Федерации не позднее 24:00 по московскому времени 15 числа каждого месяца передают в электронном виде в формате программного обеспечения "Федеральный регистр медицинских работников" региональные сегменты Федерального регистра медицинских работников по состоянию на 1 число текущего месяца.

При наличии технической возможности обеспечения прямого доступа к базам данных региональных сегментов Управлений Росздравнадзора по субъектам Российской Федерации обеспечивают круглосуточную бесперебойную работу серверов баз данных с региональными сегментами Федерального регистра медицинских работников в режиме прямого доступа.

Персональная ответственность за обеспечение прямого доступа к базам данных региональных сегментов Управления Росздравнадзора по субъектам Российской Федерации и своевременность представления регионального сегмента Федерального регистра медицинских работников в виде копии базы данных программного обеспечения "Федеральный регистр медицинских работников" возлагается на руководителей управлений Росздравнадзора по субъектам Российской Федерации.

Отдел координации деятельности территориальных управлений и приоритетных национальных проектов не позднее 17 числа каждого месяца обеспечивает авторизированным пользователям доступ к Федеральному регистру медицинских работников по состоянию на 1 число текущего месяца.

Постановление Правительства Российской Федерации от 28 апреля 2007 г. № 254 «О порядке предоставления из федерального бюджета субсидий бюджетам субъектов Российской Федерации на компенсацию части затрат по страхованию урожая сельскохозяйственных культур, урожая многолетних насаждений и посадок многолетних насаждений»
Постановлением утверждены Правила предоставления из федерального бюджета субсидий бюджетам субъектов Российской Федерации на компенсацию части затрат по страхованию урожая сельскохозяйственных культур, урожая многолетних насаждений и посадок многолетних насаждений.

Субсидии предоставляются бюджетам субъектов Российской Федерации в размере 40 процентов уплаченной сельскохозяйственными товаропроизводителями страховой премии (страхового взноса) по договорам страхования урожая сельскохозяйственных культур, урожая многолетних насаждений и посадок многолетних насаждений за счет средств, предусмотренных на эти цели федеральным законом о федеральном бюджете на соответствующий год.
Средства предоставляются получателю целевых средств при соблюдении следующих условий:

а) страхование на случай утраты (гибели) или частичной утраты урожая сельскохозяйственных культур (зерновых, масличных, технических, кормовых, бахчевых культур, картофеля, овощей), урожая многолетних насаждений и посадок многолетних насаждений (виноградники, плодовые, ягодные, орехоплодные насаждения, плантации хмеля, чая) в результате воздействия опасных для производства сельскохозяйственной продукции природных явлений (засуха, заморозки, вымерзание, выпревание, градобитие, пыльные, песчаные бури, землетрясение, лавина, сель, половодье, переувлажнение почвы).

Размер утраты (гибели) или частичной утраты урожая сельскохозяйственных культур, урожая многолетних насаждений и посадок многолетних насаждений определяется по методике, утверждаемой Министерством сельского хозяйства Российской Федерации по согласованию с Министерством финансов Российской Федерации;

б) заключение договора страхования в следующие сроки:

в отношении однолетних сельскохозяйственных культур (включая озимые) - до окончания их сева (посадки);

в отношении многолетних насаждений - до начала их цветения;

в) определение страховой стоимости урожая сельскохозяйственных культур, урожая многолетних насаждений и посадок многолетних насаждений по методике, утверждаемой Министерством сельского хозяйства Российской Федерации по согласованию с Министерством финансов Российской Федерации;

г) определение размера страховой премии (страхового взноса), подлежащей субсидированию, по ставкам для расчета субсидий, утверждаемым Министерством сельского хозяйства Российской Федерации по согласованию с Министерством финансов Российской Федерации.
Правилами установлен перечень документов, которые сельскохозяйственные товаропроизводители должны предоставить в соответствующий орган власти субъекта РФ для получения необходимых целевых средств. 
Постановление Правительства Российской Федерации от 15 мая 2007 г. № 286 г. Москва "О Программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на 2008 год"

Комментарий.

Правительство утвердило Программу госгарантий оказания бесплатной медицинской помощи на следующий год. Программа государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на 2008 год определяет виды, нормативы объема медицинской помощи, нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, подушевые нормативы финансирования Программы и порядок формирования тарифов на медицинскую помощь, предоставляемую гражданам Российской Федерации на территории Российской Федерации бесплатно.

Программа государственных гарантий утверждается ежегодно: это один из главных документов, по которым работает и финансируется наше здравоохранение. Главное, что фиксирует программа для пациентов, - это перечень услуг, которые пациент получает в муниципальной или федеральной клинике бесплатно. Для самих медучреждений не менее важны нормативы по оказанию разных видов помощи - это время, которое тратится в среднем на пациента и "стоимость" оказания "единицы" каждого вида помощи. Исходя из этих нормативов поликлиники и больницы получают деньги (из бюджетов всех уровней и из ФОМС) за свою работу.

На базе федеральной программы региональные власти разрабатывают собственные, более детальные программы оказания бесплатной медицинской помощи. Перечень самих услуг по сравнению с прошлым годом практически не изменился: по-прежнему полностью бесплатной для пациентов должна быть работа скорой и неотложной помощи, работа участковых врачей и врачей-специалистов в поликлиниках (в том числе и профилактические прививки, и профилактические осмотры, на которые делается особый упор в нацпроекте "Здоровье").

Стационар (будь то госпитализация при острых заболеваниях, травмах или обострении хронических болезней либо плановое лечение) также не должен ничего стоить больному человеку.

Также в программе отмечается, что все сопутствующие лечению расходы и нужды (от питания до предоставления крови и кровезаменителей, не говоря уже о необходимых манипуляциях и медикаментах) пациент также получает за государственный счет.

Суммы, которые в 2008 году будут выделены как из бюджетов всех уровней, так и из Фонда обязательного медицинского страхования, вырастут по сравнению с нынешним годом довольно заметно - примерно на 14 процентов.

Так, одно посещение врача в поликлинике в следующем году будет в среднем стоить 133,3 рубля (для сравнения, в нынешнем году - 116,9 рубля, а в прошлом - только 100 рублей). Один день стационарного лечения - 758,9 рубля (сейчас 588,4 рубля). Вызов скорой медицинской помощи - 1213,3 рубля (сегодня 1064 рубля)

В целом же в 2008 году государство обещает потратить на одного пациента в среднем 4503 рубля (это - без учета расходов федерального бюджета, в том числе бесплатных медикаментов, получаемых льготниками по программе дополнительного лекарственного обеспечения). В нынешнем году эта сумма равняется 3952 рублям

В США, к примеру, еще в 2003 году "среднедушевые" расходы на одного пациента превышали 5000 долларов в год. Но по сравнению с тем, насколько скупо финансировалось российское здравоохранение еще несколько лет назад, прогресс все же есть. Так, в 2006 году этот обобщающий показатель равнялся 3378 рублям на одного пациента в год - рост в этом году составил 17 процентов, в будущем прибавится еще 14
.

Постановление Правительства Российской Федерации от 19 мая 2007 г. № 296 г. Москва "Об утверждении Правил финансирования в 2007 году расходов на реализацию в субъектах Российской Федерации пилотного проекта, направленного на повышение качества услуг в сфере здравоохранения, и перечня субъектов Российской Федерации, участвующих в его реализации"

Комментарий.

