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             (parafraza rzymskiej maksymy)

Poszukiwania wyznaczników cen ubezpieczeń komunikacyjnych rozpocznijmy od mało odkrywczej, być może, ale ważnej konstatacji, że żyjemy oto 
w świecie ogromnie złożonym i skomplikowanym. I bardzo nam się to nie podoba, bowiem utrudnia przewidywanie przyszłych stanów rzeczy, ważnych dla nas zdarzeń, podejmowanie korzystnych decyzji, a tym samym ogranicza skuteczność naszego działania. 

W tej sytuacji, stale poszukujemy prostych reguł ułatwiających orientację 
w otaczającej rzeczywistości, prostego klucza do jej zrozumienia, a najlepiej – uniwersalnego wytrycha! Najczęściej służą do tego celu rozmaite obiegowe opinie, aforyzmy mędrców, czy „złote myśli” – porzekadła, w których zaklęte jest wielowiekowe doświadczenie wcześniejszych pokoleń. Przyjmujemy je na ogół bezkrytycznie – po to zresztą je mamy.

Jak dalece owe poznawcze wytrychy mogą nas mamić i wręcz „zwodzić na manowce”, najlepiej pokazuje przykład stosowania dwóch znanych „prawd”: starożytnej, głoszącej, że „rzecz jest warta tyle, ile kupujący jest skłonny za nią zapłacić” (Publilius Syrus) oraz bardziej nowoczesnej, wedle której „cena, jaką możemy uzyskać na rynku określa nasze koszty” (Rainer Megerle). 

Otóż, gdy sentencje te bezkrytycznie i dosłownie potraktujemy jako wyznaczniki czy zasady wyznaczania ceny usługi ubezpieczeniowej, okaże się, że „ani jedno, ani drugie”. 


Albowiem, zgodnie z ideą ubezpieczenia, jako instrumentu służącego neutralizacji ryzyka poprzez usunięcie lub przynajmniej ograniczenie skutków jego realizacji drogą finansowego skompensowania szkody, cena usługi ubezpieczeniowej wynika z aktuarialnie wyliczonych kosztów, jakie ponosi ubezpieczyciel. Jeżeli kupujący nie jest skłonny zapłacić w ten sposób wyliczonej ceny, transakcja kupna-sprzedaży traci ekonomiczne uzasadnienie. Ubezpieczyciel nie może bowiem dowolnie ograniczać swoich kosztów, szczególnie gdy z góry ma narzucony przedmiot ubezpieczenia, zakres ryzyk i sumę ubezpieczenia, a w przypadku komunikacyjnego OC, taka właśnie sytuacja wynika już „z definicji” tego ubezpieczenia. 


Okazuje się jednak, że w praktyce ubezpieczeniowej bywa jeszcze inaczej, i że reguły rządzące rynkiem ubezpieczeniowym kłócą się – przynajmniej na pozór – zarówno z aforyzmami mędrców, jak i z doktryną ubezpieczeniową. Co więcej, rynek ten działa różnie. Czy zatem cena ubezpieczenia także winna być wyznaczana „różnie”?

Na tradycyjnym rynku ubezpieczeniowym przedmiotem obrotu jest ryzyko, którego cena neutralizacji jest głównie pochodną kosztów, jakie ponosi ubezpieczyciel – tak też działa nadal np. rynek podmiotów i klientów Lloyda. Na współczesnych rynkach jako przedmiot obrotu dominuje jednak tzw. produkt ubezpieczeniowy, czyli oferta o z góry zdefiniowanym przez zakład ubezpieczeń przedmiocie, zakresie i zasadach neutralizacji ryzyka. 


