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Законотворчество, страховой надзор

Об утверждении Порядка заполнения и представления формы федерального государственного статистического наблюдения № 1 -СК «Сведения о деятельности страховой организации»

Главбух. 2006 г., № 14

Постановление Федеральной службы государственной статистики от 25 апреля 2006 г. № 15
Федеральная служба государственной статистики постановляет:
I. Утвердить прилагаемый Порядок заполнения и представления формы федерального государственного статистического наблюдения № I-С К «Сведения о деятельности страховой организации» и ввести его в действие с отчета за январь-июнь 2006 г.
2. С введением указанного в п. 1 настоящего постановления Порядка признать утратившим силу постановление Росстата от 03.02.2006 № 6.
Руководитель В.Л. Соколин
Утвержден
постановлением Росстата от 25.04.2006 №15
Порядок

заполнения и представления формы федерального государственного статистического наблюдения № 1 - СК
«Сведения о деятельности страховой организации»
I. Общие положения
1. Сведения по форме федерального государственного статистического наблюдения № 1-СК представляют все страховые организации, включая перестраховочные, являющиеся юридическими лицами по законодательству Российской Федерации и получившие лицензию на осуществление страховой деятельности (внесенные в Единый государственный реестр субъектов страхового дела).
2. Форма заполняется на основании учредительных документов, данных бухгалтерского и первичного учета. Страховая организация, имеющая в своем составе обособленные подразделения (филиалы), составляет отчет, включая данные по всем входящим в нее обособленным подразделениям (филиалам), независимо от их местонахождения.
3. В адресной части формы указывается полное наименование отчитывающейся страховой организации в соответствии с учредительными документами, зарегистрированными в установленном порядке. В конце полного наименования в скобках приводится сокращенное название.
По строке «Почтовый адрес» указывается адрес организации с почтовым индексом.
4. Отчитывающаяся организация проставляет в адресной части формы код ОКПО. Остальные коды (графы 3-6) в кодовой части формы заполняет территориальный орган Росстата.
В графе 7 кодовой части страховая организация, осуществляющая в отчетном периоде только страхование, проставляет код 01, страхование и перестрахование — 02, только перестрахование — 03. В графе 8 указывается регистрационный № страховой организации по Единому государственному реестру субъектов страхового дела, указанный на бланке действующей лицензии.
5. В форме приводятся все предусмотренные показатели. В случае отсутствия каких-либо данных в соответствующей графоклетке ставится прочерк.
Показатели формы заполняются нарастающим итогом за период с начала года. Разделы 1 и 2 заполняются только в отчете за год.
6. Страховые организации, осуществляющие только перестраховочные операции, заполняют: в разделе 1 строки 01-14, раздел 2, раздел 4, в разделе 5 строки 57-63, 66-76.
II. Заполнение показателей формы № 1-СК
7. Форма № 1-СК содержит сведения по договорам страхования и договорам сострахования, которые показываются без разбивки на договоры страхования и сострахования и по тексту именуются «договоры страхования».
8. В разделах 6 и 7 данные о страховых премиях (взносах) и выплатах по добровольным и обязательным видам страхования отражаются по каждому субъекту Российской Федерации — республике, краю, области, автономному округу по месту нахождения объекта* страхования в момент заключения договора.
9. При заполнении разделов 6 и 7 наименование субъекта Российской Федерации и кодовое обозначение административно-территориального деления проставляются в соответствии с Общероссийским классификатором административно-территориального деления (ОКАТО).
Наименование субъектов Российской Федерации приводится в порядке возрастания их кодов.
Раздел 1. Характеристика страховой организации
10. По строке 01 приводится величина уставного (складочного) капитала, зарегистрированная в учредительных документах как совокупность вкладов(долей, акций по номинальной стоимости, паевых взносов) учредителей (участников) страховых организаций, в том числе по строкам 02-11 — величина вклада каждого учредителя (участника).
Следует учесть следующее соотношение строк: строка 01 больше или равна сумме строк 02-11.
11. По строке 12 из строки 01 выделяются доли (вклады) иностранных участников. Данные строки 12 должны быть меньше данных строки 01.
12. По строке 13 указывается число филиалов страховой организации, из них по строке 14 — число филиалов, находящихся в пределах России.
13. По строке 15 приводится количество договоров страхования, действующих по состоянию на конец отчетного периода. Показатель рассчитывается как сумма количества договоров страхования, действовавших на конец предыдущего периода, и количества договоров, заключенных в отчетном периоде, за минусом количества договоров, по которым обязательства прекращены, в том числе по окончании срока действия договора страхования и досрочно в отчетном периоде (поданным регистров статистического учета в страховой организации).
14. По строкам 16 и 17 распределяется количество договоров, действовавших на конец отчетного периода, по категориям страхователей — физические и юридические лица.
Данные строки 15 равны сумме данных строк 16 и 17.
Раздел 2. Численность и вознаграждение страховых агентов
15. Данные строк 18-20 рассчитываются в соответствии с Порядком заполнения и представления унифицированной формы федерального государственного статистического наблюдения № П-4, утвержденной постановлением Росстата от 03.11.2004 № 50.
16. По строке 18 приводится среднесписочная численность страховых агентов, включенных в списочную численность работников страховой организации.
17. По строке 19 приводится средняя численность страховых агентов, работавших по совместительству, исчисленная пропорционально фактически отработанному времени.
18. По строке 20 приводится средняя численность страховых агентов, выполнявших работы по договорам гражданско-правового характера, которая определяется, исходя из учета этих работников за каждый календарный день как целых единиц в течение всего срока действия договора. Численность страховых агентов, работающих по договорам, рассчитывается в среднем за год путем суммирования средней численности агентов за все месяцы и деления полученного результата на 12.
19. По строке 21 приводятся суммы вознаграждений, начисленные страховым агентам — физическим лицам, в соответствии с платежными документами.
Раздел 3. Основные показатели работы страховой организации
20. При заполнении раздела «договоры страхования», предусматривающие страхование совокупности объектов и рисков личного, имущественного страхования, для отражения в отчетности разделяются на отдельные договоры, исходя из объектов и рисков, включенных в этот договор. При этом страховая премия по такому договору относится в определенной содержанием договора части к тому или иному виду страховой деятельности (виду страхования) или делится пропорционально структуре тарифной ставки и показывается в отдельных строках формы. Выплаты по договорам страхования относятся к тому или иному виду страховой деятельности (виду страхования) согласно виду выплат по каждому конкретному страховому случаю.
21. В графе 3 приводятся суммы страховых премий (взносов) по договорам страхования, учтенные в соответствии с порядком, установленным приказом Министерства финансов Российской Федерации от 04.09.2001 № 69н «Об особенностях применения страховыми организациями Плана счетов бухгалтерского учета финансово-хозяйственной деятельности организаций и Инструкции по его применению».
22. В графе 4 показываются суммы выплат по договорам страхования страхователям (застрахованным, выгодоприобретателям), включая суммы выплаченных страховых возмещений и обеспечений, и суммы, выплаченные страхователям при досрочном прекращении договоров страхования, в графе 5 — количество заключенных со страхователями договоров страхования, в графе 6 — страховые суммы по заключенным договорам страхования.
23. По строкам 23 и 24 показываются сведения о страховых операциях с нерезидентами Российской Федерации — предприятиями, организациями, физическими лицами соответственно стран СНГ и стран Балтии и стран вне СНГ. Сумма данных строк 23 и 24 меньше или равна данным строки 22.
24. Следует учесть следующие соотношения строк: данные строки 22 равны сумме данных строк 25 и 39. По строке 25 приводятся данные по договорам добровольного страхования; данные строки 25 равны сумме данных строк 26 и 32.
25. По строке 26 показываются данные по договорам личного страхования. Данные строки 26 равны сумме строк 27, 29,31.
26. Договоры смешанного страхования жизни следует разделить на договоры, относящиеся к страхованию жизни и страхованию иному, чем страхование жизни в соответствии с нетто-ставками, предусмотренными структурой страхового тарифа при наступлении несчастного случая и болезни (рисковой части страхового тарифа).
27. По строке 27 показываются данные по договорам страхования жизни, которые могут быть больше или равны данным строки 28.
К договорам по страхованию жизни относятся договоры, предусматривающие выплаты страхователям (застрахованным) определенной условиями страхования денежной суммы (страхового обеспечения) при дожитии застрахованного до окончания установленного договором срока страхования или определенного договором страхования возраста; в случае его смерти, а также договоры, условиями страхования которых предусмотрены периодические выплаты сумм (страхование негосударственных пенсий, страхование с условием выплаты ренты (аннуитета)).
28. По строке 28 приводятся данные по договорам страхования жизни, предусматривающим выплаты страховой суммы — пенсий, ренты и аннуитетов.
За величину страховой суммы по страхованию пенсий и ренты (графа 6) условно принимается сумма дополнительной пенсии (ренты), которая будет выплачиваться страхователю (застрахованному) в течение одного календарного года по достижении им пенсионного возраста (возраста, определенного условиями договора страхования) и рассчитывается как среднегодовая величина.
29. По строке 29 приводятся данные по договорам страхования от несчастных случаев и болезней, которые предусматривают осуществление выплаты по договорам страхования при потере здоровья или в связи с наступлением смерти застрахованного от оговоренных событий, а такие по договорам смешанного страхования жизни в части, относящейся к риску нанесения вреда здоровью застрахованного, смерти или утраты им трудоспособности в результате несчастного случая или болезни.
Данные строки 29 должны быть больше или равны данным строки 30.
30. По строке 30 приводятся данные по добровольному страхованию пассажиров (туристов, экскурсантов). Этот вид личного страхования предусматривает выплату полной или частичной страховой суммы в связи с последствиями несчастного случая, происшедшего с пассажиром (туристом, экскурсантом) во время путешествия.
31. По строке 31 приводятся данные по добровольному медицинскому страхованию.
32. По строке 32 приводятся данные по договорам добровольного имущественного страхования, связанного:
- с владением, распоряжением и пользованием имуществом (средств транспорта, транспортных грузов, имущества физических и юридических лиц);
- с возмещением страхователем причиненного им вреда личности или имуществу физического лица, а также вреда, причиненного юридическому лицу;
- с риском убытков от предпринимательской деятельности.
Показатели строки 32 равны сумме данных строк 33, 35, 36, 38.
33. Из строки 32 по строке 33 выделяются данные о страховании имущества юридических лиц. По строке 34 приводятся данные по договорам страхования средств транспорта юридических лиц. Данные строки 34 меньше или равны дан-ным строки 33.
34. По строке 35 приводятся данные о страховании имущества граждан (строений, предметов домашнего обихода, личного транспорта, имущества граждан, занимающихся индивидуальной трудовой деятельностью, и прочее), принадлежащего гражданам на правах частной собственности, застрахованного как за счет собственных средств, так и за счет средств юридических лиц.
35. По строке 36 приводятся данные по договорам страхования предпринимательских и финансовых рисков, вызванных остановкой производства или сокращением объема производства в результате оговоренных событий; потерей работы (для физических лиц); банкротством; непредвиденными расходами; неисполнением (ненадлежащим исполнением) договорных обязательств контрагентом лица, являющегося кредитором по сделке; понесенными лицом судебными расходами (издержками) и др.
36. По строке 37 выделяются данные о страховании вкладов (депозитов) граждан, застрахованных как за счет их собственных средств, так и за счет средств юридических лиц. Данные строки 37 меньше или равны данным строки 36.