Постановлением утверждены Правила финансирования в 2007 году расходов на реализацию в субъектах Российской Федерации пилотного проекта, направленного на повышение качества услуг в сфере здравоохранения и перечень субъектов Российской Федерации, участвующих в реализации пилотного проекта, направленного на повышение качества услуг в сфере здравоохранения.
Финансирование пилотного проекта осуществляется в 2007 году за счет средств, перечисляемых из федерального бюджета в бюджет Федерального фонда обязательного медицинского страхования и остатков средств бюджета Фонда и бюджетов территориальных фондов обязательного медицинского страхования на 1 января 2007 г., образовавшихся в результате неполного использования в 2006 году ассигнований на дополнительную оплату амбулаторно-поликлинической помощи, оказанной неработающим пенсионерам в рамках территориальных программ обязательного медицинского страхования.

Фонд ежемесячно перечисляет в бюджеты территориальных фондов средства, предусмотренные на реализацию пилотного проекта, в виде субсидий.

Средства, полученные учреждениями здравоохранения на реализацию пилотного проекта, расходуются на оплату труда медицинских работников, участвовавших в оказании медицинской помощи (в размере не ниже 40 процентов указанных средств с учетом объемов и качества оказанной медицинской помощи), а также на обеспечение медикаментами и оснащение медицинским оборудованием, инструментарием, мягким инвентарем и изделиями медицинского назначения.

Госдума будет продлевать лицензирование в строительстве еще на год
В Государственную думу РФ 23 мая внесены законопроекты о продлении лицензирования в строительной деятельности до 1 июля 2008 г. и о замене в дальнейшем лицензирования на саморегулирование организаций строительной отрасли. Авторами законопроекта являются депутат Виктор Плескачевский, депутаты Евгений Богомольный, Александр Коваль и другие.
Напомним, что Госдума уже продлевала требования о лицензировании строительной деятельности до 1 июля этого года. Предполагалось, что к этому времени будет принят закон о введении саморегулирования отрасли. Однако такой законопроект был внесен только 23 мая.

Согласно пояснительной записке, предлагается модель эффективного сочетания государственного регулирования экономики с саморегулированием субъектов экономической деятельности и критерии, которым должен соответствовать участник строительной деятельности, "чтобы сделать строительный рынок прозрачным и понятными для потребителей, очистить его от недобросовестных участников и, в первую очередь, ввести четкую схему ответственности участников градостроительной деятельности перед любыми третьими лицами".

Законопроект вводит определение объектов опасного капитального строительства, которые имеют публичное значение и находятся под особым правовым режимом. В отношении таких объектов инженерные изыскания или строительство могут осуществлять только члены СРО.

Обязательным условием членства в СРО является наличие договора страхования профессиональной ответственности. Законопроект регламентирует обязательное страхование деятельности по инженерным изысканиям, архитектурному проектированию и строительству, в частности, четко определены риски деятельности и условия для осуществления выплат по договору страхования.

В соответствии с законопроектом предусматривается создание компенсационного фонда СРО, который формируется исключительно в денежной форме за счет обязательных взносов членов СРО. Размер компенсационной выплаты за счет фонда по одному страховому случаю не может превышать 20% компенсационного фонда. Каждый член СРО должен внести взнос в компенсационный фонд в размере не менее чем 100 тыс. рублей.

Размер страховой суммы по договору обязательного страхования ответственности при осуществлении деятельности по инженерным изысканиям, архитектурно-строительному проектированию и строительству не может быть менее, чем 1 млн. рублей. Страховой тариф по договору может определяться страховщиками в зависимости от опыта осуществления строительной деятельности, количества страховых случаев и иных обстоятельств, влияющих на степень риска причинения ущерба.

Кроме того, законопроект устанавливает принципы образования Национального объединения СРО. К функциям Национального объединения относятся: формирование единых подходов к осуществлению деятельности по инженерным изысканиям, проектированию и строительству опасных объектов капитального строительства. Основной функцией станет разработка федеральных стандартов деятельности по осуществлению инженерных изысканий, проектированию и строительству
. 

Путин поддержал поправку о специализации страховщиков 

Администрация президента поддержала предложение депутатов дать страховщикам отсрочку по разделению портфеля на рисковое страхование и жизни.

Чиновники посчитали, что внесенный ранее пятилетний переходный период проблемы не решит, предложив позволить компаниям исполнять обязательства по договорам до истечения срока их действия.

Если эта поправка вступит в силу, необходимость передачи портфеля по страхованию жизни в специализированную компанию отпадет сама собой.

Закон «Об организации страхового дела» обязывает участников рынка к 1 июля 2007 года определиться со специализацией. После этого срока компаниям запрещено совмещать в портфеле рисковые виды страхования и страхование жизни. Если же страховщик не намерен отказываться от этого вида, то соответствующий портфель должен быть передан в специально созданную «дочку». Дать пятилетнюю отсрочку страховщикам попытался депутат Госдумы президент Всероссийского союза страховщиков Александр Коваль. В марте 2007 года он внес поправку в закон «Об организации страхового дела», продлевающую разделение бизнеса.

На прошлой неделе в Госдуму поступило заключение на поправку о специализации от администрации президента за подписью президента России Владимира Путина. Согласно тексту заключения, пятилетний срок «не даст возможность урегулировать отношения со страхователями, а проблемы не исчезнут». В связи с этим предлагается позволить страховщикам исполнять обязательства по принятым договорам не в течение пяти лет, а до истечения срока их действия (около 5–30 лет). «Такая мера позволит избежать проблем невозможности передачи страхового портфеля в связи с отсутствием согласия страхователя по причинам, не зависящим от страховщиков», — говорится в документе.

Также, согласно тексту заключения, предлагается не распространять нормы законопроекта о специализации на договоры личного страхования, заключенные до 1992 года Госстрахом, поскольку эти договоры относятся к государственному внутреннему долгу России. По словам Коваля, все предложения администрации президента уже учтены и документ готов ко второму чтению (в первом чтении поправка была принята 18 апреля 2007 года), назначенному на 6 июня. «Банковский комитет рекомендовал принять поправку сразу в двух чтениях, поэтому мы надеемся, что она вступит в силу до 1 июля», — добавил он.

Большинство участников рынка уже создали дочерние компании, специализирующиеся на страховании жизни. Соответствующих «дочек» нет примерно у 20 региональных участников рынка, также около 40 универсальных компаний в I квартале заключали новые договоры по страхованию жизни. По словам заместителя руководителя ФССН Мухарбия Ульбашева, предложение администрации президента позволит облегчить жизнь не только участникам рынка, но и их клиентам, которые в результате расторжения договоров могли бы потерять часть накопленных средств. «Если поправка будет принята, то соответствующие портфели останутся на месте, но новые договоры по страхованию жизни смогут заключать только специализированные компании», — заявил он.

В заключении указывается, что переходный период не избавит страховщиков от необходимости получения от страхователя согласия на перевод договора в другую компанию. Поэтому технология разделения бизнеса компаний должна быть проще. С 1 июля вступает в силу запрет на заключение договоров, противоречащих специализации компании, но при этом страховщик может исполнять до конца обязательства по старым "непрофильным" договорам – с учетом этих замечаний президент поддержал проект.

Тем не менее Александр Коваль советует страховщикам не расслабляться и готовиться к разделению бизнеса по старой схеме. "В преддверии 1 июля у Федеральной службы страхового надзора (ФССН) должна быть информация о том, сколько каких резервов и договоров компаний куда переведены, – говорит он, – иначе у надзора могут появиться вопросы, а следом – санкции".