Najczęściej mamy, bowiem do czynienia z tak zwanym insurance industry, formułą określającą relacje: producent – produkt – konsument, wprowadzoną w Stanach Zjednoczonych jeszcze przed wojną, zgodnie z którą towar opłaca się wprowadzać na rynek wtedy, gdy możliwa do uzyskania jego cena kompensuje zarówno koszt wytwarzania tegoż towaru – w naszym przypadku świadczenia usługi ubezpieczeniowej – oraz koszt marketingu. Jeżeli tylko jest to wynik dodatni – towar możemy, tzn. opłaca się, wprowadzać na rynek. Cena nie wynika tutaj z prostej relacji: koszt wytwarzania – spodziewany zysk. Natomiast w tradycji i zgodnie z doktryną ubezpieczeniową cena jest pochodną kosztu, jaki ponosi ubezpieczyciel. Koszt ten wynika przede wszystkim z wysokości potencjalnej szkody, której wysokość wyliczana jest aktuarialnie. 

Oba te paradygmaty funkcjonowania rynku ubezpieczeniowego, obie te formuły, występują współcześnie równolegle, aczkolwiek, jak wspomniałem, ta pierwsza powszechnie zachowała się jedynie na rynku lloydowskim, na którym tradycyjnie dochodzi do transakcji ryzykiem. Ryzyko jest „przynoszone” przez samego zainteresowanego mającego „interes ubezpieczeniowy”, a właściwie, przez jego brokera, i jest sprzedawane za cenę tzw. ujemną (bowiem płaci sprzedający), jaką underwriter, działający w imieniu podmiotu korporacji Lloyda, wylicza. W trakcie negocjacji ceny kupna-sprzedaży ubezpieczyciel nigdy nie schodzi poniżej swojego szacunku kosztów. 

W przypadku insurance industry mamy zaś do czynienia z transakcją, której przedmiotem jest produkt ubezpieczeniowy, czyli usługa neutralizacji skutków określonego z góry ryzyka, o zdefiniowanym przez ubezpieczyciela przedmiocie, zakresie, warunkach i okolicznościach realizowania się oferowanego do ubezpieczenia ryzyka. Owa usługa jest już jednak oferowana na zupełnie innych zasadach, jej cena stanowi nie tylko pochodną kosztów, jakie ubezpieczyciel ponosi, ale również, a często przede wszystkim, wynika z korzyści, jakie może on odnieść usługę tę oferując, a dokładnie z korzyści, na jakie on liczy – te aktualne, pewne, bezpośrednie i te przyszłe, potencjalne.

Jednakże budowa formuły algorytmu wyznaczania ceny ubezpieczenia wedle zasady korzyści, ubezpieczenia tak bardzo specjalnego, jakim jest ubezpieczenie komunikacyjne, w tym ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej, okazuje się nader skomplikowana, właśnie ze względu na narzuconą z góry przez ustawodawcę jego konstrukcję, jego przedmiot, zakres ryzyk, wysokość sumy ubezpieczenia. Tutaj pole manewru jest rzeczywiście bardzo ograniczone.

Skoro o wysokości ceny przesądza bezpośrednia i/lub pośrednia korzyść, powstaje fundamentalne pytanie: jak w tej sytuacji wyliczyć korzyść?; tym bardziej, gdy nie jest możliwe, czy wręcz nie istnieje proste wyliczenie wysokości ceny na podstawie przewidywanych kosztów. Skoro wreszcie korzyść może być bardzo subiektywnie określana, jak korzyść tę zdefiniować i kwantyfikować? Zresztą, po co nam ta wiedza, skoro jest tak niejednoznaczna? Z drugiej strony jednak jak prowadzić gospodarkę finansową przedsiębiorstwa ubezpieczeniowego nie mając określonego pola manewru, chociażby w walce konkurencyjnej,  na przykład w przypadku decyzji o stosowaniu dumpingu? Musimy także wiedzieć, na co i ile możemy sobie pozwolić, czy i jakie korzyści odniesiemy stosując cenę zaniżoną i o ile możemy ją zaniżyć, czyli jaka będzie relacja: uzyskana cena – wyniesiona korzyść. Musimy precyzyjnie określić, jaki może być udział w portfelu tych ryzyk, które przynoszą nam bezpośrednio stratę, a pośrednio – na przykład – równoważą i konserwują portfel, względnie, przynajmniej zapewniają ciągłość sprzedaży. Jest to problem ogromnie złożony, bowiem w warunkach konkurencyjnej gry rynkowej, najwyższa cena wcale nie gwarantuje najwyższych bezpośrednich korzyści, ani też odwrotnie – najwyższa cena nie musi oznaczać największych korzyści pośrednich.