37. По строке 38 показываются данные по договорам имущественного страхования, по которым застрахован риск ответственности по обязательствам, возникающим вследствие причинения вреда жизни, здоровью или имуществу других лиц (страхование гражданской ответственности).
38. По строке 39 приводятся данные по договорам обязательного страхования; показатели строки 39 равны сумме данных строк 40 и 44.
39. По строке 40 приводятся данные по договорам обязательного личного страхования, заключенным в соответствии с действующими нормативно-правовыми актами. Данные по строке 40 равны сумме строк 41 и 43.
40. По строке 41 приводятся данные по договорам обязательного личного страхования от несчастных случаев и болезней. Данные строки 41 больше или равны данным строки 42.
41. По строке 42 отражаются данные об обязательном личном страховании пассажиров (туристов, экскурсантов) по договорам страхования, заключенным в соответствии с Указом Президента Российской Федерации от 7 июля 1992 года № 750 «Об обязательном личном страховании пассажиров». В графе 5 по этой строке приводится количество договоров, заключенных страховыми организациями с перевозчиками.
42. По строке 43 в графе 3 показываются страховые платежи по обязательному медицинскому страхованию по договорам о финансировании обязательного медицинского страхования, заключенным с территориальным фондом обязательного медицинского страхования на основании договоров обязательного медицинского страхования работающих и неработающих граждан; в графе 4 показывается сумма оплаченных медицинскими учреждениями медицинских услуг, оказанных застрахованным гражданам страховой медицинской организацией в соответствии с условиями, предусмотренными договорами на предоставление лечебно-профилактической помощи (медицинских услуг) по обязательному медицинскому страхованию, на основании предъявленных медицинскими учреждениями документов об их оплате; в графе 5 отражаются сведения о количестве договоров обязательного медицинского страхования работающих и неработающих граждан, заключенных между страховой медицинской организацией и страхователями.
43. По строке 44 приводятся данные по договорам обязательного имущественного страхования, связанного с обязанностью возместить причиненный другим лицам вред (страхование гражданской ответственности). Данные строки 44 должны быть больше или равны данным строки 45.
44. По строке 45 приводятся данные по договорам обязательного страхования ответственности, установленной соответствующими нормативно-правовыми актами.
45. По строке 46 приводятся данные по договорам обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств в соответствии с Федеральным законом от 25 апреля 2002 г. № 40-ФЗ «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств». Данные строки 46 должны быть меньше или равны данным строки 45.
46. По строкам 47-51 показываются данные по договорам добровольного страхования, заключенным за счет средств граждан (физических лиц). Данные строки 47 равны сумме данных строк 48 и 50.
47. Следует учесть следующие соотношения: данные строки 49 могут быть равны данным строки 27 или быть меньше их на величину показателей по договорам страхования, заключенным с юридическими лицами по страхованию жизни своих работников за счет средств самих юридических лиц. Аналогично данные строки 50 могут быть равны или меньше данных строки 32.
Раздел 4. Операции перестрахования
48. В графе 3 показывается сумма данных по договорам перестрахования, в том числе в графах 4,5 выделяются данные по операциям перестрахования в соответствии с договорами, заключенными со страховыми организациями — нерезидентами Российской Федерации, — соответственно стран СНГ (графа 4) и стран Балтии и стран вне СНГ (графа 5). Данные графы 3 больше суммы граф 4 и 5.
49. По строке 52 показывается сумма начисленных страховых премий (взносов) по договорам, принятым в перестрахование.
50. По строке 53 отражаемся сумма начисленных страховых премий (взносов) по договорам, переданным в перестрахование, из них по строке 54 — без учета данных по договорам, переданным в ретроцессию.
51. По строке 55 показываются выплаты по договорам, принятым в перестрахование, — оплаченные убытки, представляющие собой начисленную сумму доли убытков по договорам, принятым в перестрахование.
52. По строке 56 показывается начисленная сумма доли убытков по договорам, переданным в перестрахование, подлежащая возмещению перестраховщиком.
Раздел 5. Отдельные показатели доходов и расходов страховой организации
53. Данные по всем видам страховых резервов показываются: на начало периода — по строке 57, на конец периода — по строке 58; из них по страхованию жизни — на начало периода (строка 59), на конец периода (строка 60).
54. Результат операций по инвестициям (строка 61) рассчитывается как разница между доходами, полученными от инвестирования средств страховых резервов и других временно свободных средств страховщика, без учета доходов от размещения резервов по обязательному медицинскому страхованию, предназначенных на пополнение соответствующих страховых резервов, и расходами по инвестициям. Перечень доходов и расходов по инвестициям определяется в соответствии с указаниями по заполнению «Отчета о прибылях и убытках страховой организации».
55. По строке 64 приводится сумма вознаграждений, полученных за оказание услуг страхового агента, сюрвейера, аварийного комиссара; сумм, полученных страховщиком в порядке реализации права требования страхователя по регрессным искам к лицу, ответственному за причиненный ущерб.
56. По строке 65 показываются производимые в соответствии с законодательством отчисления в резерв предупредительных мероприятий от страховых взносов по видам страхования иным, чем страхование жизни, предназначенные для финансирования мероприятий по предупреждению несчастных случаев, утраты или повреждения застрахованного имущества.
57. По строке 66 показываются расходы страховой организации, связанные с проведением страховых операций, оформлением договоров страхования и перестрахования, управлением страховой организацией, а также другие виды затрат, связанные с операциями страхования и перестрахования, включаемые в себестоимость страховых услуг.
58. Из суммы расходов на ведение дела (включая управленческие расходы) по строке 67 выделяются расходы на оплату труда, включая расходы на обязательное социальное страхование; по строке 68 — сумма амортизации основных средств и налоги; по строке 69 — суточные, выплачиваемые работникам, направляемым в командировки; по строке 70 — расходы страховой организации на аренду основных средств, включая их отдельные части, используемые для осуществления страховой деятельности. Данные строки 66 больше суммы данных строк 67-70.
59. По строке 71 показывается финансовый результат, полученный страховой организацией в отчетном периоде, — соответственно, прибыль до налогообложения или убыток (-).
60. По строке 72 показывается чистая прибыль или убыток (-) страховой организации, которая формируется исходя из прибыли или убытка от обычной деятельности с учетом влияния на результат последствий чрезвычайных обстоятельств хозяйственной деятельности (стихийного бедствия, пожара, аварии и т.д.) в случае их возникновения.
61. По строке 73 показываются данные об общей сумме дебиторской задолженности по состоянию на конец отчетного периода; в том числе по строке 74 выделяются данные о просроченной задолженности. Данные строки 74 должны быть меньше или равны данным строки 73.
62. По строке 75 показываются данные об общей сумме кредиторской задолженности по состоянию на конец отчетного периода; в том числе по строке 76 выделяются данные о просроченной задолженности. Данные строки 76 выделяются данные о просроченной задолженности. Данные строки 76 должны быть меньше или равны данным строки 75.
Раздел 6. Страховые премии (взносы) и выплаты по договорам страхования страховой организации по добровольным видам страхования по субъектам Российской Федерации
63. В разделе 6 приводятся данные о страховых премиях (взносах) и выплатах по договорам страхования страховой организации по добровольным видам страхования за отчетный период в разбивке по субъектам Российской Федерации.
64. В графе 1 указывается наименование субъекта Российской Федерации, в графе 2 — номер строки, в графе 3 — код субъекта Российской Федерации по ОКАТО, в графах 4-9 и 10-15 — соответственно сведения о страховых премиях (взносах) и выплатах по договорам добровольного страхования.
65. При заполнении раздела 6 следует учесть следующие соотношения:
1) данные по каждой строке, раскрывающей по субъектам Российской Федерации сведения о страховых премиях (взносах) и выплатах по договорам страхования:
графы 4 должны быть равны сумме данных граф 5 и 8;
графы 5 должны быть больше или равны данным графы 6;
графы 6 должны быть больше или равны данным графы 7;
графы 8 должны быть больше или равны данным графы 9;
графы 10 должны быть равны сумме данных графы 11 и 14;
графы 11 должны быть больше или равны данным графы 12;
графы 12 должны быть больше или равны данным графы 13;
графы 14 должны быть больше или равны данным графы 15.
2) сумма данных строк, раскрывающих по субъектам Российской Федерации сведения о страховых премиях (взносах) и выплатах по договорам страхования в графах с 4 по 15, должна равняться данным строки 77 по соответствующим графам.
3) данные по строке 77:
графы 4 должны быть равны данным раздела 3 строки 25 графы 3;
графы 5 должны быть равны данным раздела 3 строки 26 графы 3;
графы 6 должны быть равны данным раздела 3 строки 27 графы 3;
графы 7 должны быть равны данным раздела 3 строки 28 графы 3;
графы 8 должны быть равны данным раздела 3 строки 32 графы 3;
графы 9 должны быть равны данным раздела 3 строки 35 графы 3;
графы 10 должны быть равны данным раздела 3 строки 25 графы 4;
графы 11 должны быть равны данным раздела 3 строки 26 графы 4;
графы 12 должны быть равны данным раздела 3 строки 27 графы 4;
графы 13 должны быть равны данным раздела 3 строки 28 графы 4;
графы 14 должны быть равны данным раздела 3 строки 32 графы 4;
графы 15 должны быть равны данным раздела 3 строки 35 графы 4.
Раздел 7. Страховые премии (взносы) и выплаты по договорам страхования страховой организации по обязательным видам страхования по субъектам Российской Федерации
66. В разделе 7 приводятся данные о страховых премиях (взносах) и выплатах по договорам страхования страховой организации по обязательным видам страхования за отчетный период в разбивке по субъектам Российской Федерации.
67. В графе 1 указывается наименование субъекта Российской Федерации, в графе 2 — номер строки, в графе 3 — код субъекта Российской Федерации по ОКАТО, в графах 4-8 и 9-13 — сведения соответственно о страховых премиях (взносах) и выплатах по договорам обязательного страхования.
68. При заполнении раздела 7 следует сохранить следующие соотношения:
1) данные по каждой строке, раскрывающей по субъектам Российской Федерации сведения о страховых премиях (взносах) и выплатах по договорам страхования:
графы 4 должны быть равны сумме данных граф 5 и 8;
графы 5 должны быть больше или равны данным графы 6;
графы 6 должны быть больше или равны данным графы 7;
графы 9 должны быть равны сумме данных графы 10 и 13;
графы 10 должны быть больше или равны данным графы 11;
графы 11 должны быть больше или равны данным графы 12.
2) сумма данных строк, раскрывающих по субъектам Российской Федерации сведения о страховых премиях (взносах) и выплатах по договорам страхования в графах с 4 по 13, должна равняться данным строки 200 по соответствующим графам.
3) данные по строке 200:
графы 4 должны быть равны данным раздела 3 строки 39 графы 3;
графы 5 должны быть равны данным раздела 3 строки 40 графы 3;
графы 6 должны быть равны данным раздела 3 строки 41 графы 3;
графы 7 должны быть равны данным раздела 3 строки 42 графы 3;
графы 8 должны быть равны данным раздела 3 строки 44 графы 3;
графы 9 должны быть равны данным раздела 3 строки 39 графы 4;
графы 10 должны быть равны данным раздела 3 строки 40 графы 4;
графы 11 должны быть равны данным раздела 3 строки 41 графы 4;
графы 12 должны быть равны данным раздела 3 строки 42 графы 4;
графы 13 должны быть равны данным раздела 3 строки 44 графы 4.
С введением настоящего Порядка отменяется ранее действовавший Порядок заполнения и представления формы федерального государственного статистического наблюдения № 1-СК «Сведения о деятельности страховой организации», утвержденный постановлением Росстата от 03.02.2006 № 6.
Приказ ФССН от 11.07.2006 № 726 «О внесении изменений в приказ Федеральной службы страхового надзора от 1 июля 2006 года № 721 «Об отзыве лицензий на осуществление страховой деятельности, выданных страховым организациям»
Внести в приказ от 01 июля 2006 года № 721 «Об отзыве лицензий на осуществление страховой деятельности, выданных страховым организациям» (далее - Приказ) изменения:

Отменить действие приказа в отношении страховых организаций согласно приложению № 1.

И.о. руководителя В.В. Ионкин

Приложение № 1

к приказу Федеральной службы страхового надзора

от 11.07.2006г. № 726

Перечень

страховых организаций, в отношении которых отменено действие Приказа от 01.07.2006 № 721
	№
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр. Номер

	1.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая фирма «Адонис» XE "Адонис" 
	ул. Братьев Игнатовых, д. 3, Индустриальный район, г. Пермь, 614022
	2893 Д
	585

	2.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Айболит» XE "Айболит" 
	ул. Б. Садовая, д. 36, к. 413, (нежил, пом.), г. Ростов-на-Дону, Ростовская область, 344002
	4414Д 4590Д
	1344

	3.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Вита» XE "Вита"  (представлены документы об изменении наименования: Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Благоденствие» XE "Благоденствие" )
	ул. Калужская, д. 64, г. Мосальск, Калужская обл., 249930
	411Д
	2675

	4.
	Открытое акционерное общество «Городская страховая медицинская компания» XE "Городская страховая медицинская компания" 
	Кузнечный пер., д. 2-4, г. Санкт-Петербург, 191025
	С 2071 78
	2071

	5.
	Общество с ограниченной ответственностью «Губернское страховое общество» XE "Губернское страховое общество" 
	пр-т К.Маркса, 73 А, Ставрополь, Ставропольский кр., 355006
	3840Д
	3446

	6.
	Закрытое акционерное общество «Европейско-Сибирская страховая компания» XE "Сибирская страховая компания" 
	3-й Монетчиковский пер., д. 1 1/22, стр. 5, г. Москва, 115054
	1911Д
	2765

	7.
	Закрытое акционерное общество «Страховая организация «Корпорация медицинского страхования» XE "Корпорация медстрахования" 
	ул. Марковского, д. 33, г. Красноярск, Красноярский край, 660049
	С 0356 24
	356

	8.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Ли Вест Гарант» XE "Ли Вест Гарант" 
	ул. Ядринцевская, д. 14, г. Новосибирск, 630099 (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Ермака, д. 3, г. Новосибирск, 630091)
	4329Д
	3732

	9.
	Закрытое акционерное общество «Акционерная страховая компания «Омск-Аско» XE "Омск-АСКО" 
	ул. Тарская, д. 14, г. Омск, 644099
	1617Д
	920

	10.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Содействие» XE "Содействие" 
	ул. 3. Космодемьянской, д. 5, г. Новокуйбышевск, Самарская обл., 44621 8
	4257Д
	3551

	11.
	Страховое закрытое акционерное общество «Союзник» XE "Союзник" 
	ул. Гиляровского, д. 40, г. Москва, 129110
	3349Д
	1580

	12.
	Закрытое акционерное общество «Медицинская страховая компания «Тирус-Медсервис» XE "Тирус-Медсервис" 
	ул. Молодежный пос., д. 105, г. Верхняя Салда, Свердловская обл., 624760
	С 0788 66
	788


И.о. руководителя В.В. Ионкин

Приказ ФССН от 14.07.2006 г., № 735 «О приостановлении действия лицензий на осуществление страховой деятельности, выданных страховым организациям»
Финансовая газета. 2006 г., № 29, 20 июля
В соответствии со статьями 30, 32.6 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 4015-I «Об организации страхового дела в Российской Федерации» приказываю:
1. За невыполнение предписаний приостановить до устранения выявленных нарушений действие лицензий страховых организаций согласно приложению № 1.
Руководитель Федеральной службы страхового надзора И. Ломакин-Румянцев
Приложение № 1
Перечень страховых организаций, у которых приостановлено действие лицензий на осуществление страховой деятельности
	№ п/п
	Наименование страховых организаций
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр, номер

	1
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Кремль» XE "Кремль" 
	Шараповский пр-д, владение 11, г. Мытищи, Московская обл., 141006
	3826Д
	3601

	2
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Резерв-Гарант» XE "Резерв-гарант" 
	ул. Свердлова, д. 39 А, г. Подольск, XE "Подольск"  Московская обл.,142114 (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Гурьянова, д. 57, корп. 2, кв. 470, г. Москва, 109388)
	3627Д
	3544


Заместитель руководителя Федеральной службы страхового надзора В. Ионкин
Приказ ФССН от 17.07.2006 г., № 736 «Об отзыве лицензии на осуществление страховой деятельности, выданной страховой организации»
Финансовая газета. 2006 г., № 29, 20 июля
В соответствии со статьями 30, 32.8 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 4015-1 «Об организации страхового дела в Российской Федерации» приказываю:
1. В связи с неустранением в установленный срок нарушений страхового законодательства, явившихся основанием для приостановления действия лицензии, отозвать лицензию у страховой организации согласно приложению № 1.
Руководитель Федеральной службы страхового надзора и. Ломакин-Румянцев
Приложение № I
Перечень страховой организации, у которой отозвана лицензия на осуществление страховой деятельности
	№ п/п
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр, номер

	1
	Общество с ограниченной ответственностью «Королёвская страховая компания» XE "Королёвская страховая компания" 
	ул. Октябрьская, д. 5, г. Королев, Московская обл., 141070
	3043Д
	2649


Заместитель руководителя Федеральной службы страхового надзора В. Ионкин
Приказ ФССН от 14.07.2006 № 737 «О возобновлении действия лицензии на осуществление страховой деятельности, выданной страховой организации»

В соответствии со статьями 30, 32.7 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 4015-1 «Об организации страхового дела в Российской Федерации»

приказываю:

1. В связи с устранением нарушений действующего законодательства, послуживших основанием для приостановления действия лицензии, возобновить действие лицензии страховой организации согласно приложению № 1.

Руководитель
И.В. Ломакин-Румянцев

Приложение № 1

к приказу Федеральной службы страхового надзора

от 14.07.2006 г. № 737

Перечень

страховой организации, у которой возобновлено действие лицензии на осуществление страховой деятельности
	№
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр. Номер

	1.
	Открытое акционерное общество «Страховая компания «Трансгарант» XE "Трансгарант" 
	ул. 5-я Парковая, д. 46, г. Москва, 105264
	3385Д
	3275


Заместитель руководителя В.В. Ионкин

Приказ ФССН от 17.07.2006 № 740 «О внесении изменений в приказ Федеральной службы страхового надзора от 01 июля 2006 года № 721 «Об отзыве лицензий на осуществление страховой деятельности, выданных страховым организациям»
Внести в приказ от 01 июля 2006 года № 721 «Об отзыве лицензий на осуществление страховой деятельности, выданных страховым организациям» (далее - Приказ) изменения:

Отменить действие приказа в отношении страховых организаций согласно приложению № 1.

Руководитель И.В. Ломакин-Румянцев

Приложение № 1

к приказу Федеральной службы страхового надзора от 17.07.2006г. № 740

Перечень страховых организаций, в отношении которых отменено действие Приказа от 01.07.2006 № 721

	№
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр. Номер

	1.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Авис+» XE "Авис+" 
	ул. Комсомольская, д.35, г. Красногорск, Московская область, 143400
	401 ЗД
	3336

	2.
	Общество с ограниченной ответственность «Страховая компания «Агрос» XE "Агрос" 
	ул. Строителей, д. 1-2, с. Кисловка, Томский район, Томская обл.
	4643Д
	3775

	3.
	Открытое акционерное общество «Страховая компания «Алмаз-Полис» XE "Алмаз-Полис" 
	ул. Петровского, д. 10, офис 36, г. Якутск, Республика Саха (Якутия), 677027
	2307Д
	1767

	4.
	Открытое акционерное общество «Дальневосточная акционерная страховая компания «Амур» XE "Амур" 
	г. Благовещенск, Амурская область (представлены документы об изменении местонахождения: ул.Пушкина, д. 40, г.Благовещенск, Амурская обл., 675002)
	2806Д
	1026

	5.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «АСКО- XE "АСКО" ПРОФ»
	ул.Кирпичная, д.З, г. Прокопьевск, Кемеровская обл., 653000
	1782Д
	1255

	6.
	Открытое акционерное общество «Страховая медицинская компания «Вита» XE "Вита" 
	ул. Чайковского, д.30, г. Чита, 672000
	С 1404 75
	1404

	7.
	Общество с ограниченной ответственностью «Нижегородская страховая фирма «Гранит» XE "Гранит" 
	ул. Гордеевская, д. 77, офис 55, г. Нижний Новгород, 6031 16
	2732Д
	2504

	8.
	Общество с ограниченной ответственностью «Единая национальная страховая компания - БНСК»
	ул. 5-й Монетчиковский пер., д. 3, стр. 1, г. Москва, 115054
	3475Д
	2714

	9.
	Закрытое акционерное общество «Красноярская страховая акционерная компания «Зеленая Крона» XE "Крона" 
	ул. Урицкого, д. 117, г. Красноярск, 660049
	С 3341 24
	3341

	10.
	Общество с ограниченной ответственностью «Медицинская страховая компания «Источник» XE "Медицинская страховая компания «Источник»" 
	ул. Красная Байдарка, д. 2, г. Кострома, 156961
	С 2491 44
	2491

	11.
	Общество с ограниченной ответственностью «Когалымское агентство медицинского страхования» XE "Когалымское агентство медицинского страхования" 
	ул. Сибирская, д. 1-46, г. Когалым, Тюменская обл., 626481
	3730Д
	634

	12.
	Общество с ограниченной ответственностью «Кооперативное страхование» XE "Кооперативное страхование" 
	Красный проспект, д. 29, г. Новосибирск, 630099
	2704Д
	1069

	13.
	Открытое акционерное общество «Медицинская акционерная страховая компания XE "Медицинская акционерная страховая компания"  Иркутской области»
	ул. Киевская, д. 2, г. Иркутск, 664003
	С 0195 38
	195

	14.
	Открытое акционерное общество «Страховая компания «МЕДИЦИНА» XE "МЕДИЦИНА" 
	ул. Холмогорова, д. 17, г. Ижевск, Удмуртская Республика, 42601 1
	С 2821 18
	2821

	15.
	Общество с ограниченной ответственностью «Межотраслевой страховой дом» XE "Межотраслевой страховой дом" 
	ул. Новаторов, д. 40, корп. 16, г. Москва, 119421
	С 3941 77 П 3941 77
	3941

	16.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Независимость» XE "Страховая компания «Независимость»" 
	ул. Б. Полянка, д. 7/10, стр. 1, г.Москва, 119180
	4171Д
	3693

	17.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Паритет- XE "Паритет" Про»
	Ленинский пр., д. 150, г. Москва, 119571
	3612Д
	3541

	18.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Приморье» XE "Приморье" 
	ул. Бестужева, д. 21 А, г. Владивосток, 690003
	4799Д
	3876

	19.
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Рау-Гарант» XE "Рау-Гарант" 
	пр-т Троицкий, д. 39, оф. 28, г. Архангельск, 163000
	3935Д
	1491

	20.
	Общество с ограниченной ответственностью «Региональная инвестиционная страховая компания» XE "Региональная инвестиционная СК" 
	Индустриальное ш., д. 119, г. Уфа, Республика Башкортостан, 450030
	201 5Д
	2867

	21.
	Закрытое акционерное общество «Страховая медицинская компания «Сибирский Спас- XE "Сибирский Спас Мед" Мед»
	пр-т Кузнецкстроевский, д. 13, г. Новокузнецк, Кемеровская обл., 654007
	С 3270 42
	3270

	22.
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Сплав-Мис» XE "Сплав-Мис" 
	ул. Белинского, д. 85, 2-й подъезд, 14 эт., г. Екатеринбург, 620026
	С 2104 66
	2104

	23.
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания-Транзит» XE "Транзит" 
	ул. Ломоносова, д. 70, офис 21, Красноярский край, г. Красноярск, 660058
	С 2630 24
	2630

	24.
	Общество с ограниченной ответственностью «Инвестиционное страховое общество «Транснадежность» XE "Транснадежность" 
	ул. 1-я Фрезерная, д. 2/1, стр. 41, г. Москва, 109202
	3461Д
	3500


Зам. Руководителя В.В. Ионкин

Об утверждении Положения о требованиях к заявлению, сведениям и документам, представляемым для получения лицензии на осуществление деятельности субъектов страхового дела
Документы альманах. 2006 г., № 6
Приказ МФ РФ от 11 апреля 2006 г. № 60н г. Москва
На основании и во исполнение пункта 6 статьи 32 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 4015-1 "Об организации страхового дела в Российской Федерации" (Ведомости Съезда народных депутатов Российской Федерации и Верховного Совета Российской Федерации, 1993, № 2, ст. 56; Собрание законодательства Российской Федерации, 1998, № 1, ст. 4; 2003, № 50, ст.. 4858; 2004 № 26 ст. 2607 № 30, ст. 3085; 2005, № 10, ст. 760), приказываю:

Утвердить Положение о требованиях к заявлению, сведениям и документам, представляемым для получения лицензии на осуществление деятельности субъектов страхового дела.