По словам заместителя главы ФССН Владимира Ионкина, в настоящий момент у ФССН нет информации о том, как справятся с разделением бизнеса 115 компаний из 918. Эти компании рискуют остаться без лицензии с 1 июля. В компаниях говорят, что президентское заключение решит их проблемы. "Предложенная конструкция решит сложную проблему перевода договоров из одной компании в другую, – говорит президент НСГ Юрий Решетняк, – ведь даже если это делается в рамках одной группы и головная компания переоформляет на «дочку» договоры, это большие затраты". "С каждым страхователем связаться, конечно, реально для получения согласия на перевод его договора, но это только настораживает клиентов и это затратно", – говорит глава совета директоров "Стандарт резерва" Виктор Юн.

Александр Коваль заявил, что все президентские замечания уже учтены им в тексте проекта, который готовится ко второму и третьему чтению. "Банковский комитет Госдумы уже дал свою рекомендацию принять этот проект сразу в двух чтениях, – говорит депутат. – Они ожидаются 6 июня. 28-29 июня мы ожидаем, что это уже будет работающий закон"
. 

Россия присоединится к "Зеленой карте"
Международная система страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств "Зеленая карта" будет покрывать ответственность российских автовладельцев при поездке за границу, соответствующие поправки в закон "Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств" внесены в Государственную думу РФ. Если сейчас владельцы транспортных средств заключают договоры "Зеленая карта" с иностранными страховщиками (при этом российские страховщики действуют лишь в качестве их агентов), то в случае принятия законопроекта такие договоры будут заключаться с российскими страховщиками.

Чтобы получить право осуществлять операции в рамках системы международного страхования, страховщик, согласно законопроекту, обязан обладать опытом страхования ответственности автовладельцев не менее пяти лет, в том числе опытом обязательного страхования не менее одного года. Кроме того, необходимо внести в фонд текущих обязательств, который формируется профессиональным объединением страховщиков в соответствии с внесенным законопроектом, единовременный взнос в размере, эквивалентном 500 тыс. евро по курсу Центрального банка РФ, установленного на день платежа.

Минимальный срок действия "Зеленой карты" составляет 15 дней, максимальный - не более года.

Авторы законопроекта - председатель комитета Госдумы по кредитным организациям и финансовым рынкам Владислав Резник и член комитета Александр Коваль ("Единая Россия") учли возможность создания аналогичных систем обязательного страхования со страховщиками других стран. В частности, отмечают авторы законопроекта, сейчас ведутся переговоры с казахскими страховщиками о создании системы "белая карта".

В систему "Зеленая карта" входят 44 страны: вся Европа, в том числе Украина и Белоруссия, а также Израиль, Марокко, Тунис, Иран
.

Всех спасателей Московской области застрахуют

Подмосковное правительство направило в региональный парламент законопроект, который устанавливает порядок личного страхования сотрудников аварийно-спасательных служб. Как отмечается в документе, спасителей, привлекаемых для ликвидации чрезвычайных ситуаций, предполагается страховать на сумму не менее 20 тысяч рублей. Страхование будет осуществляться за счет средств бюджета Московской области.

Спасатели и члены их семей смогут получить страховые суммы в случае гибели или ранения застрахованного лица при исполнении должностных обязанностей. Помимо этого, если спасатель погиб, то из областного бюджета семья получит единовременное социальное пособие в размере 120 тарифных ставок соответствующего спасателя. В случае получения травмы выплачивается пособие в размере 60 ставок. Все расходы, связанные с погребением спасателей погибших при исполнении должностных обязанностей, а также изготовлением надгробных памятников берет на себя подмосковное правительство
.
Москвичей заставят страховать жилье

Система страхования должна стать обязательной, заявил 8 мая на заседании московской мэрии первый заместитель мэра в столичном правительстве Юрий Росляк. Хотя и признался, что Москва пока не готова оплачивать рыночную стоимость при страховании имущества. Сейчас москвичи могут участвовать в городской программе страхования жилья на добровольных началах. 
На сегодняшний день полисы добровольного страхования в России оформляются не более чем на 1,5-2% квартир. Так как это довольно дорого. Страхование конструкции квартиры, без имущества составляет 0,2-0,3% в год от суммы страхового возмещения. В Москве существует муниципальное страхование, которое оплачивается вместе с коммунальными услугами - 90 коп. за 1 кв. метр общей площади в месяц. В столице, таким образом, застраховано 54% квартир. Но дешевый полис оборачивается и скромными выплатами.
Пока проект постановления «О мерах по совершенствованию городских программ страхования» отправлен на доработку. По оценке департамента экономической политики и развития города, документ позволит повысить эффект от реализации страхования, осуществляемого при участии органов исполнительной власти города
Депутат ГД Галина Хованская не поддерживает идею обязательного страхования жилья, считая, что это должно быть решение собственника. Именно собственник несет всю ответственность за свое имущество, об обязательности тут речи идти не должно, ведь это уже нарушение прав собственника, и утратить свое жилье он может тоже по своей воле.

Хороший опыт Москвы — социальная страховка, считает Хованская, когда определенный процент платит бюджет. Она минимальна и позволяет при полном разрушении жилища претендовать на социальную квартиру по определенным нормам. По крайней мере, собственник не остается на улице. «Обязательное страхование — очередная принудиловка, неправомерная и противоречащая Гражданскому кодексу. Дело это должно быть добровольным», — заключила Галина Хованская 
.
Мосгордума намерена разработать проект закона о страховании российских туристов 

Мосгордума планирует разработать проект федерального закона о юридическом страховании российских туристов за рубежом. Об этом сообщила сегодня председатель комиссии по безопасности Московской городской думы Инна Святенко. По ее словам, при возникновении непредвиденных обстоятельств за рубежом российские туристы чувствуют себя совершенно беззащитными, о чем свидетельствуют многочисленные жалобы в адрес комитета по туризму и депутатов Мосгордумы. Так, в выходные туристы не могут рассчитывать на помощь ни консульства, ни туроператора. Председатель комиссии подчеркнула, что идея о возможности введения соответствующего закона впервые была озвучена в Совете Федерации, но, поскольку большинство туристов являются москвичами, Мосгордума в ближайшее время создаст рабочую группу с привлечением представителей страховых компаний, туристических фирм и законодательных органов города для разработки соответствующего документа
. 

Власти Москвы снизят тарифы на страхование нежилого фонда
В Департаменте экономической политики и развития столицы считают необходимым снизить тарифы на страхование нежилого фонда.

По данным, которые привела руководитель департамента Марина Оглоблина, в 2006 году страховые взносы по данной программе составили 495 млн. рублей, а страховые выплаты составили 75 млн. рублей. На выплаты идет лишь 15% от бюджетных средств, направляемых на страхование, в то время как в тарифе заложены 70%. 

Незначительный размер выплат связан с тем, что они рассчитываются исходя из балансовой стоимости объектов. 

Тарифы на страхование нежилого фонда Москвы, находящегося в собственности города, должны быть оптимизированы и снижены, считает Оглоблина. Кроме того, глава департамента предложила перейти к восстановлению страховых сумм не по балансовой, а по рыночной стоимости. Как пояснила Оглоблина, это не приведет к существенному повышению тарифных ставок, так как они и так завышены
.