Poszukując odpowiedzi na te i tym podobne pytania, w naturalny sposób zwracamy się przede wszystkim w kierunku dobrze nam znanych i najczęściej w praktyce underwritingu stosowanych algorytmów konstruowania tzw. tabel frakcyjnych.


Najczęściej stosowane, ale też chyba najbardziej zawodne, okazują się te algorytmy, które mają charakter modeli deterministycznych, opartych na założeniu prostego wynikania: duże doświadczenie kierowcy – mała wypadkowość, określona płeć – jakaś wypadkowość, itd., zgodnie z deterministyczną zasadą – „jeżeli coś, to coś”. Potem przychodzi konsternacja, bo wyprowadzane w ten sposób wnioski bardzo często rozmijają się z rzeczywistością albo spotykają się z nią gdzie indziej i inaczej niż zostało to przewidziane. 


Ogólnie rzecz biorąc, tradycyjne algorytmy deterministyczne przybierające postać modeli historycznych („skoro zawsze było jakoś, to tak będzie i w przyszłości”), okazują się mało predyktywne i bardzo zawodne, a tym samym, mało użyteczne, choćby ze względu na zmieniające się technologie. (Badanie historii „palności” budynków, nawet w pięćdziesięcioletnim przedziale czasowym, bardzo niewiele nam daje, wobec zmieniających się materiałów budowlanych, sprawności systemów ochrony przeciwpożarowej, i tak dalej). 

Okazuje się, że omawiany algorytm deterministyczny, również pod postacią modeli matematycznych, aktuarialnych czy statystycznych, w praktyce wyliczania ceny okazuje bardzo ograniczoną trafność, choćby ze względu na fakt, iż w naszej rzeczywistości zjawiska nie następują po sobie jedno po drugim. Krótko mówiąc, nic nie dzieje się „liniowo”. Procesy, jakie przebiegają, zachodzą na siebie i to zachodzą na siebie raczej równolegle, gdy koniec rozmaitych zdarzeń wypada na różnych etapach dziania się badanego przez nas zjawiska. W praktyce bardzo jest więc trudne, wręcz niemożliwe, precyzyjne określenie następstwa tych zdarzeń, które wpływają na inne i określenie, jak na nie wpływają. Gdy przewidywany stan rzeczy nagle nam się „nie zgadza”, zrazu nie wiemy dlaczego. Potem dopiero ex post, zauważamy, że nagle zadziałało coś, czego nie byliśmy w stanie przewidzieć, ponieważ nie możemy znać wszystkich zjawisk, które mogą się pojawić w trakcie zjawiska badanego i na to zjawisko oddziałać. 

W tej sytuacji nawet bardzo wyrafinowane teorie stochastyczne stają się tylko hipotezami i to w niewielkim stopniu weryfikowalnymi. 

W tej sytuacji poszukuje się algorytmów inaczej analizujących zależności i innych modeli. Dobrym przykładem mogą być słynne modele clusterowe. Już sam termin „luster” (od ang.: kiść, wiązka, grono) sugeruje poszukiwanie związków, zależności pomiędzy zjawiskami ze względu na to, że występują one razem, tak jak winne grona, dojrzewające na jednej gałązce i czerpiące soki z tego samego pnia. Jeżeli jeden owoc otrzyma więcej, inne dostaną mniej; gdy jeden ocienia drugi, prawdopodobnie będzie słodszy od tego, który jest ocieniany. Zależności, jakie tu występują, mają charakter głównie koincydentalny, zatem wyniki analizy clusterowej również nigdy nie mogą być jednoznaczne. Mają charakter jedynie szacunków podawanych jako wartości prawdopodobne. 