Министр А. Л. Кудрин

Зарегистрировано в Минюсте России 25 мая 2006 г. Peг. № 7876

УТВЕРЖДЕНО 
приказом Минфина РФ от 11 апреля 2006 г. № 60н

ПОЛОЖЕНИЕ
о требованиях к заявлению, сведениям и документам, представляемым для получения лицензии на осуществление деятельности субъектов страхового дела

I. Общие положения

1. Настоящее Положение о требованиях к заявлению, сведениям и документам, представляемым для получения лицензии на осуществление деятельности субъектов страхового дела (далее - Положение) разработано на основании и во исполнение пункта 6 статьи 32 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 4015-1 "Об организации страхового дела в Российской Федерации" (Ведомости Съезда народных депутатов Российской Федерации и Верховного Совета Российской Федерации, 1993, № 2, ст. 56; Собрание законодательства Российской Федерации, 1998, № 1, ст. 4; 2003, № 50, ст. 4858; 2004, № 26, ст. 2607, № 30, ст. 3085; 2005, № 10, ст. 760) (далее -Закон) и определяет требования к заявлению, сведениям и документам, указанным в подпунктах 5, 8, 9 и 13 пункта 2, подпункте 4 пункта 5 статьи 32 Закона (далее - документы) и представляемым для получения лицензии на осуществление деятельности субъектов страхового дела.

II. Требования к содержанию документов

2. В соответствии с пунктом 6 статьи 32 Закона документы, которые представляются соискателями лицензии, должны соответствовать требованиям, установленным настоящим Положением.

3. Заявление о предоставлении лицензии составляется согласно приложениям 1 - 3 к настоящему Положению*. Заявление должно быть подписано руководителем соискателя лицензии либо лицом, уполномоченным в установленном порядке.

4. Сведения о составе акционеров (участников) представляются согласно приложению 4 к настоящему Положению*.

5. Сведения о единоличном исполнительном органе, руководителе (руководителях) коллегиального исполнительного органа, главном бухгалтере, руководителе ревизионной комиссии (ревизоре) представляются согласно приложениям 5-8 к настоящему Положению*.

6. Сведения о страховом актуарии представляются согласно приложению 9 к настоящему Положению*.

7. Представляемое экономическое обоснование осуществления видов страхования состоит из:

а) бизнес-плана по страхованию и перестрахованию на год или бизнес-плана по перестрахованию на год согласно приложениям 10 или 11 к настоящему Положению*;

б) бухгалтерского баланса, отчета о прибылях и убытках, расчета соотношения между фактическим и нормативным размерами маржи платежеспособности, составленными на последнюю отчетную дату.

8. Образцы договоров, необходимых для осуществления страховой брокерской деятельности содержат положения, предусматривающие перечень услуг, оказываемых страховым брокером, права и обязанности сторон, срок действия договора, ответственность сторон, порядок взаиморасчетов, а также иные положения, не противоречащие гражданскому законодательству Российской Федерации.

III. Требования к оформлению документов

9. Документы, подтверждающие стаж работы руководителя (руководителей) коллегиального исполнительного органа, единоличного исполнительного органа, главного бухгалтера соискателя лицензии, а также дипломы об образовании руководителя (руководителей) коллегиального исполнительного органа, единоличного исполнительного органа, главного бухгалтера, страхового актуария, руководителя ревизионной комиссии (ревизора) предоставляются в копиях, заверенных в установленном порядке.

10. Документы должны быть подписаны уполномоченным лицом соискателя лицензии и скреплены печатью. Документы, содержащие два листа и более, кроме того, должны быть прошиты и пронумерованы.
Об отзыве лицензий на осуществление страховой деятельности, выданных страховым организациям
Финансовая газета. 2006 г., № 27, 6 июля
Приказ Федеральной службы страхового надзора от 30 июня 2006 года № 698

В соответствии со статьями 30, 32.8 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 4015-1 «Об организации страхового дела в Российской Федерации» приказываю:

1. В связи с неустранением в установленный срок нарушений страхового законодательства, явившихся основанием для приостановления действия лицензий, отозвать лицензии у страховых организаций согласно приложению № 1.

Руководитель Федеральной службы страхового надзора И. Ломакин-Румянцев

Приложение № 1.
Перечень 
страховых организаций, у которых отозваны лицензии на осуществление страховой деятельности

	№ п/п
	Наименование страховых организаций
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр, номер

	1
	Общество с ограниченной ответственностью «Перестраховочная компания «Авиа XE "Авиа Ре"  Ре»
	ул. Бакунинская, д. 84, стр. 21, г. Москва, 105082
	П 3850 77
	3850

	2
	Общество с ограниченной ответственностью «Уральская страховая компания «КАМА-С» XE "КАМА-С" 
	ул. Дзержинского, д. 17, г. Пермь, 614068
	4814Д
	3890

	3
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Максима» XE "Максима"  (представлены документы на смену наименования: ООО «СК «Сервис Обслуживание Компетенция Лидерство»)
	ул. Большая Серпуховская, д. 25, пом. 4, г. Подольск, XE "Подольск"  Московская обл., 142100
	4815 Д
	3891

	4
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «СК-Диана» XE "СК-Диана" 
	ул. Школьная, д. 23, г. Москва, 109544
	4100 Д
	3287

	5
	Общество с ограниченной ответственностью «Перестраховочная компания «ФинГа Ре» XE "Финга Ре" 
	Б. Козихинский пер., д. 22, стр. 1, г. Москва, 123000
	П 3838 77
	3838

	6
	Общество с ограниченной ответственностью «Перестраховочная компания «Финре» XE "Финре" 
	Мамоновский пер., д. 2, г. Москва, 123001
	П 3903 77
	3903


Заместитель руководителя Федеральной службы страхового надзора В. Ионкин

О приостановлении действия лицензии на осуществление страховой деятельности, выданной страховой организации
Финансовая газета. 2006 г., № 27, 6 июля
Приказ Федеральной службы страхового надзора от 30 июня 2006 года № 699
В соответствии со статьями 30, 32.6 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 40I5-I «Об организации страхового дела в Российской Федерации» приказываю:

1. За невыполнение предписаний приостановить до устранения выявленных нарушений действие лицензий страховой организации согласно приложению №. 1.

Руководитель Федеральной службы страхового надзора И. Ломакин-Румянцев

Приложение № 1

Перечень страховой организаций, у которой приостановлено действие лицензии на осуществление страховой деятельности

	№ п/п
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр, номер

	1
	Закрытое акционерное общество «Генеральное страховое акционерное общество «Плато» XE "Плато" 
	3-й Кадашевский пер., д. 6, стр. 2, г. Москва, 115035
	3119Д
	2284


Заместитель руководителя Федеральной службы страхового надзора В. Ионкин

ПРИКАЗ

Об отзыве лицензий на осуществление страховой деятельности, выданных страховым организациям
Финансовая газета. 2006 г., № 27, 6 июля
Приказ Федеральной службы страхового надзора от 1июля 2006 года № 721
В соответствии со статьей 2 Федерального закона от 10 декабря 2003 г. № 172 –ФЗ «О внессиии изменений и дополнений в Закон Российской Федерации «Об организации страхового дела в Российской Федерации» и признании утратившими силу некоторых законодательных актов Российской Федерации» приказываю:

I. Отозвать лицензии у страховых организаций согласно приложению № 1.

Руководитель Федеральной службы страхового надзора И. Ломакин-Румянцев

Приложение № 1.
Перечень

страховых организаций, у которых отозваны лицензии на осуществление страховой деятельности

	№ п/п
	Наименование страховых организаций
	Местонахождение
	№ лицензий
	Регистр, номер

	1
	Закрытое акционерное общество «Страховая медицинская компания «АВАЧА-МЕД» XE "Авача-мед"  (представлены документы о преобразовании в общество с ограниченной ответственностью)
	пр-т 50 лет Октября, д. 9/4, г. Петропавловск-Камчатский, 683024
	А386041
	1695

	2
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Авис+» XE "Авис+" 
	ул. Комсомольская, д. 35, г. Красногорск, Московская область, 143400
	4013Д
	3336

	3
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая медицинская компания «Авиценна» XE "Авиценна" 
	Дорожный проезд, Д- 1, г. Лесной, Свердловская обл., 624200 (представлены документы об изменении местонахождения: Стрелочников, д. 41, г. Екатеринбург, Свердловская обл., 620107)
	С 2133 66
	2133

	4
	Общество с ограниченной ответственностью «Аграрное страховое предприятие»
	ул. Гагарина, д. 433, г. Михай-ловск, Шпаковский район, Ставропольский край, 356240
	2429Д
	2718

	5
	Открытое акционерное общество «Страховое акционерное общество «Агрига» XE "АГРИГА" 
	Малый Каретный пер., д. 11-13, стр. 2, г. Москва, 127051
	4261Д
	3721

	6
	Общество с ограниченной ответственность «Страховая компания «Агрос» XE "Агрос" 
	ул. Строителей, д. 1-2, с. Кисловка, Томский район, Томская обл.
	4643Д
	3775

	7
	Общество с ограниченной ответственностью «Калмыцкая агропромышленная страховая компания «Агрострах» XE "Агрострах" 
	ул. Н. Очирова, д. 15, г. Элиста, Республика Калмыкия, 358000
	1345Д
	3251

	8
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая фирма «Адонис» XE "Адонис" 
	ул. Братьев Игнатовых, д. 3, Индустриальный район, г. Пермь, 614022
	2893 Д
	585

	9
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Айболит» XE "Айболит" 
	ул. Б. Садовая, д. 36, к. 413 (нежил, пом.), г. Ростов-на-Дону, Ростовская область, 344002
	4414Д 4590Д
	1344

	10
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Евростар» XE "Евростар" 
	ул. Б. Грузинская, д. 60, стр. 1 г. Москва, 123056
	4141Д
	3684

	11
	Закрытое акционерное общество «Аквилон» XE "Аквилон" 
	ул. Островского, д. 28, г. Кемерово, 650099
	2138Д
	2538

	12
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Актис» XE "Актис" 
	2-й Амбулаторный пр-д, д. 8, стр. 3, комн. 16, г. Москва, 125315
	4275Д
	2167

	13
	Открытое акционерное общество «Страховая компания «Алмаз-Полис» XE "Алмаз-Полис" 
	ул. Петровского, д. 10, офис 36, г. Якутск, Республика Саха (Якутия), 677027
	2307Д
	1767

	14
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Альма» XE "Альма" 
	Ковенский пер., д. 22, к. 1, г. Санкт-Петербург, 191014
	2679 Д
	509

	15
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Альфа-Гарантия» XE "Альфа-Гарантии" 
	пер. Васнецова, д. 9, стр. 1, г. Москва, 129090
	2190Д
	2972

	16
	Открытое акционерное общество «Дальневосточная акционерная страховая компания «Амур» XE "Амур" 
	г. Благовещенск, Амурская область (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Пушкина, д.40, г. Благовещенск, Амурская обл., 675002)
	2806Д
	1026

	17
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «АС-Медстрах» XE "АС-Медстрах" 
	ул. Мироновская, д. 10А, г. Москва, 105318
	4284Д
	3125

	18.
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «АСКО- XE "АСКО-ПРОФ" ПРОФ»
	ул. Кирпичная, д. 3, г. Прокопьевск, Кемеровская обл., 653000
	1782Д
	1255

	19
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «АСКО XE "АСКО СКЭЛ ПЛЮС"  СКЭЛ ПЛЮС»
	Красный проспект, д. 69, г. Новосибирск, 630104
	3100 Д
	3400

	20
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая медицинская компания «АСКО- XE "АСКО- СТРОЙМВД" СТРОЙМВД»
	ул. Томилинская, д. 237, г. Оренбург, 460005
	С 1340 56
	1340

	21
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Аско- XE "АСКО-Тюмень" Тюмень»
	ул. Республики, д. 169, г. Тюмень, 625023
	3802Д
	1116

	22
	Закрытое акционерное общество «АСКО- XE "АСКО-Хибины" Хибины»
	ул. Парковая, д. 6, г. Кировск, Мурманская обл., 184230
	3408Д
	1575

	23
	Закрытое акционерное общество «Восточно-Сибирская страховая компания XE "Астровас"  «Астровас»
	г. Иркутск
	3218Д
	3143

	24
	Закрытое акционерное общество «Акционерное страховое общество XE "Акционерное страховое общество"  (ЗАО «АСТО Гарантия» XE "АСТО Гарантия" )
	ул. Правды, д. 23, г. Москва,