Правительство столицы отправило на доработку постановление "О мерах по совершенствованию городских программ страхования"
"Вопрос страхования сверхважный и сверхсерьезный. Этот вопрос у нас находится еще в стадии решения, нам необходимо очень много сделать в различных сферах страхования, в частности, в сфере страхования строительства, жилья, страхования памятников", - сказал во вторник, 8 мая, на заседании Правительства Москвы и.о. Мэра столицы Владимир Ресин. По его словам, постановление надо "подработать", чтобы "постановление было знаменем, и страхование сдвинулось с мертвой точки". В частности, Владимир Ресин отметил, что необходимо учесть все высказанные на заседании Правительства предложения по вопросам страхования. Например, ввести страхование гражданской ответственности субъектов городской собственности в результате их деятельности. Также в постановление необходимо включить вопрос по увеличению страховых выплат по страхованию жизни и здоровья населения, рассмотреть вопрос о необходимости страхования пенсий. 

Еще одним важным аспектом в вопросе страхования, который следует включить в постановление, по мнению Владимира Ресина, является страхование общедомового имущества во многоквартирных домах. Так же в постановление будут включены и вопросы увеличения суммы страховых выплат до 70% от суммы тарифа страхования, и увеличения количества страхования жилого имущества граждан.

Постановление было отправлено на доработку. Планируется, что оно будет рассмотрено еще раз на заседании городского Правительстве через 2 недели
. 
Законопроект, устанавливающий фиксированную сумму возмещения по ОСАГО, внесен в Госдуму 

Волгоградская областная Дума внесла на рассмотрение Госдумы РФ законопроект, устанавливающий фиксированную сумму возмещения по договорам обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств (ОСАГО), сообщили в думском комитете по кредитным организациям и финансовым рынкам.

Поправки в статью 7 закона "Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств" устанавливают, что страховая сумма, в пределах которой страховщик обязуется при наступлении каждого страхового случая (независимо от их числа в течение срока действия договора обязательного страхования) возместить потерпевшим причиненный вред, составляет 4000 МРОТ. В частности, возмещение вреда, причиненного жизни или здоровью нескольких потерпевших, составит 2400 МРОТ.

Возмещение вреда, причиненного жизни одного потерпевшего, будет равно 1600 МРОТ, возмещение вреда, причиненного здоровью одного потерпевшего - не более 1600 МРОТ.

В части возмещения вреда, причиненного имуществу нескольких потерпевших, возмещение составит 1600 МРОТ, в части возмещения вреда, причиненного имуществу одного потерпевшего, - не более 1200 МРОТ.

Как отмечается в пояснительной записке к документу, в соответствии с пунктом 2 статьи 8 закона об ОСАГО страховым компаниям предписано направить на компенсационные выплаты потерпевшим не менее 80% полученной страховой премии.

"За три с половиной года российские страховщики выручили за выданные полисы "автогражданки" 192,5 млрд. рублей. Таким образом, 80% от этой суммы составляет 154 млрд. рублей, эти средства должны быть направлены за все время действия ОСАГО в России на выплаты пострадавшим в ДТП. Фактически на эти цели было потрачено только 77,8 млрд. рублей, или 40,4% необходимых средств", - отмечается в пояснительной записке к законопроекту.

Учитывая это, авторы документа считают необходимым в случае причинения вреда жизни человека объем выплачиваемых страховых сумм сделать фиксированным, а не по усмотрению страховых компаний.

В связи с этим законопроектом предлагается установить для таких случаев единую для всех фиксированную страховую выплату в сумме 1600 МРОТ. Также законопроектом предусматривается перевод абсолютных цифр размеров страховых сумм в минимальные размеры оплаты труда, которые подлежат индексации.

Принятие законопроекта позволит оптимизировать социальные гарантии гражданам, пострадавшим в ДТП, считают авторы
. 
Минфин РФ предлагает отказаться от ограничений размера выплат по ОСАГО при введении прямого урегулирования
Минфин РФ предлагает отказаться от ограничений размера выплат по ОСАГО при введении прямого урегулирования. Об этом заявила на конференции по ОСАГО заместитель руководителя департамента финансовой политики Минфина Вера Балакирева.

Система прямого урегулирования предполагает обращение пострадавшего в ДТП за выплатой по обязательному страхованию автогражданской ответственности в свою страховую компанию, а не в компанию причинителя вреда, как это происходит в настоящее время. По словам В. Балакиревой, еще год назад речь шла о том, что система прямого урегулирования будет работать только для ДТП с незначительным ущербом. Однако, исходя из средней величины выплат по ОСАГО, было принято решение, что она будет работать независимо от размера убытков. При этом, для того, чтобы пострадавший в ДТП мог воспользоваться этой системой, необходимо выполнение ряда условий. Так, в ДТП должно быть не более двух участников, транспортные средства должны быть застрахованы по ОСАГО, ущерб должен быть причинен только имуществу.

Как отметила В. Балакирева, введение системы прямого урегулирования, а также системы "европейского протокола" /оформление ДТП без вызова ГАИ/ предусмотрены поправками в закон об ОСАГО, подготовленными Минфином. В настоящее время законопроект находится в правительстве.

Система "европейского протокола" будет действовать, если ущерб транспортным средствам не превышает 25 тыс. руб.

Кроме того, по словам В. Балакиревой, в случае согласия страховщика и потерпевшего относительно размера убытка можно будет не проводить независимую техническую экспертизу.

Как отметила В. Балакирева, в законопроекте есть жесткое требование, согласно которому все страховщики, входящие в РСА, должны будут участвовать в системе прямого урегулирования и "европейском протоколе". Она также отметила, что законопроектом предусмотрено установление лимита ответственности за причинение вреда жизни и здоровью пострадавших в размере 240 тыс. руб на каждого потерпевшего.

Как сообщила В. Балакирева, изменения, связанные с упрощением процедуры страховых выплат по ОСАГО, несомненно будут приняты. Весь вопрос только в сроках, сказала она, отметив, что пока непонятно, в какую сессии депутаты Госдумы будут рассматривать предлагаемые Минфином нововведения
. 

Правительство изменило план приватизации страховщиков в 2007 г.
Кабинет министров дополнил пятью компаниями перечень страховщиков, госдоли в капитале которых должны быть проданы в этом году, следует из распоряжения правительства РФ № 542-р от 29 апреля 2007 г. Приватизировать эти пять компаний планировалось в 2005–2006 гг., однако этого не произошло. 

В измененный распоряжением правительства прогнозный план приватизации федерального имущества на 2007 г. и основных направлений приватизации на 2007–2009 гг. включены находящиеся в федеральной собственности пакеты акций ОАО: 

«Авиационный фонд единый страховой» («АФЕС»), Москва – 3 300 акций (0,25% уставного капитала); 

«Агропромышленная страховая компания «Тула-Поддержка», Тула – 76 550 акций (25,5%); 

«Раф», Абакан – 95 100 акций (95,1%); 

«Страховая крестьянская компания «Поддержка», Москва – 21 060 акций (40,75%); 

«Страховая фирма «Ижевск–Фермер–Поддержка», Ижевск – 9 420 акций (31,31%). 

Продать госдолю в «АФЕСе» планировалось в 2006 г., однако этого не произошло из-за отсутствия покупателей. 

В 2007 г. государство также намерено продать госпакеты московских ОАО «Почтовая страховая группа» (2 430 акций, 11,62% уставного капитала), ОАО «Чрезвычайная страховая компания» (1 500 акций, 1,25%), ЗАО «Страховая компания профсоюза работников связи «Костарс» (500 акций, 0,25%), а также ижевского ОАО «Удмуртская страховая медицинская компания «Астра» (1 015 566 акций, 1,7%).
 