Przy szacowaniu ceny istotną pomocą mogą być także powszechnie stosowane w bankach modele procedur Value at Risk, aczkolwiek ich trafność ogranicza się również jedynie do okresów koniunktury. Za jeszcze bardziej interesującą z naszego punktu widzenia, można uznać znaną koncepcję Balanced Scorecard  R.S.Kaplana i D.P.Nortona, opracowaną w odpowiedzi na słynny paradoks sprzeczności interesów w dążeniu do wspólnego celu w warunkach wolnorynkowej konkurencji. W naszym przypadku chodzi tutaj o wynikającą z tej koncepcji konieczność uwzględniania sprzecznych interesów, i to nie tylko producenta i klienta. Inne są interesy inwestora, który oczekuje szybkiego zwrotu, inne zarządu przedsiębiorstwa ubezpieczeniowego, który oczekuje możliwie największej części z tych zysków na rozwój przedsiębiorstwa, a jeszcze inne pracowników, którzy chcieliby jak najwyższej płacy choćby za byle jaką pracę. Byle jaka praca, to byle jaki towar i niska jakość, to niska cena i marny przychód... Cena wytwarzanego produktu musi więc być wypadkową i zarazem wynikiem kompromisu między tymi sprzecznymi interesami.

Formuły, których szukamy są formalizacją owych zasad i próbuje się na tej podstawie wyznaczyć cenę optymalną i w dodatku konkurencyjną w stosunku do ofert innych producentów na rynku. Nie są to oczywiście formuły uniwersalne wyznaczania ceny, okazują się jednak ogromnie pomocne. 

Mamy wreszcie modele pozwalające konstruować formuły wyznaczania ceny w zależności od okoliczności, w jakich ryzyko się realizuje. Najlepszym przykładem jest słynna formuła pay as you drive. Okoliczności ryzyka są traktowane właśnie jako główny wyznacznik i stymulator kosztu, a tym samym ceny. Wciąż jednak jest to tylko operowanie relacją koszt-cena, a nie korzyściami, jakie zakład ubezpieczeń odnosi z oferowania produktu po określonej cenie, a to jest właśnie, zgodnie z prezentowaną tutaj tezą, kluczem do powodzenia. 

Warto także wspomnieć jeszcze o innej, bardzo ważnej dla praktyki instytucji finansowych, metodzie heurystycznej, odwołującej się do tak zwanych sędziów kompetentnych; powszechnie stosowanej, szczególnie przez agencje ratingowe, ale również przez komitety kredytowe w bankach. Członkowie takiego komitetu zamykają się w sali i na podstawie tego, co im przedłożono, różnorakich wyliczeń, podejmują decyzję, opierając się jednak przede wszystkim na swoim doświadczeniu i intuicji. Ich decyzje okazują się na ogół bardziej trafne aniżeli wnioski wynikające z wyliczeń najlepszy statystyków. O tym zresztą bardzo łatwo się można przekonać pytając profesora statystyki: czy może się zdarzyć taki weekend, kiedy nie nastąpi żaden wypadek samochodowy? Co powie profesor statystyki? Oczywiście, że może! Prawda? Oczywiście, że prawda, bo jeśli jakieś zdarzenie zdarzyć się może, to na pewno się zdarzy – głosi podstawowe prawo ubezpieczeniowe. Tylko, kiedy będzie ten weekend? Statystyk odpowie – kiedyś w nieskończoności, lub wcześniej, jeżeli będziemy mieli dostatecznie dużą liczbę weekendów w krótszym czasie; najlepiej, gdyby co sekundę następował weekend. Mimo, iż odpowiedź jest bardzo precyzyjna, nadal nie wiemy, ile będzie tych zdarzeń w najbliższy weekend. W konsekwencji nie możemy wyznaczyć ceny, bo nie wiemy, jakie będą szkody. Co w związku z tym robimy? Zamiast do profesora statystyki, dzwonimy do oficera Komendy Głównej Wydziału Ruchu Drogowego i pytamy ile będzie stłuczek, karamboli i innych niepożądanych zdarzeń w najbliższy weekend. Mówi: 117. O ile się pomyli? O dwa, trzy. Skąd o tym wie? 