127015
	4276Д
	3215

	25
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Балтийский берег» XE "Балтийский берег"  (представлены документы о преобразовании в закрытое акционерное общество)
	Большой Проспект XE "Проспект"  П.С, д. 77, г. Санкт-Петербург, 197002 (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Фурштатская, д. 2/12, пом. 5-25, г. Санкт-Петербург, 191028)
	4559Д
	2633

	26
	Закрытое акционерное общество «Страховая медицинская организация «Больничная касса Сибпром» XE "Сибпром" 
	ул. Пирогова, д. 9, г. Новокузнецк, Кемеровская обл., 654005
	С 0318 42
	318

	27
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компании «Большая медведица» XE "Большая Медведица" 
	ул. Ленина, д. 9, к. 24, г. Щелково-3, Московская обл., 141100
	3407 Д
	3269

	28
	Общество с ограниченной ответственностью «Брянское кооперативное страхование» XE "Брянское кооперативное страхование" 
	ул. Калинина, д. 99А, г. Брянск, 241000
	2318Д
	1217

	29
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Вега» XE "Beгa" 
	ул. Большая Серпуховская, д. 25, помет. 4, г. Подольск, Московская обл., 142100
	4273 Д
	3724

	30
	Общество с ограниченной ответственностью «Медицинская страховая компания «Веста» XE "Веста" 
	ул. Красного Текстильщика, д. 2 г. Санкт-Петербург, 191124
	С 2941 78
	2941

	31
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Вирмед-Резерв XE "Вирмед-Резерв" »
	ул. Болдина, д. 98, г. Тула, 300028
	4713Д
	3262

	32
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Вита» XE "Вита"  (представлены документы об изменении наименования: Общество с ограниченной ответственностью "Страховая компания «Благоденствие» XE "Благоденствие" )
	ул. Калужская, д. 64, г. Мо-сальск, Калужская обл., 249930
	411Д
	2675

	33
	Открытое акционерное общество «Страховая медицинская компания «Вита» XE "Вита" 
	ул. Чайковского, д. 30, г. Чита, 672000
	С 1404 75
	1404

	34
	Общество с ограниченной ответственностью «Медицинская страховая компания «Воронеж-Здоровье» XE "Воронеж-Здоровье" 
	ул. Свободы, д. 22, г. Воронеж, 394006
	С 1970 36
	1970

	35
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Газгарант» XE "Газгарант" 
	ул. Краснознаменная, д. 3, г. Владимир, 600017
	2981Д
	2947

	36
	Закрытое акционерное общество «Медицинская страховая компания «Гарант-Ме XE "Гарант-Мед" д»
	ул. Кутузова, д. 100, г. Тула, 300027
	С 2024 71
	2024

	37
	Закрытое акционерное общество «Страховая медицинская компания «Гарант-Энергомед» XE "Гарант-Энергомед" 
	ул. Мамина-Сибиряка, д. 58, офис 610, г. Екатеринбург, 620219
	С 2753 66
	2753

	38
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Гарантия и Защита» XE "Гарантия и Защита" 
	ул. Светланская, д. 31/3, к. 27, г. Владивосток, Приморский край, 690091
	3628Д
	3545

	39
	Открытое акционерное общество «Страховая компания «Гармония» XE "Гармония"  (представлены документы о преобразовании в общество с ограниченной ответственностью)
	ул. Павловская, д. 23/16, Кол-пино, г. Санкт-Петербург (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Финляндская, д. 9, Колпино, Санкт-Петербург, 196650)
	4236Д
	3585

	40
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Глоссо» XE "Глоссо" 
	ул. Земляной вал, д. 50/27, стр. 16, г. Москва, 109028
	3878Д
	3617

	41
	Открытое акционерное общество «Городская страховая медицинская компания» XE "Городская страховая медицинская компания" 
	Кузнечный пер., д. 2-4, г. Санкт-Петербург, 191025
	С 2071 78
	2071

	42
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая медицинская организация «Госмедстрах» XE "Госмедстрах" 
	ул. Комсомольская, д. 5, каб. 601, г. Владивосток, 690078
	3224Д
	2837

	43
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Град-Резерв» XE "Град-Резерв" 
	ул. Некрасова, д. 5, г. Хабаровск, 680063 (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Шеронова, д. 56А, 903, г. Хабаровск, Хабаровский край)
	2846Д
	3110

	44
	Открытое акционерное общество «Инвестиционно-страховой центр «Гранд-Паритет XE "Гранд-Паритет" »
	ул. Архитектора Власова, д. 51, комн. 101, г. Москва, 117393
	4204Д
	3702

	45
	Общество с ограниченной ответственностью «Нижегородская страховая фирма «Гранит» XE "Гранит" 
	ул. Гордеевская, д. 77, офис 55, г. Нижний Новгород, 603116
	2732Д
	2504

	46
	Общество с ограниченной ответственностью «Медицинская страховая компания «Губерния» XE "Губерния" 
	ул. Карла Либкнехта, д. 3, г. Киров, Кировская обл., 610005
	С 3873 43
	3873

	47
	Общество с ограниченной ответственностью «Губернское страховое общество» XE "Губернское страховое общество" 
	пр-т К. Маркса, 73 А, Ставрополь, Ставропольский кр., 355006
	3840Д
	3446

	4»
	Общество с ограниченной ответственностью «Дальневосточное общество медицинского страхования» XE "Дальневосточное общество медицинского страхования" 
	пр-т Мира, д. 28, г. Комсомольск-на-Амуре, Хабаровский край, 681000
	"сТ3854 27
	

	49
	Страховое общество с ограниченной ответственностью «Дальрезерв» XE "Дальрезерв" 
	ул. Ким Ю Чена, д. 38, г. Хабаровск, 680063
	С 2620 27
	2620

	50
	Общество с ограниченной ответственностью «Медицинская страховая компания «Данко-Мед» XE "Данко-Мед" 
	ул. Образцова, д. 4, г. Челябинск, 454092
	А386400
	1957

	51
	Закрытое акционерное общество «Европейско-Сибирская страховая компания» XE "Сибирская страховая компания" 
	3-й Монетчиковский пер., д. 11/22, стр. 5, г. Москва, 115054
	1911Д
	2765

	52
	Общество с ограниченной ответственностью «Единая национальная страховая компания - ЕНСК» XE "Единая национальная страховая компания - ЕНСК" 
	ул. 5-й Монетчиковский пер., д. 3, стр. 1, г. Москва, 115054
	3475Д
	2714

	53
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая медицинская компания «Жасо- XE "ЖАСО-Мед" Мед»
	ул. Ленинградская, д. 2, офис 603, г. Воронеж, Воронежская обл., 394007
	С 211236
	2112

	54
	Закрытое акционерное общество «Красноярская страховая акционерная компания «Зеленая Крона» XE "Зеленая Крона" 
	ул. Урицкого, д. 117, г. Красноярск, 660049
	С 3341 24
	3341

	55
	Открытое акционерное общество Ростовская городская страховая медицинская компания «Здоровье» XE "Здоровье"  (представлены документы об изменении наименования: Открытое акционерное общество «Ростгормедстрах»)
	пр-т Чехова, д. 17, оф. 38, г. Ростов-на-Дону, 344006
	A3870I6
	2220

	56
	Закрытое акционерное общество «Международная акционерная страховая компания «ИНКО» XE "Инко" 
	ул. Орджоникидзе, д. 13/2, г. Москва, 119071
	3482 Д
	2312

	57
	Общество с ограниченной ответственностью «Медицинская страховая компания «Источник» XE "Источник" 
	ул. Красная Байдарка, д. 2, г. Кострома, 156961
	С 2491 44
	2491

	58
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Истроссо» XE "Истроссо" 
	ул. Пушкина, д. 46, г. Хабаровск, 680000
	3348Д
	1151

	59
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Камела» XE "Камела" 
	ул. Гагарина, д. За, подъезд 1, г. Жуковский, Московская обл., 140180
	3020Д
	2800

	60
	Общество с ограниченной ответственностью «Когалымское агентство медицинского страхования» XE "Когалымское агентство медицинского страхования" 
	ул. Сибирская, д. 1-46, г. Когалым, Тюменская обл., 626481
	3730Д
	634

	61
	Закрытое акционерное общество «Фирма «Коммунсервис-1, ЛТД» XE "Коммунсервис-1, ЛТД" 
	г. Москва (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Мясницкая, д. 13, стр. 1, г. Москва, 101990)
	3711Д
	608

	62
	Закрытое акционерное общество «Компания медико-социального Страхования «Энергогарант» XE "Энергогарант" 
	ул. Садовническая, д. 22/15, стр. 2, г. Москва* 115035
	С 3521 77
	3521

	63
	Страховое закрытое акционерное общество «Континенталь» XE "Континенталь" 
	ул. Донская, д. 18/7, первый этаж, г. Москва, 119049
	3650Д
	2526

	64
	Общество с ограниченной ответственностью «Кооперативное страхование» XE "Кооперативное страхование" 
	Красный проспект, д. 29, г. Новосибирск, 630099
	2704Д
	1069

	65
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая фирма «КООПСОЮЗ» XE "КООПСОЮЗ" 
	ул. Советская, д. 106, г. Йошкар-Ола, 424000
	2721Д
	2205

	66
	Закрытое акционерное общество «Страховая организация «Корпорация медицинского страхования» XE "Корпорация медстрахования" 
	ул, Марковского, д. 33, г. Красноярск, Красноярский край, 660049
	С 0356 24
	356

	67
	Открытое акционерное общество «Костромская медицинская страховая фирма «Костромамедстрах» XE "Костромамедстрах" 
	ул. Димитрова, д. 14-А, г. Кострома, 156014
	С 2016 44
	2016

	68
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Ли Вест Гарант» XE "Ли Вест Гарант" 
	ул. Ядринцевская, д. 14, г. Новосибирск, 630099 (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Ермака, д. 3, г. Новосибирск, 630091)
	4329Д
	3732

	69
	Открытое акционерное общество «Северо-Кавказское ж/д открытое акционерное страховое общество «Литер-Полис XE "Литер-Полис"" » XE "Литер-Полис" 
	Театральная пл., д. 4, г. Ростов-на-Дону, 344081
	4109Д
	31

	70
	Закрытое акционерное общество «МАКС» XE "МАКС" 
	г. Архангельск (представлены документы об изменении местонахождения: пр. Троицкий, д. 39, оф. 14, г. Архангельск, 163000)
	3502Д А390991
	656

	71
	Открытое акционерное общество «Медицинская акционерная страховая компания XE "Медицинская акционерная страховая компания"  Иркутской области»
	ул. Киевская, д. 2, г. Иркутск, 664003
	С 0195 38
	195

	72
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая фирма «Мед-Полис» XE "Медполис" 
	ул. Володарского, д. 24, г. Курган, 640000
	А390198
	1819

	73
	Муниципальное предприятие г. Красноярска «Страховая медицинская организация «Медгарант» XE "Медгарант" 
	ул. Парижской Коммуны, д. 39, г. Красноярск, 660049
	С 1373 24
	1373

	74
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Мед-Гарант» XE "Медгарант" 
	ул. Солнечная, д. 23, г. Балашиха, Московская обл., 143900
	3024Д
	797


	75
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Медик-Мед» XE "Медик-Мед" 
	Переведеновский пер., д. 8, г. Москва, 105082
	2435Д
	2823

	76
	Открытое акционерное общество «Страховая компания «МЕДИЦИНА» XE "МЕДИЦИНА" 
	ул. Холмогорова, д. 17, г. Ижевск, Удмуртская Республика, 426011
	С 2821 18
	2821

	77
	Общество с ограниченной ответственностью «Межотраслевой страховой дом» XE "Межотраслевой страховой дом" 
	ул. Новаторов, д. 40, корп. 16, г. Москва, 119421
	С 3941 77 П 3941 77
	3941

	78
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «МЧСК» XE "МЧСК" 
	ул. Леваневского, д. 3, г. Ярославль, 150030
	4766Д
	3848

	79
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Невский Альянс» XE "Альянс" 
	ул. Рузовская, д. 8, литер Б, г. Санкт-Петербург, 198013
	ЗОО7Д
	3012