Минфин подготовил стратегию развития страхования на 2008-2012 гг.
Минфин подготовил стратегию по развитию страхования на среднесрочную перспективу 2008-2012 гг. и представит ее правительству во второй половине этого года. Об этом сообщил в ходе заседания правительства замминистра финансов Сергей Шаталов.

Стратегия будет рассматривать следующие подходы: совершенствование основополагающего законодательного акта - закон о страховании, совершенствование правовых основ обязательного страхования, а также осуществление контроля за его проведением, совершенствование положений отдельных законодательных и иных нормативных правовых актов, затрагивающих вопросы страхования, разработка и принятие проектов законодательных актов, направленных на формирование основ деятельности обществ взаимного страхования, саморегулирование деятельности субъектов страхового дела, деятельности независимых институтов по оказанию услуг, необходимых при осуществлении страхования.

Также стратегия подготовит нормативные правовые акты, направленные на повышение финансовой устойчивости страховщиков. С. Шаталов отметил, что в законе о страховом деле предписано и описано как должно осуществляться обязательное страхование. В то же время существует достаточное количество законодательных актов, по которым вменяется обязанность страховать. Таких актов принято на федеральном уровне около 40 и на уровне субъектов федерации около 60 - "происходит путаница". Кроме того, в стратегии будет разработана единая система по страховым выплатам.

На вопрос о развитии страхования в сельском хозяйстве С. Шаталов отметил, что развитие проходит достаточно динамично, но это скорее вопрос бюджета, а не страховой отрасли. Он определил тенденцию развития страхования в сельском хозяйстве как благоприятную.

Кроме того, в стратегии будет рассматриваться вопрос по созданию досудебных комиссий, которые будут разрешать страховые споры. Предусматривается, что такая комиссия будет являться альтернативным вариантом судебному решению. Выводы такой комиссии можно будет оспаривать в суде по аналогии с комиссией по трудовым спорам.

С. Шаталов отверг предложение главы Минздравсоцразвития Михаила Зурабова по включению в тариф ОСАГО дополнительной квоты, которая бы позволила направить эти средства на затраты по снижению дорожного травматизма и обслуживание пострадавших. С.Шаталов мотивировал свою позицию по этому вопросу тем, что таким образом ведомства хотят решить свои собственные вопросы, что не входит в задачи страхового рынка
. 
Глава ВСС считает необходимым реформировать подходы к выплатам по страхованию жизни и здоровью

Глава Всероссийского союза страховщиков (ВСС), депутат Госдумы РФ Александр Коваль заявил о необходимости реформирования подходов к выплатам по страхованию жизни и здоровью граждан в российском законодательстве.

Выступая на пятом международном страховом саммите в Сочи, он отметил, что в настоящее время в рамках обязательного страхования пассажиров на железных дорогах максимальная страховая выплата по таким рискам составляет 12 тыс. рублей. В практике судебных разбирательств по спорам, связанным с выплатами по рискам ущерба жизни и здоровью в РФ, фигурируют суммы в 50-100 тыс. рублей, а в законе об ОСАГО лимит ответственности страховщика по рискам ущерба жизни и здоровью пострадавших достигает 160 тыс. рублей. В новой редакции Воздушного кодекса РФ по аналогичным рискам предложена страховая сумма в пределах 2 млн. рублей.

А. Коваль заявил, что в последние годы российский страховой рынок развивался без каких-либо бюджетных дотаций, за счет расширения коммерческого страхования. "Так будет и впредь", - считает глава ВСС. Он сказал, что предположения о вхождении российского страхового рынка в фазу стагнации не подтвердились, и привел статистику развития страхового бизнеса в РФ за последние годы. Так, в 2003 году прирост достигал 51%, в 2004 году - 9,1%, в 2005 году - 4%, в 2006 году - 25,8%. (Спад прироста страховых сборов в 2004-2005 годах объясняется широкомасштабной борьбой Росстрахнадзора с применением схем налоговой оптимизации в страховании - прим. ИФ-АФИ).

По уточненным данным, приведенным А.Ковалем, российские страховщики в минувшем году собрали 610 млрд. рублей страховых премий ($23,7 млрд.) и выплатили 353 млрд. рублей возмещений ($13,7 млрд.).

А.Коваль считает, что страховщики выполнили свои обязательства по сворачиванию операций по оптимизации налогообложения в рамках договоров страхования жизни. Теперь, считает глава ВСС, необходимо внедрять механизмы, стимулирующие развитие такой важной отрасли, как страхование жизни. Он привел пример Китайской Народной Республики, которая обогнала Россию в этом смысле. Страховые сборы в Китае по страхованию жизни составляют примерно $40 млрд. ежегодно
. 
Власти Алтайского края нашли управу для автоперевозчиков, которые не заботятся о безопасности пассажиров
В Алтайском крае разработан законопроект, который заставит автоперевозчиков заботиться о безопасности пассажиров. 28 мая, в аппарате краевого Совета народных депутатов, законопроект "О внесении изменений в закон Алтайского края "Об административной ответственности за совершение правонарушений на территории Алтайского края" будет рассмотрен на майской сессии парламента.

Как отмечают разработчики проект закона, в регионе встречаются перевозчики, которые выходят на маршруты без каких бы то ни было разрешений и согласований. Они игнорируют правила безопасности перевозок: не проводят регламентные работы по техническому обслуживанию и предрейсовые техосмотры транспортных средств, не обеспечивают прохождение водителями периодических и предрейсовых медицинских осмотров, не осуществляют обязательного страхования пассажиров, не контролируют соблюдение водителями режима труда и отдыха.

При этом в регионе отсутствует нормативный правовой акт, устанавливающий ответственность предпринимателей без образования юридического лица. Причем 991 автоперевозчиков, которые работают на Алтае, являются индивидуальными предпринимателями. Новый закон будет направлен именно на эту категорию автоперевозчиков.

Также законопроект определяет органы, уполномоченные составлять протоколы и рассматривать дела о нарушениях
.

Справочная информация

Гламурные люди выбирают страхование

Среди людей, причисляющих себя к категории гламурных, популярно страхование. Такой вывод содержится в исследовании Центра стратегических исследований Росгосстраха. Оно основывается на собственных данных Центра и материалах, предоставленных компанией «Эксперт-Дата» в рамках проекта «Стиль жизни среднего класса».

Гламур – оценочное понятие, означающее близость к общепринятым стандартам «роскоши», «шикарного», внешне «блестящего». Это понятие применяется, прежде всего, к моде на одежду и косметику, а в расширительном употреблении — к стилю жизни, развлечениям, выбору предметов потребления. В целом гламуром можно называть склонность к демонстративному потреблению, рассчитанному на донесение до окружающей аудитории мысли о процветании того либо иного лица. 

Исследование Росгосстраха показывает, что более 69% гламурных людей или членов их семей имеют хотя бы один полис страхования. В подавляющем большинстве случаев это каско автотранспорта (32,8%), ДМС за счет предприятия (21,4%), ДМС за собственный счет (11,1%). При этом пользование страхованием среди представителей гламура практически по всем видам страхования выше, чем в среднем по России (каско пользуется 6,9% россиян, ДМС за счет предприятия 6,5%, ДМС за свой счет 2,2%). «Это означает, что гламурный человек более склонен к пользованию страхованием, чем среднестатистический россиянин, - говорит руководитель Центра стратегических исследований Росгосстраха Алексей Зубец. - Дело, скорее всего в том, что гламурная аудитория, во-первых, имеет средний доход, превышающий доходы прочих россиян, а, как известно, благосостояние населения – главный двигатель развития страхования. Во-вторых, гламурная публика, как правило, более образованна, что стимулирует обращение к страховым инструментам. В-третьих, гламур подразумевает обладание дорогим имуществом, а его жалко потерять».
Россияне оценили себя дешево 

Россияне оценили стоимость своей жизни в 3 млн. руб. Об этом свидетельствует последнее исследование Центра стратегических исследований "Росгосстраха", относительно самооценки стоимости человеческой жизни россиянами. 

