Die private Krankenversicherungswirtschaft 2006
- Wachstum und Beitragsstabilitat -

Dr. Robert Holz, Aktuar (DAV), http://www.rankingweb.de
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Abstract:

Die private Krankenversicherungswirtschaft erfreute sich auch im Jahr 2005 eines weiteren Zuwachs
der  Versicherten, besonders auch des Ubrigen Geschaftes’ gegenuber der
Krankenkostenversicherung. Stetige Bestandszuwachszahlen machen deutlich, dass die private
Krankenversicherungswirtschaft unverandert eine im Aufbau befindliche Versicherungssparte ist,
deren Rechnungsgrundlagen tberwiegend als nur sehr vage in die Zukunft fortschreibbar angesehen
werden koénnen. Da in der privaten Krankenversicherungswirtschaft die Kunden trotz Bildung von
Alterungsriickstellungen an den Entwicklungen des Leistungsaufkommens mit Beitragssteigerungen
beteiligt werden, soll im Folgenden ein aus den Angaben der Publikationspflichten mit den
Geschaftsberichten gegebener Einblick in die Beitragsstabilitdt der Unternehmen Gegenstand sein.

Aktuelle ausfuhrlichere Exposes berlcksichtigter Unternehmen sind dber die Seite
http://www.rankingweb.de/Ranking.html verfugbar. Mit der Seite
http://www.rankingweb.de/Krankenversicherung.html sind auRerdem Marktzusammenfassungen sowie
Marktanteilsentwicklungen und Skalen weiterer Kennzahlen gegeben.

! Der Begriff Zusatzgeschaft wird auch vom Autor unterschiedlich verwendet. In den Ubersichten zu
den Marktanteilsentwicklungen werden Krankentagegeld, Krankenhaustagegeld, Pflegepflicht und
sonstige  selbstdndige  Teilversicherungen zum  Hauptgeschaft gezahlt und lediglich
Einmalbeitragsversicherungen und Reisversicherungen als Zusatzgeschaft. Oben ist mit dem
Zusatzgeschéft die Abgrenzung zur Krankenkostenversicherung gegeben.
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Darstellung

Uberwiegend in jingeren Berufsjahren eingetreten verweilen privat Krankenversicherte nicht selten 50
und mehr Jahre in den Kollektiven der Versicherer. Die mittels sogenannter Kopfschadenprofile
berucksichtigten  statistischen  Erfahrungen der privaten  Krankenversicherer mit dem
Leistungsaufkommen alterer Versicherter, die der Berechnung der Alterungsriickstellungen dienen,
sind angesichts der hohen Bestandszuwéchse so Uberwiegend als nur gering und vermutlich auch
kaum reprasentativ anzusehen, was nicht nur Nachteile mit sich bringen muss. Denkbar ist
beispielsweise auch, dass die vermehrte Nutzung kostspieliger medizinischer Neuerungen besonders
im Alter diese glnstiger macht.

Hinzu kommt neben anderen ein mathematisches Altenproblem der Beitragsanpassungen, das
besagtz: "Bedingt durch die Pramienkalkulationssystematik fallt, grob gesagt, bei ansonsten
gleichbleibenden Rechnungsgrundlagen die durch eine Krankheitskostensteigerung ausgeldste
Nettopramienerhohung prozentual starker aus als die ursachliche Kostensteigerung."

Auf die Beobachtung einzelner Tarife gestitzt sind notwendige Beitragsanpassungen haufiger Thema
der Verbraucherschiitzer sowie der Finanzpresse. RegelmaRig sind Untersuchungen zur
Beitragsstabilitdét dann von dem Vorwurf begleitet aus der Tarifpolitik der Unternehmen geschonte
Ergebnisse hervorzubringen, da (berwiegend werbewirksame attraktive jlingere Tarife verglichen
werden, wahrend unattraktiv gewordene Tarife geschlossen und damit kollektiv der ebensolchen
Entwicklung Uberlassen werden.