	80
	Закрытое акционерное общество «Страхования компания «Нефтегаз-Страхование» XE "Нефтегаз-Страхование" 
	ул. Мельникайте, д. 117, оф. 801, г. Тюмень, 625026
	2962Д
	3346

	81
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Независимость» XE "Страховая компания «Независимость»" 
	ул. Б. Полянка, д. 7/10, стр. 1, г. Москва, 119180
	4171Д
	3693

	82
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Нова-Консалт» XE "Нова-Консалт" 
	Гороховский пер., д. 4, комн. 263, г. Москва, 105064
	4491Д
	3746

	83
	Закрытое акционерное общество «Областная медицинская страховая компания» XE "Областная медицинская страховая компания" 
	ул. Космонавта Леонова, д. 18, г. Калининград, 236000
	С ЗОЮ 39
	3010

	84
	Закрытое акционерное общество «Акционерная страховая компания «Омск-Аско» XE "Омск-АСКО" 
	ул. Тарская, д. 14, г. Омск, 644099
	1617Д
	920

	85
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Паритет- XE "Паритет-Про" Про»
	Ленинский пр., д. 150, г. Москва, 119571
	3612Д
	3541

	86
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Пасифик Оушн» XE "Пасифик Оушн" 
	ул. Портовая, д. 64, Морской вокзал, оф. 25, 31, г. Находка, XE "Находка"  Приморский край, 692900
	3292Д
	2787

	87
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховое общество «Пересвет» XE "Пересвет" 
	Спасский тупик, д. 6, стр. 1, г. Москва, 129090
	696Д
	2212

	88
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Приморье» XE "Приморье" 
	ул. Бестужева, д. 21 А, г. Владивосток, 690003
	4799Д
	3876

	89
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Промсо» XE "Промсо" 
	2-й Амбулаторный пр., д. 8, стр. 3, г. Москва, 125315
	3301Д
	3456

	90
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Профсоюзное страховое общество» XE "Профсоюзное страховое общество" 
	Милютинский пер., д. 10, стр.4, комн. 301, г. Москва, Центр, 101000
	3876Д
	3615

	91
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Радтехрезерв» XE "Радтехрезерв" 
	ул. Мясницкая, д. 35, г. Москва, 101959 (представлены документы об изменении местонахождения: Костомаровский пер, д. 11, стр. 1, г. Москва, 105120)
	621Д
	2114

	92
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Pay-Гарант» XE "Pay-Гарант" 
	пр-т Троицкий, д. 39, оф. 28, г. Архангельск, 163000
	3935Д
	1491

	93
	Общество с ограниченной ответственностью «Региональная инвестиционная страховая компания» XE "Региональная инвестиционная СК" 
	Индустриальное щ., д. 119, г. Уфа, Республика Башкортостан, 450030
	2015Д
	2867

	94
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Регион-Поддержка»
	ул. Чернышевского, д. 90, г. Саратов, 410017
	4243Д
	3718

	95
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Родина» XE "Родина" 
	ул. Цюрупы, д. 13, корп. 1, г. Москва, 117418
	727Д
	815

	96
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Русский страховой альянс» XE "Русский страховой альянс" 
	ул. Селезневская, д. 11-А, стр. 2, г. Москва, 101485
	С 3343 77
	3343

	97
	Общество с ограниченной ответственностью «Русско-Балтийское страховое общество» XE "Балтийское страховое общество" 
	пр. Римского-Корсакова, д. 22, литер «Б», г. Санкт-Петербург, 190068 (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Марата, д. 36/38, г. Санкт-Петербург, 191040)
	С 2717 78
	2717

	98
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Сакс-Мед» XE "Сакс-Мед" 
	ул. Мичурина, д. 31, г. Ново-уральск, Свердловская обл., 624130
	С 2281 66
	2281

	99
	Общество с ограниченной ответственностью «Самарская медицинская страховая компания «Самакс» XE "Самакс" 
	ул. Куйбышева, д. 32, кв. 10, г. Самара, 443099
	С 0641 63
	641

	100
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Святогор» XE "Святогор" 
	ул. Ленина, д. 9, к. 24, г. Щелково-3, Московская обл., 141100
	3302Д
	3322

	101
	Общество с ограниченной ответственностью «Северный страховой альянс» XE "Северный страховой альянс" 
	ул. Летчика Бабушкина, д. 9/1, корп. 1, г. Москва, 129344
	4378Д
	3734

	102
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Сибирский спас» (представлены документы об изменении наименования: Закрытое акционерное общество «Сибирский Спас- XE "Сибирский Спас-Жизнь" Жизнь»)
	Красный пр-т, д. 232, г. Новосибирск, 630123 (представлены документы об изменении местонахождения: пр-т Кузнецкстроевский, 13, г. Новокузнецк, Кемеровская область 654007)
	4145Д
	1428

	103
	Закрытое акционерное общество «Страховая медицинская компания «Сибирский Спас- XE "Сибирский Спас" Мед»
	пр-т Кузнецкстроевский, д. 13, г. Новокузнецк, Кемеровская обл., 654007
	С 3270 42
	3270

	104
	Общество с ограниченной ответственностью «СК Капитал-Гарант» XE "СК Капитал-Гарант" 
	Ленинский пр-т, д. 37А, г. Москва, 119334
	ЗО15Д
	3374

	105
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховое общество «СОВЕТ» XE "СОВЕТ" 
	ул. Козленская, д. 63, г. Вологда, 160011
	2553Д
	2316

	106
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Содействие» XE "Содействие" 
	ул. 3. Космодемьянской, д. 5, г. Новокуйбышевск, Самарская обл., 446218
	4257Д
	3551

	107
	Страховое закрытое акционерное общество «Союзник» XE "Союзник" 
	ул. Гиляровского, д. 40, г. Москва 129110
	3349Д
	1580

	108
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Сплав-Мис» XE "Сплав-Мис" 
	ул. Белинского, д. 85, 2-й подъезд, 14 эт., г. Екатеринбург, 620026
	С 2104 66
	2104

	109
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания Амбассадор» XE "Амбассадор" 
	4-я ул. 8 Марта, д. 6, стр. 1, г. Москва, 125167 (представлены документы об изменении местонахождения: Старый Петровско-Разумовский пр., д. 1/23, стр. 6, г. Москва, 127287)
	4841Д
	3917

	110
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания Президент» XE "Страховая компания Президент" 
	ул. Б.Грузинская, д. 60, стр. 1, г. Москва, 123056 (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Нижняя Сыромятническая, д. 5/7, стр. 2,оф. 510, г. Москва, 105120)
	467 2Д
	3783

	111
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания-Транзит» XE "Транзит" 
	ул. Ломоносова, д. 70, офис 21, Красноярский край, г. Красноярск, 660058
	С 2630 24
	2630

	112
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая медицинская организация ученых» (ООО «СМОУ» XE "СМОУ" )
	ул. Щепкина, д. 28, стр. 1, комната 310, г. Москва, 129090
	С 3001 77
	3001

	113
	Страховое закрытое акционерное общество «Страховые услуги» («СТРАУС» XE "СТРАУС" )
	ул. Спиридоновка, д. 22/2, г. Москва, 123001
	3824Д
	1037

	114
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Тенал» XE "Тенал"  (представлены документы об изменении наименования: Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «ВолгаЭнергоФинанс»)
	ул. Дзержинского, д. 27 А, г. Тольятти, Самарская обл. (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Маршала Жукова, 35, г. Тольятти, Самарская обл., 445051)
	3286Д
	598

	115
	Закрытое акционерное общество «Медицинская страховая компания «Тирус-Медсервис» XE "Тирус-Медсервис" 
	ул. Молодежный пос., д. 105, г. Верхняя Садда, Свердловская обл., 624760
	С 0788 66
	788

	116
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая транспортная компания «Транско» XE "Транско" 
	ул. Восточная, д. 68-316, г. Екатеринбург, 620075
	1011Д
	245

	117
	Общество с ограниченной ответственностью «Инвестиционное страховое общество «Транснадежность» XE "Транснадежность" 
	ул. 1-я Фрезерная, д. 2/1, стр. 41, г. Москва, 109202
	3461Д
	3500

	118
	Закрытое акционерное общество «Транспортно-промышленное страховое общество» XE "Транспортно-промышленное страховое общество" 
	Леонтьевский пер., д. 23, г. Москва, 125009
	791Д 4691Д
	3202

	119
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Тулпар» XE "Тулпар" 
	ул. Шуртыгина, д. 24, г. Казань, 420073
	3924Д
	3638

	120
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Тэксиб» XE "Тэксиб" 
	ул. Осипенко, д. 81, г. Тюмень, 625002
	3164Д
	2430

	121
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая медицинская компания «Урал-Рецепт XE "Урал-рецепт М"  М»
	пр. Ленина, д. 35, г. Екатеринбург, 620075
	С 1457 66
	1457

	122
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Фарт» XE "Фарт" 
	ул. Фрунзе, д. 96, г. Новосибирск, 630005
	С 1256 54
	1256

	123
	Открытое акционерное общество «Страховая компания «Финрос» XE "Финрос" 
	ул. Демонстрации, д. 10, г. Тула, 300000
	С 0079 71
	79

	124
	Общество с ограниченной ответственностью «Хабаровская краевая страховая компания» XE "Хабаровская краевая страховая компания" 
	ул. Пушкина, д. 18, г. Хабаровск, 680000
	2092Д
	2003

	125
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая медицинская компания «Экомед»
	ул. Декабрьских событий, д. 105 б, кв. 48, г. Иркутск, 664000 (представлены документы об изменении местонахождения: п. Белореченский, д. /, Усольский р-н, Иркутская обл., 665479)
	437М
	2482

	126
	Открытое акционерное общество «Страховое акционерное общество «Экспресс-Гарант XE "Экспресс-Гарант" » (ОАО)»
	ул. Мельковская, д. 3, г. Екатеринбург, 620027
	С 2512 66
	2512

	127
	Открытое акционерное общество «Медицинская страховая компания «ЭМЭСК» XE "Эмэск" 
	ул. Льва Толстого, д. 53, г. Ставрополь, 355041 (представлены документы об изменении местонахождения: ул. Первая Промышленная, д. 3, г. Ставрополь, 355035)
	С 0741 26
	741

	128
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая медицинская компания «Энергомедсервис» XE "Энергомедсервис" 
	ул. Садовническая, д. 24, г. Москва, 115035
	1807Д
	651

	129
	Закрытое акционерное общество «Эра-Мед XE "Эра-Мед" »
	ул. К. Маркса, д. 46, оф. 25, г. Казань, Республика Татарстан, 420015
	А386292
	3711

	130
	Закрытое акционерное общество «Медицинская страховая компания «Южный Урал» XE "Южный Урал" 
	пр. Ленина, д. 83, г. Челябинск, 454048
	А286250
	1768

	131
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Юмитекс» XE "Юмитекс" 
	Миусская пл., д. 6, кор. 5, г. Москва, 125267
	1461Д
	2198

	132
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «Ямал-Гарант»
	ул. Ленина, д. 84/84, г. Ноибрьск, Тюменская обл., Ямало-Ненецкий АО, 629805
	3986Д
	3506

	133
	Общество с ограниченной ответственностью «Медицинская страховая компания «Ямалмедстрах» XE "Ямалмедстрах" 
	ул. Ленина, д. 84/84, г. Ноябрьск, Тюменская обл., Ямало-Ненецкий АО, 629805
	С 3505 89
	3505


ФССН лишила лицензий 2% страхового рынка
Коммерсант. 2006 г., № 121, 6 июля
Вчера страховой регулятор ФССН обнародовал список 133 страховых компаний, лицензии которых отозваны с 1 июля из-за неспособности увеличить капитал до требуемого ФССН уровня. Массовый отзыв лицензий на ситуации на рынке не отразится, но от очередной «чистки» пострадает Российский союз автостраховщиков (РСА). В списке шесть страховщиков ОСАГО, и по их долгам придется платить самому союзу, для которого отзыв лицензий стал крупнейшей потерей в 2006 году.

Федеральная служба страхового надзора (ФССН) опубликовала список 133 страховых компаний, лицензии которых были отозваны 1 июля – с даты очередного этапа ускоренной капитализации страховщиков. В самом списке крупных страховщиков нет. Как заявил глава ФССН Илья Ломакин-Румянцев, «в число 133 в основном попали компании, которые понимали, что уходят с рынка, и постепенно снижали сбор премий». На долю компаний из списка по итогам 2005 года пришлось 3% (15,2 млрд. руб.) от совокупной страховой премии, в первом квартале 2006 года – 2% (3,6 млрд. руб.).