Целью исследования являлось выявление размера справедливой, по мнению большинства граждан, компенсации родственникам погибших в результате природных и техногенных катастроф. Однако полученные показатели весьма относительны, так как по каждому случаю страховая сумма рассчитывается индивидуально, и, даже если случаи похожи, выплаты родственникам погибших отличаются. 

Оказалось, что стоимость жизни в России примерно в 10 раз ниже чем в США. Эквивалент жизни там составляет 2,63 млн. долларов, в Швеции - 2,48 млн. долларов, в Великобритании - 2,32 млн. долларов. 

- “Согласно “Русской правде” при пересчете на сегодняшние деньги стоимость человеческой жизни на Руси в XII веке колебалась в пределах от 2 до 31 млн. рублей в зависимости от общественного статуса человека. Таких показателей современной России еще предстоит достичь”, - считает руководитель департамента стратегического маркетинга "Росгосстраха" Алексей Зубец 

В ходе опроса респондентам быль задан вопрос - кто, по их мнению, должен платить за гибель людей? В целом по выборке почти 68 проц. опрошенных, определившихся с ответом, считают, что платить за гибель людей должны работодатель или предприятие, по вине которого погибли люди. Более 48 проц. опрошенных считают, что платить за гибель людей должно государство. И 29 проц. респондентов считают, что люди должны сами страховать свою жизнь, а в случае их смерти платить возмещение должны страховые компании. 

- “Это говорит о том, что в России пока нет традиции страхования собственной жизни, и только 29% людей считают, что необходимо опираться на собственные силы, покупать страхование жизни. Реально пользование страховыми услугами в части страхования жизни в России не превышает 5%. Очень мало людей пока защищают собственную жизнь сами. В основном, люди хотят получить какое-то возмещение либо от государства, либо от работодателя. Но будущее принадлежит страхованию жизни”, - заявил Алексей Зубец
. 
За год в Москве застраховано 1,5 млн квартир

1,5 млн. московских квартир застраховано в 2006 году в Москве, сообщила руководитель департамента экономической политики и развития столицы Марина Оглоблина на заседании правительства города во вторник.

Она отметила, что в 1998 году было застраховано всего 80 тыс. квартир.

Марина Оглоблина рассказала, что сумма страховых взносов, уплаченных населением в 2006 году, на 163 млн. рублей больше, чем в 2005 году.

В 2006 году страховое возмещение москвичам было выплачено в размере 206 млн рублей, что превысило показатель 2005 года более чем на 33%.
 
Восемь причин автомобильных аварий

Страховые компании исследовали причины 12 000 аварий, в которые попали шоферы в возрасте от 18 до 60 лет. И выяснили: 81 процент водителей во время поездки в автомобиле постоянно отвлекается от процесса вождения.

На что же? 

Настраивают радио - 32%

Разговаривают по телефону - 27%

Едят за рулем - 19% 

Отправляют sms - 12%

Красят губы - 5%

Бреются - 2%

Меняют контактные линзы - 1%

Укачивают детей - 1%

Среди беспечных водителей были и те, кто во время движения менялся местами с пассажирами, просматривал видеофильмы и даже красил ногти на ногах. Но это - единичные случаи.

Покупатели легковых автомобилей не любят стоять в очереди

По количеству автосалонов московский рынок является наиболее емким. Согласно оценкам экспертов, в 2005 году на территории города было зарегистрировано 312 официальных импортеров и дилеров легковых автомобилей, что составляет порядка 42% российских игроков.

Многие московские автосалоны имеют более чем 10-летний опыт работы на рынке. Так, компании с опытом 10-15 лет составляют порядка 31% всех столичных автодилеров; компании, работающие более 15 лет, - 18%.

По количеству торговых точек в столице доминируют салоны-одиночки. На долю сетей (более 2 торговых площадок) приходится около 39% игроков.

По мнению экспертов, выбор покупателем того или иного салона подвержен влиянию рекламы и PR: предпочтение отдается наиболее известным компаниям.

Анализ потребительских предпочтений показывает, что при выборе места покупки легкового автомобиля реклама имеет второстепенное значение. Так, по результатам исследования, проведенного компанией Symbol-Marketing в марте 2007 года, потребители отдают предпочтение тому салону, в котором отсутствует очередь на желаемый автомобиль: этот фактор оказался значимым для 98% респондентов. Помимо этого, в тройку наиболее значимых параметров вошли гибкость ценовой политики салона (98% респондентов) и качество работы обслуживающего персонала (96%). В свою очередь, активная реклама автосалона оказала влияние на выбор 67% респондентов.

В число наиболее востребованных услуг, предлагаемых московскими салонами, попали страхование, регистрация автомобиля в ГИБДД, тест-драйв (пробная поездка), покупка автомобиля в рассрочку и другие.

Женщины за рулем психуют из-за водителей-мужчин

На днях британское страховое агентство Diamond Insurance, специализирующееся на работе с женщинами-водителями, опубликовало результаты своего исследования, посвященного различиям поведения водителей на дороге в зависимости от пола. Выяснилось, что более раздражительными на дороге являются женщины, но главная причина их беспокойства — поведение водителей-мужчин. 

Исследователи пытались определить, по отношению к каким участникам дорожного движения представители обоих полов испытывают наибольшее раздражение и в чем его причина. Из опрошенных женщин 31% признались, что негативно реагируют на превышение скорости водителями-мужчинами, а еще у 30% негативные эмоции вызывает то, что мужчины за рулем быстро теряют самообладание. В свою очередь, 29% опрошенных представителей сильного пола заявили, что главная причина их негодования кроется в том, что женщинам за рулем не хватает уважения к другим участникам дорожного движения. 

В результате, отмечают в агентстве Diamond Insurance, старый стереотип, что мужчин по определению раздражают женщины-водители, оказался неверным, поскольку опрос показал обратное. То, что женщина за рулем более вспыльчива, подтверждается и другими любопытными данными исследования: более чем у двух третей женщин-водителей представители сильного пола вызывают отрицательные эмоции даже в качестве пассажиров. 35% участниц опроса приводит в бешенство то, что мужчина критикует их за рулем, а еще 17% перестают себя контролировать, когда получают указания, куда им ехать, в то время как они сами прекрасно знают дорогу. Что же касается мужчин, то в таких ситуациях они более благосклонны: лишь менее половины из них раздражает представительница прекрасного пола, комментирующая их стиль езды. 

Руководитель проекта autoPotrebitel.ru Дмитрий Макаров соглашается с выводом британских исследователей: «Основываясь на собственном более чем десятилетнем опыте вождения автомобиля, мнении коллег и друзей, могу сказать, что узнать женщину за рулем в России весьма просто. Ее поведение отличается характерной нервозностью и не всегда адекватными маневрами, благо, как правило, — на не очень больших скоростях. Причиной может быть то, что в советское время женщина была практически отлучена от управления автомобилем и, соответственно, сегодня еще отсутствует этот общественный опыт». Г-н Макаров, правда, добавляет, что представительницы прекрасного пола, прекрасно чувствующие себя за рулем, все-таки встречаются и их становится все больше — с ростом числа женщин за рулем
. 