Sędziowie kompetentni okazują się nieocenieni. Opierają się bowiem nie tyle na wyliczeniach, co na heurezach. Heureza, jako metoda, okazuje się wciąż niedoceniana i nieoceniona. Szczególnie gdy wiąże się heurezy sędziów kompetentnych z nowoczesnymi metodami matematycznymi czy stochastycznymi, jak właśnie ta opierająca się na wspomnianej  teorii struktur dyskretnych. 

W praktyce ubezpieczeniowej, w przypadku OC komunikacyjnego, cena najczęściej wyznaczana jest w oparciu o tzw. modele hybrydowe, które starają się łączyć ze sobą możliwie najwięcej pozytywnych cech poszczególnych modeli szczegółowych. Okazuje się to konieczne chociażby ze względu na fakt, iż ubezpieczenie komunikacyjne, jako ubezpieczenie obowiązkowe, nie może mieć ceny, która zależy, tak jak w przypadku ubezpieczenia dobrowolnego, po prostu od popytu stymulowanego określoną potrzebą i gotowością zakupu produktu w celu zaspakajania tejże potrzeby. Popyt w tym przypadku jest wymuszony regulacją prawną. Podobnie zresztą jak sam kształt oferty, który jest wymuszony i na kliencie i, w znacznym stopniu, także na producencie. 

Pole manewru obu uczestników gry rynkowej jest w tej sytuacji bardzo ograniczone. Sprowadza się głównie do gry ceną oraz jakością usługi ubezpieczeniowej. Nie trzeba uzasadniać, że gra jakością jest bardzo trudna, mniej efektywna i przede wszystkim bardzo kosztochłonna. Stąd też mamy do czynienia przede wszystkim z grą ceną. Aczkolwiek ubezpieczyciele nie unikają także prób uwzględniania kosztów jakości i uwzględniania ich w cenie produktu.

 
Rynkowa praktyka gry ceną nieuniknienie znowu sprowadza nas do pytania: jaka ma być ta cena? Jak więc widzimy, jest to pytanie tym trudniejsze, że – jak już było wspomniane – w warunkach konkurencyjnej gry wolnorynkowej najwyższa cena wcale nie gwarantuje największej korzyści, ale też odwrotnie – najniższa cena wcale nie musi oznaczać największej korzyści, choćby tej pośredniej, marketingowej. Dzieje się tak, bowiem cena usługi ubezpieczeniowej, jedynie w tradycji i w doktrynie jest pochodną wysokości potencjalnej szkody. Natomiast we współczesnym insurance industry cena jest wynikiem konfliktu i zarazem kompromisu dwóch sztuk: underwritingu i marketingu.

Problem sprowadziliśmy więc do tego, jak wyznaczyć cenę produktu, by jego sprzedaż przynosiła możliwie największą korzyść. Jak zatem wyceniać korzyść? Co stanowi największą korzyść dla przedsiębiorstwa? Czy najwyższy zysk, największy przychód, czy opanowanie możliwie największej, najlepszej części rynku, utrzymanie dotychczasowej pozycji na tym rynku, konserwacja portfelowa, przeciwdziałanie ekspansji rynkowych konkurentów, utrzymanie płynności sprzedaży, czy też zapewnienie płynności finansowej, co akurat ubezpieczenia komunikacyjne dają najlepiej. Celem może być także zapewnienie sobie fizycznej obecności na rynku, lojalności konsumentów, komplementarności oferty rynkowej, itd. Często oferujemy produkty, co do których nie tylko nie mamy przekonania, ale z góry wiemy, że ich sprzedaż przyniesie nam stratę. Jak w tej sytuacji określić właściwą cenę, gdy – w wyniku możliwego błędu szacowania – wchodzi w grę ryzyko poniesienia straty, ryzyko niedostatecznej korzyści, czy wręcz „utraconej korzyści”? Jakie zatem czynniki stymulują to ryzyko? Jak je zidentyfikować i kwantyfikować?  