Теперь по закону «Об организации страхового дела» эти компании обязаны урегулировать все отношения со своими клиентами и сдать «пустые» балансы в ФССН, в противном случае надзор подаст в суд иски об их ликвидации. Единственный сегмент рынка, где уход с рынка компаний будет заметен, это «автогражданка»: в списке фигурируют шесть страховщиков ОСАГО. Это страховые компании «Айболит XE "Айболит" », «АСТО-Гарантия», Транспортно-промышленное страховое общество XE "Транспортно-промышленное страховое общество" , «Экспресс-Гарант XE "Экспресс-Гарант" », Русско-Балтийское страховое общество XE "Балтийское страховое общество"  и «Мед-Гарант XE "Медгарант" ».

По долгам этих страховщиков по закону об ОСАГО должен платить РСА. «Мы надеемся, что компании сами рассчитаются с клиентами, – заявил „Ъ" заместитель главы РСА Андрей Батуркин. – Жалобы на эти шесть компаний от клиентов к нам поступали, но их количество было некритичным». Несмотря на то, что еще до 1 июля в PCA было 23 кандидата на отзыв лицензии, лишение лицензии шести из них стало для союза неожиданностью. «Мы пока не будем их исключать из союза, – говорит Андрей Батуркин. – Они должны выполнить обязательства перед союзом и клиентами». По данным ФССН, на долю этих шести компаний приходится всего 128 млн. руб. премии по ОСАГО (0,2% рынка) по итогам прошлого года. Поданным РСА, за ними числится 766 неурегулированных страховых случаев. Вместе с тем компании должны сдать в РСА 97,4 тыс. бланков полисов ОСАГО.

Некоторые компании, впрочем, рассчитывают на возврат лицензий. Как заявила „Ъ" глава дирекции обслуживания клиентов «АСТО-Гарантии» Ольга Андропова, «мы в срок увеличили капитал до необходимого размера, у нас есть все документы об этом». По ее словам, представители компании уже записались на прием в ФССН сегодня с тем, чтобы вернуть себе лицензию. «Нам уже сказали в службе, что возможна техническая ошибка», – говорит Ольга Андропова.

Шесть страховщиков ОСАГО лишились лицензии
Ведомости. 2006 г., № 122, 6 июля
Росстрахнадзор отозвал лицензии у шести операторов рынка ОСАГО, не выполнивших требования по уставному капиталу на 1 июля. Лицензий лишились компании "Айболит XE "Айболит" ", "АСТО-Гарантия", "Мед-гарант", Русско-Балтийское страховое общество XE "Балтийское страховое общество" , Транспортно-промышленное страховое общество XE "Транспортно-промышленное страховое общество" , "Экспресс-гарант XE "Экспресс-Гарант" ".

Среди страховщиков грядут чистки
Профиль. 2006 г., № 25, 3 июля
1 июля завершился второй этап увеличения уставного капитала (УК) страховых компаний. Согласно поправкам, принятым к закону о страховом деле, к I июля 2007 года страховщики обязаны увеличить УК до планки в 30 – 120 млн. рублей (в зависимости от сферы деятельности). Сам процесс разбит на три этапа, и к концу второго страховщики должны были нарастить свои УК до 2/3 от требуемого уровня. Напомним, что по окончании первого около 240 страховщиков лишились лицензии. Сейчас такая участь грозит примерно 165 игрокам.

«Если учесть, что сегодня на рынке существует 1002 компании, то 165 претендентов на отзыв лицензии – это почти шестая часть рынка. Уход некоторых не будет болезненным для рынка, но есть и компании, которые реально работают», – говорит начальник отдела веления реестра ФССН Татьяна Андреева.

Чистки продолжаются
Финанс. 2006 г., № 25, 3 – 9 июля
Ольга Кобак

Страховой рынок должны покинуть компании, которые к 1 июля оказались не в состоянии увеличить уставный капитал до 20 млн. рублей. И это правильно: такие фирмы не могут оказывать услуги реального страхования.

Согласно действующей редакции закона об организации страхового дела, нижняя планка уставного капитала равна 30 млн. рублей, причем для страховщиков, имеющих лицензию на страхование жизни, норматив составляет 60 млн., а для того, чтобы заниматься перестрахованием, необходим УК в размере не менее 120 млн. Но требования повышаются поэтапно. С 1 июля норматив составит две трети от установленного законом. И повышение барьера скорее всего закончится массовым исходом мелких компаний с рынка. К 1 июня 2006 года в «черном списке» Росстрахнадзора значились 222 компании.

Против схемотехников

Политика увеличения требований к платежеспособности организации - одни из векторов общей тенденции к ужесточению страхового законодательства. Глава Росстрахнадзора Илья Ломакин-Румянцев неоднократно заявлял о необходимости очистить рынок от компаний, не занимающихся реальным страхованием, а сосредотачивающихся на «схемах» по оптимизации налогообложения. По мнению ряда опрошенных «Ф.» экспертов, недостаточный уставный капитал и как следствие невысокая емкость свидетельствует о том, что компания не занимается реальным рисковым страхованием. При этом можно создавать иллюзию бизнеса, используя перестраховочные механизмы: компания подписывает риск, практически ничего не оставляя на собственном удержании передаст это перестраховщику, который впоследствии отправляет этот риск в ретроцессию зачастую западным партнерам. Иными словами, мелкие компании фактически занимаются брокерской деятельностью, работая как посредники, а не как страховщики. "С уставным капиталом ниже 20 млн. рублей компания либо должна ориентироваться на очень узкую нишу, либо, что более вероятно, вовсе не заниматься реальным рисковым страхованием", - отмечает исполнительный вице-президент "Насты" Михаил Волков. По словам вице-президента «Ингосстраха XE "Ингосстрах" » Ильи Соломатина, сокращение страхового рынка - это объективный процесс. Более тысячи компаний при низкой общей емкости не могли создать здорового конкурентного рынка, который необходим для привлечения иностранных инвестиций. В особенности это актуально для страхования жизни. «Заявления о полной победе над схемами в этом сегменте не совсем отражают действительность. Данная ситуация в сочетании с недостаточно проработанной нормативно-правовой базой сдерживает развитие лайф-бизнеса иностранных компаний в России», - отмечает директор представительства Swiss Re XE "Swiss Re"  по России и странам СНГ Александр Матвеев.

Укрупнения

Повышение нормативов уставных капиталов неминуемо приведет к консолидации российского страхового рынка: у мелких компаний не останется иного выхода, кроме как быть поглощенными более крупными. В результате поглощений изменится как сама структура российского страхования, так и методы развития бизнеса. В старом апрельском реестре компаний, уставный капитал которых не превышает нижнюю планку, присутствовали дочерние структуры крупных страховщиков. Большая часть из них либо региональные компании, либо подразделения, ориентированные на отдельные виды, в большинстве случаев речь идет о медицинских «дочках»: «Оранта XE "Оранта-М" -М», «Наста XE "Наста Мед-Ост"  Мед-Ост», «Ресо-Мед». «Ф.» удалось связаться с рядом крупных компаний, «дочки» которых оказались в ряду аутсайдеров. Одни из них заранее позаботились об увеличении уставного капитала своих дочерних предприятий: «До 1 июля 2006 года размер уставного капитала «Оранта-М» будет соответствовать всем требованиям законодательства. Какие-либо серьезные проблемы, связанные с увеличением уставного капитала, у данной компании отсутствуют», - заявил финансовый директор «Оранты» Андрей Пашков. Некоторые компании стали планомерно перемещать бизнес из дочерних компаний в головную. «Мы не планировали увеличивать уставный капитал «Насты Мед-Ост» и уже с 2004 года начали переводить бизнес в головную компанию «Наста». К 2005 году там осталось только несколько договоров с прошлого года.

Новые не подписывались. Все обязательства перед клиентами и контрагентами будут выполнены в установленный срок», - прояснил ситуацию Михаил Волков. По мере ужесточения требований к уставным капиталам тенденция к поглощению слабых региональных «дочек» может возобладать. По словам Михаила Волкова, если раньше было удобно осваивать региональные рынки не через филиальную сеть, а скупая местные компании и превращая их в дочерние структуры, то сегодня это становится затруднительно.

«В целом мы только выигрываем от сложившейся ситуации. Стадия активного завоевания новых рынков пройдена, и следует сосредоточиться на централизации управления региональными подразделениями. Поглощение дочерних предприятий позволит интенсифицировать развитие регионально бизнеса. Что касается других компаний, то, полагаю, меры, предпринимаемые регулятором, подстегнут процесс консолидации рынка: работать через дочерние структуры становится невыгодно», - отмечает Михаил Волков.

Лазейки

Действенность принудительного увеличения уставных капиталов некоторые специалисты ставят под сомнение. Например, по мнению начальника отдела финансового управления одной из компаний, уставный капитал лишь косвенно свидетельствует о платежеспособности, а более явным показателем является фактическая маржа платежеспособности, регулируемая приказом Минфина 90н. Она складывается из уставного, добавочного, резервного капиталов; нераспределенной прибыли (с учетом непокрытых убытков), задолженности акционеров, дебиторской задолженности и нематериальных активов. Кроме того, в российских условиях капитал может оказаться «дутым»: его можно «накачать» неликвидными активами по нескольким отработанным схемам. Один из излюбленных способов осуществляется через связанные структуры: аффилированный со страховой компанией банк выписывает векселя, которые зачисляются в уставный капитал. Однако уже через год подобные махинации станут противозаконными: нормы приказа Минфина 149н, вступающие в силу с 30 июня 2007 года, строго ограничивают активы, которые могут приниматься в уставный капитал. Так, ценные бумаги можно будет зачислять только если они входят в котировальный лист А1 хотя бы одной из бирж или же эмитенты, которые их выпустили, обладают кредитным рейтингом от Standard & Poor's, Moody's Investor Service или Fitch не ниже уровня ВВ-, Ва3 и ВВ- соответственно. Те же рейтинговые ограничения будут распространяться на организации, векселя которых записываются в уставный капитал. Приказ 149н вызывает неоднозначную реакцию страховщиков. По мнению многих, предлагая такие нормы, Минфин бежит впереди паровоза: в России лишь единицы инвесторов соответствуют этим требованиям. «На мой взгляд, круг банков, например, следует расширить. Большинство российских кредитных организаций не стремятся получить международный рейтинг, что отнюдь не показатель их меньшей надежности по сравнению с тем же Сбербанком», - характеризует ситуацию Илья Соломатин из «Ингосстраха XE "Ингосстрах" ». Что касается ценных бумаг котировального листа А1, то это, как правило, акции и облигации, обладающие низкой доходностью. Вне зависимости от того, смягчат ли к 2007 году требования к составу собственных средств, увеличение нормативов уставных капиталов мелкие компании не переживут, а те из них, кто попытается воспользоваться существующими в законе лазейками, уже через год попадут под дальнейшее закручивание гаек. Вместе с тем консолидация рынка сама по себе не исключает преобладания схемной составляющей в отдельных видах. Очевидно, что ужесточение финансового законодательства будет сопровождаться дальнейшей борьбой со схемами. Судя по отдельным заявлениям Ильи Ломакина-Румянцева, ждать послаблений не приходится.