Популярность страховщика формирует реклама 

Маркетинговое агентство GfK Rus провело исследование «IMDS — Рынок страховых услуг России», которое состоялось в марте текущего года. Всего было опрошено 2207 респондентов, проживающих в 176 населенных пунктах России в семи федеральных округах. В Москве было опрошено 167 человек, в Центральном ФО — 434, в Северо-Западном ФО — 220, в Приволжском ФО — 491, в Южном ФО — 286, в Уральском ФО — 196, в Сибирском ФО — 317 и в Дальневосточном ФО — 99. 

Согласно исследованию, самыми популярными страховыми компаниями, рекламу которых респонденты видели, слышали или читали в последнее время, являются «Росгосстрах» (43%), РОСНО (32%), «Ингосстрах» (26%). При этом 21% респондентов ответили, что не знакомы с рекламой страховщиков, а еще 10% затруднились ответить. По этому показателю можно оценить эффективность проведенных рекламных компаний. 

Что касается узнаваемости рекламных роликов, то здесь страховщики в целом улучшили свои позиции по сравнению с прошлым годом. Так, «Согласию» удалось повысить свою узнаваемость через рекламу на 3%. «АльфаСтрахование», «РЕСО-Гарантия», МАКС, «Уралсиб» и НАСТА смогли увеличить данный показатель на 2% каждая. Военно-страховая компания – на 1%. Но существует и обратная сторона медали: например, «Ренессанс Страхованию» не то чтобы повысить, но и удержать свою популярность не удалось: согласно данным опроса, за полгода она потеряла в данном рейтинге 2%, а 1% – «Росгосстрах». 

По словам экспертов, результаты подобных исследований всегда зависят от выборки респондентов. При данной выборке результаты вполне могут быть достоверными. Ведь тот же «Росгосстрах» активно представлен в регионах, поэтому при большей доле региональной выборки его результаты будут выше
. 
В 2006 году реальный рынок страхования вырос в России на 20-25%

Согласно данным Федеральной службы страхового надзора (ФССН), объем страховых взносов по итогам 2006 года превысил 400 млрд. рублей (без ОМС). По оценке аналитиков рейтингового агентства "Эксперт РА", в 2005 году объем реального рынка страхования составлял 237,4 млрд. рублей (без ОМС). В 2006 году реальный рынок вырос на 20-25%, то есть составил примерно 290 млрд. рублей (без ОМС). Об этом говорится в аналитическом обзоре "Панорама страхования", который подготовлен специалистами рейтингового агентства и посвящен итогам работы рынка в 2006 году. 

Страховой рынок переживает настоящий бум слияний и поглощений. В ближайшем будущем его структура должна существенно поменяться, в частности, доля российских собственников в этом бизнесе значительно уменьшится, говорится в обзоре. Рынок достиг такой стадии, когда прежние владельцы - они же обычно и учредители компаний, стоявшие у истоков - задумываются о дальнейших перспективах и осознают, что конкурентная среда сильно изменилась. 

"Необходимо активно наращивать капитал, внедрять технологии на уровне лучших мировых образцов, диверсифицировать бизнес по всем направлениям", - считает большинство специалистов. Как компании находят выход, иллюстрируют последние полгода, во время которых на страховом поле активизировался процесс слияний и поглощений. Если до этих событий доля иностранцев в совокупной премии российского рынка страхования была незначительной – несколько процентов, то после покупок она уже оценивается в 8,5%. При этом прогнозируется ее дальнейшие увеличение в течение ближайших двух-трех лет до 20-25%. 

"Поглощения - это один из любимых способов выхода иностранных страховщиков на наш рынок, - говорит директор департамента рейтингов финансовых институтов Павел Самиев. - Так что сделки еще будут, причем крупные. Возможно, миллиардные в долларовом измерении. А вот про страховые IPO можно пока забыть. Это следующий этап, он пока более затратный и менее выгодный. Однако бояться полномасштабной экспансии не стоит. Российский страховой капитал имеет большие шансы выжить и занять достойное положение. Это под силу мощным отечественным группам - которые как раз получаются путем слияний или прихода крупных стратегических инвесторов. Второй вариант – занять определенную нишу – региональную, отраслевую, продуктовую. Это путь для средних компаний – и он также перспективен. Но здесь нужно четкое позиционирование и высококачественные услуги". 

По мнению аналитиков, в России есть хорошие перспективы развития крупных региональных страховщиков, которые будут работать на местных рынках, конкурируя с федеральными. С учетом разнонаправленных тенденций - слияний и поглощений с одной и создания иностранных дочек и специализированных life-дочек с другой - через 2-3 года на рынке останется не больше 400 страховых компаний.

Страховые компании выбрали лучших

В рамках исследования рынка страхования по итогам 2006 года рейтинговое агентство «Эксперт РА» провело опрос компаний об их взгляде на достижения коллег. Были опрошены представители 65 ведущих компаний, на долю которых приходится около 80% рынка. «Подобную разведку общественного мнения мы проводим не первый раз, - признается руководитель страхового направления рейтингового агентства «Эксперт РА» Алексей Янин. – Но ранее опросы в основном касались конкретных событий, происходящих на рынке. В этом году мы решили узнать у компаний их впечатление об итогах прошедшего года. Кто, по их мнению, заслуживает звание «Человек года», «Страховая компания года», «Разочарование года» и «Открытие года». Результаты в некоторых вопросах достаточно предсказуемы, но есть и неожиданные лидеры.

Страховая компания года: I место - РОСНО; II место - Ингосстрах; III место - РЕСО-Гарантия. 

Страховая компания – открытие года: I место - Первая СК; II место - Россия; III место - ГУТА-Страхование, РОСНО, Русский Стандарт Страхование.

Человек года в страховании: I место - Илья Ломакин-Румянцев, руководитель ФССН; II - Александр Коваль, депутат Госдумы, президент ВСС; III - Вячеслав Щербаков, президент ОСАО «Ингосстрах». 

Страховая компания – разочарование года: I место - Генеральная СК; II место - Юнити Ре; III место - МРСС.

БЕСПЛАТНЫЕ ИНТЕРНЕТ-РАССЫЛКИ

Интернет-рассылка «Страхование для всех»

Информация о страховании в России, новости страховых компаний, публикации о страховании, обзоры отдельных сегментов страхового рынка

Подписка через интернет-страницу http://subscribe.ru/catalog/insurance.russinsurance
Интернет-рассылка «Пенсионная реформа и пенсионное страхование»

Новости и публикации о пенсионной реформе и негосударственных пенсионных фондах.

Подписка через интернет-страницу http://subscribe.ru/catalog/insurance.pensia
Интернет-рассылка «О безопасности»

О безопасности для широкого круга читателей. Как сделать свою жизнь безопаснее и предотвратить возможные угрозы. Подборка информации по отдельным аспектам безопасности-по немногу обо всём - для частных лиц и организаций.