Vergleicht man wie folgend kollektive Durchschnittsbeitrage, so kénnen Veradnderungen dieser
verschiedene Ursachen haben. Neben dem aus der kirzeren Ausgleichszeit resultierenden Anstieg
der Ausgangsbeitrage mit dem Alter der Versicherten, nehmen Selbstbehalte und die
Mengenverhéltnisse der versicherten Leistungen zusétzlich zu den Beitragsanpassungen aufgrund von
Kostensteigerungen Einfluss auf die kollektive Beitragsentwicklung.

Betrachten wir die Bestandsveranderungen so stellen diese das Ergebnis der Bestandsbewegungen
dar, die anders als in der Lebensversicherung auch fiur das nach Art der Lebensversicherung
betriebene Geschaft nicht mit den Geschéftsberichten verédffentlicht werden. Der aus
Bestandsstrukturverdnderungen resultierende Anteil von kollektiven Durchschnittspramien ist mit den
absoluten Bestandsveranderungen so nur angenahert abschatzbar.

Mit der Annahme der Konstanz der Bestandsstruktur beziglich Eintrittsalter, Geschlecht,
Selbstbehalten und versicherten Risiken reduziert das Neugeschéaft aber den kollektiven
Durchschnittsbeitrag nicht zuletzt wegen des aufgefiihrten mathematischen Altenproblems der
Beitragsanpassungen.

Die Entwicklung der Verénderungen der Versichertenzahlen kann so im Vergleich zu den
Entwicklungen der Veranderungen der kollektiven Beitrdge zur Einschatzung der kollektiven
Beitragsstabilitéat sinnvoll herangezogen werden, wenn nicht, was uberwiegend nur bei kleineren
Versicherern Ursache sein kann, starke Bestandsstrukturveranderungen beobachtet werden und wie
dies im Ubrigen gegeniiber dem Krankenkostengeschift teilweise aufgrund eingegangener
Kooperationen mit gesetzlichen Krankenversicherern im "Zusatzgeschaft" teilweise der Fall ist.

Betrachten wir so die Entwicklungen der Jahre 2001 bis 2005 der Versichertenzahlen und der
Beitragseinnahmen in der Hauptsparte Krankenkostenversicherung des Gesamtmarktes im Anhang so
weist die Trendgerade der Versichertenzahlen eine Steigung von 2% auf, die der Beitrage eine von
7,5% und dies mit nahezu maximalem Fit der Anpassung.

Selbst nach Abzug der fir 2001 bis 2005 verordneten 2% Beitragsanpassung fir den
Beitragsausgleich im Alter resultiert so eine jahrliche zusatzliche Beitragssteigerung von 3,5% pro Jahr
im Mittel und was offensichtlich kein untlpisches Veradnderungsscenario darstellt, wie die
Veranderungen der Versichertenzahlen und der Beitrage seit 1988 oben aufzeigen.

Offensichtlich liegen hier im Vergleich der Unternehmen teilweise sehr unterschiedliche Verhaltnisse
vor und wobei besonders im "Zusatzgeschéft" auch Beitragsnachlasse beobachtet werden kénnen.

2 H. Milbrodt: "Aktuarielle Methoden der deutschen Privaten Krankenversicherung”, Band 34 der
Schriftenreihe Angewandte Versicherungsmathematik, VVW Kalrsruhe 2005, 186.
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Leistungsausgaben und
207 Anteile der Leistungsgruppen in %
15 4
10 +
5 4
. .
0 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005
—O— Azt ambulant 23,6 22,8 23 23,2 23,8 24,2 24,2 23,9 24,1
—e— Heilpraktiker 0,9 0,9
== Arzneien und Verbandmittel 8,1 8,2 8,8 9,3 9,8 10,1 10,4 10,3 10,4
—+— Heilmittel 2,9 2,8 3 3 31 3,3 33 34 35
—O— Hilfsmittel 3,2 3,1 31 3,2 3,2 3,2 33 33 3,4
== Zahnbehandlung 6,1 6 6 59 59 59 52 53 53
== Zahnersatz 8,1 7,2 6,8 7 7 7,3 7.4 75 7,6
—X=— Kieferorthopéadie 0,9 0,8 0,9 0,7 0,8 0,8 0,8 0,9 0,9
—e— Allg. Krankenhausleistungen 14,7 15,6 15,4 15,3 15,2 15,2 14,5 14,8 15,1
Wahlleistung Unterkunft 73 5,6 5,6 5,6 52 4,6 3,4 3,3 3,1
—o— Wahlleistung Arzt 14,4 13,8 13,7 13,4 13,2 12,8 12,1 11,7 11,4
Krankentagegeld 53 53 5 51 4,9 49 4,7 4.4 4,2
Krankenhaustagegeld 0,6 4.4 4,2 4 3,8 3,4 3,7 3,1 2,9
Pflegepflicht 3,9 3,6 3,6 34 3,2 3,3 3,3 3,2 3,2
e Sonstiges 0,9 0,8 0,9 0,9 0,9 1 1,2 1,6 1,6
Besondere Versicherungsformen 2,5 2,4 2,4
==Om== jnsgesamt in Mrd. € 12,07 12,53 12,96 13,59 14,46 15,22 15,84 16,48 17,35