Z problemem tym, sformułowanym przed kilkoma laty przez analityków bankowych, ostatnio zetknęliśmy się również w Krajowym Instytucie Ubezpieczeń badając czynniki stymulujące ryzyka finansowe i – pośrednio – oferty ubezpieczenia. Problem został sprowadzony do pytania o czynniki stymulujące popyt na ubezpieczenia, o ich rodzaj, charakter (- p. stałe, niezmienne, okresowe), siłę, kierunek („zwrot”), o ich bezpośrednie i pośrednie wzajemne powiązania, sposób tych powiązań i wynikające stąd konsekwencje. Czynniki te w żargonie terminologicznym analityków bankowych określane są mianem driverów (ryzyka, popytu, ceny).

Różne konfiguracje driverów sprawiają też, że odnosimy określoną korzyść lub ponosimy stratę. Identyfikacja i kwantyfikacja poszczególnych driverów i całych ich klasterów prowadzi do wyróżnienia tych o charakterze uniwersalnym i tych o charakterze partykularnym. Uniwersalne to, najkrócej rzecz biorąc, w ogóle drivery ubezpieczeniowe. Natomiast partykularne, to szczegółowe, odnoszące się do określonych ryzyk.

Zgodnie z przyjętymi założeniami teoretycznymi i metodologicznymi, procedura wyznaczania ceny produktu ubezpieczeniowego polega na równoległym ważeniu kosztów cesji ryzyka oraz kosztów i korzyści założonych celów, jakie mają być osiągnięte za sprawą wprowadzonego na rynek produktu.

Drivery ceny ubezpieczeń komunikacyjnych OC
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Ostatecznie możemy więc skonstatować, że cena produktu ubezpieczeniowego w rynkowym paradygmacie insurance industry jest wynikiem kompromisu między kosztami cesji ryzyka a bezpośrednimi i pośrednimi korzyściami realizacji założonych celów osiąganych za sprawą sprzedaży produktu.


Wiarygodność i trafność przedstawionych tutaj dywagacji najlepiej potwierdza polityka cenowa uprawiana ostatnio przez polskich ubezpieczycieli „samochodowych”. Wprowadzony „podatek Religi” niewątpliwie rujnuje im dotychczasowy techniczny rachunek ubezpieczeń, pomimo to, cena komunikacyjnego OC pozostaje bez zmiany…


Streszczenie
Autor stawia tezę, iż cena ubezpieczenia komunikacyjnego, jak zresztą większość produktów ubezpieczeniowych, jest nie tylko pochodną przewidywanej, wyliczanej aktuarialnie wysokości potencjalnej szkody. Aczkolwiek, zgodnie z ubezpieczeniową tradycją i doktryną, tak być właśnie powinno. Jednakże zasada ta zachowała się jedynie na rynku Lloyda oraz przy kwotowaniu największych, głęboko reasekurowanych ryzyk. Natomiast na współczesnym rynku insurance industry cena masowo oferowanych usług ubezpieczeniowych jest wynikiem konfliktu i zarazem kompromisu dwóch sztuk: underwritingu i marketingu.


W artykule omawia się zasadność merytoryczną, trafność i użyteczność w praktyce ubezpieczeniowej najczęściej stosowanych algorytmów, modeli i technik wyliczania cen produktów ubezpieczeniowych. Autor rekomenduje własną, oryginalną metodę hybrydową (nawiązującą do koncepcji R.S.Kaplana i D.P.Nortona oraz teorii struktur dyskretnych) – driverów ryzyka, popytu i ceny. Procedura identyfikacji, kwantyfikacji oraz ważenia dwóch rodzajów driverów – uniwersalnych i partykularnych prowadzi do określenia właściwej ceny produktu ubezpieczeniowego; ceny, która jest wynikiem kompromisu między kosztami cesji ryzyka a bezpośrednimi i pośrednimi korzyściami realizacji założonych celów osiąganych za sprawą sprzedaży produktu.






� Autoryzowany, skrócony tekst referatu wygłoszonego na Konferencji PIU, 16 kwietnia 2008 r. w Warszawie
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