Подписка через интернет-страницу http://subscribe.ru/catalog/tech.security
Читайте так же:

«Обзор страхового рынка» - выходит ежемесячно  

( подробнее см. http://i-news.narod.ru/review.htm )

«Публикации о страховании» – выходят раз в неделю

( подробнее см. http://i-news.narod.ru/publ.htm )
«Публикации о медицинском страховании» – выходят 2 раза в месяц
( Подробнее см. http://i-news.narod.ru/medpub.htm)
Новостное приложение к «Обзору страхового рынка» «Страхование для всех»

(Подробнее см. http://i-news.narod.ru/news.htm)

«О страховом мошенничестве»  - выходит раз в месяц

(Подробнее см. http://i-news.narod.ru/criminal.htm)
«Страховое обозрение» – ориентировано на потребителей страховых услуг, выходит ежемесячно

(Подробнее см. http://i-news.narod.ru/inre.htm)

«Публикации о НПФ и пенсионной реформе» – выходят 2 раза в месяц 

(Подробнее см. http://npfpub.narod.ru)
«Обзор рынка безопасности» - выходит ежемесячно  

( подробнее см. http://o-r-b.narod.ru/arhiv.htm)

Обзор рынка безопасности

Безопасность продуктов питания. Тематический обзор
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Архив выпуска доступен через Интернет по адресу 
http://o-r-b.narod.ru/info/food-sec.zip
Вы так же можете получить полный текст «Обзора» по электронной почте, выслав по адресу o-r-b@narod.ru сообщение, указав в теме – «Безопасность продуктов питания» 

«Обзор рынка безопасности» 
	Выпуск №12, декабрь 2006
	«Защита от рейдеров»

	Выпуск №11, ноябрь 2006
	«Конкурентная разведка»

	Выпуск №10, октябрь 2006
	«Безопасность ЭМИ»

	Выпуск №9, сентябрь 2006
	«Безопасность и банковские карты»

	Выпуск №8, август 2006
	«Защита информации»

	Выпуск №7, июль 2006
	«Оружие самообороны»

	Выпуск №6, июнь 2006
	 «Безопасность остекления»

	Выпуск №5, май 2006
	 «Безопасность продуктов питания»

	Выпуск №4, апрель 2006
	 «GSM – сигнализации»

	Выпуск №3, март 2006
	 «Применение средств биометрии в системах безопасности»

	Выпуск №2, февраль 2006
	 «Безопасность телефонных разговоров, прослушка»

	Выпуск №1, январь 2006 
	«Безопасность детей»


Форма заявки на получение «Обзора рынка безопасности» в 2007 году 
и CD-диска с архивом «Обзора рынка безопасности» за 1999-2006 годы

	НА ОРГАНИЗАЦИЮ
	НА ЧАСТНОЕ ЛИЦО

	Полное наименование организации:

	
	Фамилия, имя, отчество
	

	Юридический адрес:

	
	Почтовый адрес
	

	Адрес для почтовой корреспонденции:

	
	E-mail
	

	E-mail


	
	Место работы
	

	Телефон, факс:

	
	Телефон
	

	Должность, Ф.И.О. руководителя:

	
	Пожелания по составу и структуре «Обзора»
	

	Ф.И.О. лица, ответственного за получение информации
	
	
	

	Желаем:
	+

	А) приобрести CD-диск с "Обзором рынка безопасности" с 1999 по 2006 г. включительно

	

	Б) оформить подписку на "Обзор рынка безопасности" на 2007 год

	


Заполненные заявки присылайте на адрес 
o-r-b@narod.ru
[image: image2.png]


[image: image3][image: image4][image: image5][image: image6][image: image7][image: image8][image: image9.png]


[image: image10.png]


[image: image11][image: image12][image: image13][image: image14][image: image15][image: image16][image: image17][image: image18][image: image19][image: image20][image: image21][image: image22][image: image23][image: image24][image: image25][image: image26][image: image27][image: image28][image: image29][image: image30][image: image31][image: image32][image: image33][image: image34][image: image35][image: image36][image: image37][image: image38][image: image39][image: image40][image: image41][image: image42][image: image43][image: image44][image: image45][image: image46][image: image47][image: image48][image: image49][image: image50][image: image51][image: image52][image: image53][image: image54][image: image55][image: image56][image: image57][image: image58][image: image59][image: image60][image: image61][image: image62.png]


[image: image63.png]


[image: image64][image: image65][image: image66][image: image67][image: image68][image: image69][image: image70][image: image71][image: image72][image: image73][image: image74][image: image75][image: image76][image: image77][image: image78][image: image79][image: image80][image: image81][image: image82][image: image83][image: image84][image: image85][image: image86][image: image87][image: image88][image: image89][image: image90]
� Эксперт РА. 2007 г., 2 мая.


� PrimaMedia. 2007 г., 15 мая.


� Известия. 2007 г., 24 мая.


� Kotlin.ru. 2007 г., 24 мая.


� Эксперт. 2007 г., 15 мая.


� Регнум. 2007 г., 8 мая.


� forInsurer. 2007 г., 8 мая.


� Banki.ru. 2007 г., 23 мая.


� Эксперт. 2007 г., 15 мая.


� AutoWorld. 2007 г., 3 мая.


� NewsProm.ru. 2007 г., 3 мая.


� Ежедневные новости. 2007 г., 28 мая.


� Коммерсант. 2007 г., 29  мая, Г. Карчик.


� Финмаркет. 2007 г., 31 мая.


� Д-Штрих. 2007 г., 15 мая.


� Urbc.ru. 2007 г., 28 мая.


� Финмаркет. 2007 г., 2 мая.


� RP Newsline. 2007 г., 8 мая.


� forInsurer.com. 2007 г., 8 мая.


� Panorama.am. 2007 г., 14 мая.


� RP Newsline. 2007 г., 10 мая.


� RP Newsline. 2007 г., 8 мая.


� Новости Израиля. 2007 г., 8 мая.


� Эксперт-Казахстан. 2007 г., 8 мая.


� Наша газета. 2007 г., 10 мая.


� Delfi. 2007 г., 10 мая.


� Д-штрих. 2007 г., 28 мая.


� Cnews. 2007 г., 30 июня.


� forInsurer. 2007 г. 10 мая.


� forInsurer. 2007 г. 10 мая.


� forInsurer. 2007 г. 4 мая.


� Helpix. 2007 г., 11 мая.


� Российская газета. 2007 г., 19 мая.


� Использованы материалы Российской газеты. 2007 г., 19 мая, И. Невинная.


� Российская газета. 2007 г., 26 мая.


� Регнум. 2007 г., 24 мая, Интерфакс. 2007 г., 28 мая.


� Business&Financial Markets. 2007 г., 29 мая.


� Регнум. 2007 г., 30 мая.


� Регнум. 2007 г., 8 мая.


� Gzt. 2007 г., 8 мая, KM.ru. 2007 г., 17 мая.


� Русская служба новостей. 2007 г., 17 мая.


� Прайм-ТАСС. 2007 г., 8 мая.


� РИА Новости. 2007 г., 8 мая.


� Интерфакс. 2007 г., 14 мая.


� Прайм-ТАСС. 2007 г., 15 мая.


� АСН. 2007 г., 10 мая.


� Прайм-ТАСС. 2007 г., 18 мая.


� Интерфакс. 2007 г., 18 мая.


� Регнум. 2007 г., 28 мая.


� Opec.ru. 2007 г., 7 мая.


� Интерфакс. 2007 г., 8 мая.


� Комсомольская правда. 2007 г., 15 мая.


� РБК. Исследование рынков. 2007 г., 21 мая.


� РБК. 2007 г., 10 мая, Д. Панов.


� Strahovkainfo.ru. 2007 г., 14 мая.


� АФИ «МЗ-Медиа». 2007  г., 14 мая.


� Эксперт РА. 2007 г., 21 мая.
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