Wie das den Rechenschaftsberichten 1997 bis 2005 des Verbandes der privaten Krankenversicherer
entnommene Zahlenmaterial (vgl. http://www.pkv.de) der Anteile der Leistungsarten an den
Leistungsaufwendungen sowie die Entwicklung der Leistungsaufwendungen selbst oben zusétzlich
aufzeigt, sind schon fiir den relativ kurzen betrachteten Zeitraum, die Ursachen der Entwicklungen der
Leistungsausgaben sehr unterschiedliche, wobei besonders die Gruppe Arzneien und Verbandmittel
als Ausgabentreiber aufféllt, wéahrend besonders die arztlichen Wabhlleistungen die Entwicklung der
Leistungsausgaben dampfen.

Anhang:



private Krankenversicherung 2001 bis 2005
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BilanzSumme in T€

118.275.853
84.055.891
53.496.301
34.219.962
27.290.489
19.106.759
16.701.885
15.460.933
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Krankentagegeld
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sonstige selbstandige Teilversicherunge! Pflegepflicht
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33,7%
2,1%
4,9%

-2,3%
-1,5%
-6,1%
0,7%
-5,6%
-5,1%
4,8%

12,0%
6,2%
13,7%
0,8%
10,1%

-5,5%
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Trend Anzahl

Ll
2 ¢
g2

1,8%
1,3%
1,4%
0,6%
1,8%
-1,3%
1,0%
5,8%
1,0%
3,1%
0,0%
1,5%
0,7%
-6,2%
0,8%
-1,5%
5,4%
2,7%
3,0%
4,0%
2,7%
10,4%
7,6%
2,2%
5,5%
1,2%
-0,8%
5,7%
10,2%
-4,6%

-4,5%
11,2%
37,3%

43,5%
19,2%
11,6%

17,6%
4,7%
2,8%

26,6%
-1,5%
24,6%

98%
97%
100%
99%
98%
70%
100%
100%
63%
99%
92%
98%

91%
66%
95%
11%
78%
83%
99%
98%
100%
91%
90%
98%
T7%
99%
58%
83%
99%
100%
66%

82%
98%
98%

98%
98%
99%

99%
93%
69%

96%
98%
97%

Trend Beitrag

o
Sk
EIR

-1,2%
-1,1%
0,3%
-3,1%
0,7%
-3,4%
-3,7%
2,4%
-0,6%
-1,2%
-0,4%
-4,2%
-0,6%
-11,0%
-1,1%
-10,9%
1,3%
-0,8%
-1,0%
0,5%
-1,2%
4,4%
5,9%
-2,2%
1,0%
-3,0%
-1,9%
1,7%
5,7%
-8,8%

-8,3%
8,8%
39,5%

42,9%
13,8%
8,5%

16,6%
0,7%
-1,1%

21,1%
-1,8%
28,9%

54%
61%
43%
35%
18%
75%
69%
84%
75%
62%
28%
28%
25%
74%
28%
86%
15%
60%
23%
19%
23%
2%
18%
31%
89%
56%
17%
45%
45%
29%
88%
84%

87%
86%
96%

97%
95%
92%

96%
10%
32%

56%
83%
89%

(Beitrag -Anzahl)

TrendDifferenz

8k
3

-2,9%

N
o
8

-3,2%

-1,0%
-4,0%
-3,9%

-5,5%
-0,3%
4,3%
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