Новые запросы
Финанс. 2006 г., № 25, 3 – 9 июля
НАДЗОР. Страховым брокерам со следующего года предстоит отчитываться о своей деятельности перед Росстрахнадзором. Уже в феврале регулятор ждет от них сведения по специальной форме № 1 - «Брокер». В ней отражаются данные о заключенных при их посредничестве договорах (отдельно страховых и перестраховочных, по «жизни» и «нежизни»), доходах от обычных видов деятельности, операционных и внереализационных доходах, информация о предоставленных услугах с уточнением, на какой территории они были оказаны. Кроме того, Росстрахнадзор интересуют сведения о том, получал ли брокер денежные средства от физических и юридических (в том числе страховщиков) лиц, возмещались ли убытки в связи с нарушением им условий договоров. Впрочем, новые требования касаются пока только тех брокеров, которые обладают лицензией. Напомним, что компании, созданные до введения лицензирования, обязаны обзавестись разрешительным документом не позднее 1 июля 2007 года. Участники рынка отмечают, что информация, которую запрашивает регулятор, носит технический характер и у большинства компаний не возникнет затруднений с предоставлением этих данных. «Из указанных сведений, как мне кажется, можно сделать вывод о характере деятельности брокера - специализируется ли он на «рознице» или работает с корпоративными клиентами, занимается в основном прямым бизнесом или перестрахованием. Какую качественную информацию будет извлекать для себя ФССН и какие меры воздействия будут применяться в отношении брокеров, пока не ясно», - комментирует гендиректор компании «Малакут XE "Малакут" » Андрей Долгополов. По его словам, документы, которые сегодня выпускает Минфин, не устанавливают четких критериев для регулирования деятельности брокеров. В частности, неопределенными остаются условия получения ими лицензии. «Представление отчетности брокерами в ФССН - это этап, логически продолжающий введение обязательного лицензирования деятельности страховых посредников. Однако, если требования к перечню документов по отчетности более или менее сформулированы, четких требований к пакету документов для получения лицензии не видел никто, исключая несколько счастливчиков, которые (по некоторым данным) уже получили лицензии. Таким образом, сегодня предстоящая отчетность видится на втором плане по отношению к лицензированию», - комментирует директор компании «Оукшотт-страховые брокеры и консультанты» Сергей Пляшко.

Без вины «отозванные»
Финанс. 2006 г., № 26, 10 – 16 июля
После массового отзыва лицензий у «недокапитализированных» страховщиков на рынке появились признаки хаоса и неразберихи. В числе 133 компаний, фигурирующих в «отзывном» приказе Росстрахнадзора, оказались шесть операторов ОСАГО, в частности московская «Асто-гарантия» и екатеринбургский «Экспресс-гарант XE "Экспресс-Гарант" ». Как уверяет заместитель исполнительного директора Российского союза автостраховщиков (РСА) Андрей Батуркин, действия регулятора никак не отразятся на клиентах этих компаний. Более того, он рассчитывает, что решение об отзыве лицензий у «автогражданских» страховщиков будет отменено. «Страхователи в любом случае могут быть спокойны. Даже если бы компании ушли с рынка, по их обязательствам заплатил бы РСА. В то же время мы надеемся, что до этого не дойдет. Дело в том, что компании обладают достаточным уставным капиталом, просто по тем или иным причинам не были урегулированы все процедурные вопросы, связанные с регистрацией изменений в документах. Им следовало заранее представлять в надзор соответствующие отчеты, но компании тянули до последнего», - описывает ситуацию Андрей Батуркин. Без вины «отозванные» страховщики обратили свои полные удивления взоры в сторону чиновников. «Это какая-то техническая ошибка. Еще в мае мы урегулировали с ФССН вопрос об отзыве у нас лицензии на страхование жизни, которым компания не занимается последние три года, и получении нового разрешительного документа. Вышел соответствующий приказ Росстрахнадзора от 12 мая. Для нас последние события - как удар из-за угла, мы не ожидали такого. Как бы ни решилась ситуация, в любом случае это негативно скажется на нашей репутации», - сетовал в четверг исполняющий обязанности гендиректора «Экспресс-гаранта» Анатолий Щепановский. В «Асто-гарантии» ранее заявляли, что компания своевременно увеличила свой уставный капитал до 120 млн. рублей. При этом никаких затруднений или препятствий со стороны официальных органов не было. Все сроки по регистрации и оформлению документов были соблюдены, а «корректное отношение сотрудников этих организаций стало приятной неожиданностью», утверждает страховщик. Однако в начале июля компанию поджидал очередной, на этот раз неприятный сюрприз. В пресс-службе «Асто-гарантии» «Ф.» объяснили ситуацию с отзывом лицензии бюрократическим недоразумением. Об устранении недоразумения стало известно в пятницу - 12 компаний были вычеркнуты из «черного» списка. В числе вернувшихся на рынок оказались пять страховщиков ОСАГО, включая уже упомянутые «Асто-гарантию» и «Экспресс-гарант».

Страховщики уходят с рынка
Профиль. 2006 г., 10 июля
Чистка рядов страховщиков продолжается. После 1 июля у 133 страховых компаний отозвали лицензии за несоответствие уставных капиталов требованиям закона. Напомним, страховщиков обязали донести свой уставный капитал до требуемого уровня (30 млн. рублей для имущественного и личною страхования, 60 млн. рублей – для страхования жизни и 120 млн. рублей – для перестрахования) поэтапно к 1 июля 2007 года. Сейчас завершился второй этап капитализации, на котором компании должны иметь 2/3 от требуемого минимума. По сообщению ФССН, большая часть компаний, лишившихся лицензий, – это медицинские страховщики. Однако, как заверил руководитель ФССН Илья Ломакин-Румяниев, если «отчисленные» страховщики впоследствии предоставят документы о достижении необходимого уровня капитала к 1 июля, решение об отзыве их лицензии будет отменено.

О мерах по развитию страхования общего имущества собственников помещений в многоквартирных домах
Вестник Мэра и Правительства Москвы. 2006 г., № 37
Постановление Правительства Москвы от 13 июня 2006 года № 391-ПП

В целях дальнейшего развития и совершенствования комплексной системы страхования в жилищном фонде, во исполнение постановления Правительства Москвы от 31 августа 2004 г. № 592-ПП «О мерах по реализации Концепции добровольного страхования объектов общего имущества в кондоминиумах, находящихся в управлении товариществ собственников жилья или организаций, привлеченных домовладельцами» Департаментом жилищной политики и жилищного фонда города Москвы совместно с Государственным учреждением города Москвы «Городской центр жилищного страхования» в административных округах города проведен эксперимент по страхованию объектов общего имущества собственников помещений в многоквартирных домах товариществ собственников жилья, расходы которых по эксплуатации домов подлежат финансированию из бюджета города.

Анализ полученных результатов и предоставленной префектурами административных округов информации о повреждениях лифтового оборудования в многоквартирных домах показал, что данный вид страхования позволит значительно сократить расходы городского бюджета на финансирование проведения в многоквартирных домах работ по ликвидации последствий аварийных и чрезвычайных ситуаций, в результате которых имело место причинение вреда общему имуществу собственников помещений, в том числе лифтовому оборудованию. При этом сохранение ответственности Правительства Москвы по возмещению части ущерба, причиненного общему имуществу в результате страховых случаев, обеспечит поддержку жилищных объединений граждан и дальнейшее развитие этого вида страхования как одной из составляющих комплексной системы страхования в жилищной сфере.

Для достижения этих целей, в соответствии с постановлением Правительства Москвы от 23 ноября 2004 г. № 816-ПП «О развитии системы страхования в жилищной сфере города Москвы», а также в целях проведения социально ориентированной политики реализации положений Жилищного кодекса Российской Федерации в городе Москве Правительство Москвы постановляет:

1. Одобрить работу Департамента жилищной политики и жилищного фонда города Москвы и Государственного учреждения города Москвы «Городской центр жилищного страхования» по подготовке и практической реализации страхования общего имущества собственников помещений в многоквартирных домах (далее – общее имущество) в городе Москве.

2. Утвердить Положение о страховании общего имущества в многоквартирных домах в городе Москве (далее – Положение) согласно приложению к настоящему постановлению.

3. Установить, что:

3.1. Действие Положения (п.2) распространяется на многоквартирные дома, на расходы по эксплуатации которых предусматриваются ассигнования в бюджете города Москвы:

 – находящиеся в управлении товариществ собственников жилья, жилищных и жилищно-строительных кооперативов или привлеченных ими организаций – в 2006 году;

 – в которых собственниками помещении выбран способ управления домом в соответствии с законодательством – с 1 января 2007 г.

3.2. Защита имущественных интересов собственников помещений по сохранности общего имущества в многоквартирных домах (п.3.1) осуществляется на принципе долевой ответственности Правительства Москвы и страховых организаций по возмещению вреда, нанесенного общему имуществу в результате страхового случая.

3.3. По заключенным на условиях Положения договорам страхования общего имущества в многоквартирных домах (п.3.1) объем ответственности Правительства Москвы по возмещению ущерба, причиненного общему имуществу в результате страховых случаев, составляет 40 процентов от страховой (действительной) стоимости объектов общего имущества.

3.4. В 2006 – 2007 гг. в порядке эксперимента уплата страховых взносов соразмерно доле города Москвы в праве на общее имущество в многоквартирных домах (п.3.1) в части жилых помещений производится за счет средств бюджета города Москвы Государственным учреждением города Москвы «Городской центр жилищного страхования».

3.5. Финансирование расходов на уплату страховых взносов (п.3.4) осуществляется за счет средств, предусмотренных в бюджете города Москвы:

 – в 2006 году по статье «Возмещение ущерба, причиненного жилым помещениям в результате страховых случаев, в соответствии с гарантиями Правительства Москвы»;

 – в 2007 году по статье «Расходы по страхованию общего имущества в многоквартирных домах».

3.6. Финансирование расходов на возмещение ущерба, причиненного застрахованным объектам общего имущества, в объеме ответственности Правительства Москвы осуществляется за счет и в пределах средств, предусмотренных в бюджете города Москвы на соответствующий год по статье «Возмещение ущерба, причиненного жилым помещениям в результате страховых случаев, в соответствии с гарантиями Правительства Москвы».

4. Рекомендовать страховым организациям, прошедшим конкурсный отбор для осуществления добровольного страхования объектов жилищного фонда в городе Москве, приступить к заключению договоров страхования

общего имущества с учетом положений настоящего постановления, применяя объем ответственности страховой организации (страховую сумму) в размере 60 процентов от страховой (действительной) стоимости объектов общего имущества.

5. Департаменту жилищной политики и жилищного фонда города Москвы, Государственному учреждению города Москвы «Городской центр жилищного страхования» совместно с префектурами административных округов, Департаментом жилищно-коммунального хозяйства и благоустройства города Москвы обеспечить содействие товариществам собственников жилья, жилищным и жилищно-строительным кооперативам, привлеченным собственниками помещений управляющим организациям в страховании общего имущества в многоквартирных домах (п.3.1) на условиях Положения (п.2).

6. Префектурам административных округов совместно с Департаментом жилищной политики и жилищного фонда города Москвы, Департаментом жилищно-коммунального хозяйства и благоустройства города Москвы, Государственным учреждением города Москвы «Городской центр жилищного страхования» обеспечить проведение информационной работы с товариществами собственников жилья, жилищными и жилищно-строительными кооперативами, привлеченными собственниками помещений управляющими организациями через средства массовой информации, методические кабинеты по самоуправлению в жилищной сфере в административных округах и районах города, а также путем проведения информационно-методических семинаров по вопросам страхования общего имущества собственников помещении в многоквартирных домах.

7. Департаменту жилищной политики и жилищного фонда города Москвы совместно с Департаментом жилищно-коммунального хозяйства и благоустройства города Москвы и Департаментом финансов города Москвы в трехмесячный срок разработать и представить на утверждение Правительства Москвы в установленном порядке порядок взаимодействия органов исполнительной власти города Москвы, Государственного учреждения города Москвы «Городской центр жилищного страхования» и участников страхования общего имущества при его страховании с участием города Москвы.

При разработке порядка учесть исключение возможности выплаты средств на возмещение ущерба, причиненного общему имуществу в многоквартирных домах (п.3.1) в результате одного и того же страхового случая, по другим кодам классификации расходов бюджета города Москвы (п.3.6).

8. Возложить на Департамент жилищной политики и жилищного фонда города Москвы в 2007 году функции главного распорядителя бюджетных средств по расходам на страхование общего имущества в многоквартирных домах.

9. Департаменту жилищной политики и жилищного фонда города Москвы предусматривать расходы на уплату страховых взносов (п.3.4) и возмещение ущерба, причиненного общему имуществу в многоквартирных домах в результате страховых случаев, в соответствии с объемом ответственности Правительства Москвы за счет и в пределах средств, предусмотренных перспективным финансовым планом Департаменту жилищной политики и жилищного фонда города Москвы на трехлетний период.

10. Государственному учреждению города Москвы «Городской центр жилищного страхования» в пределах предоставленных ему постановлением Правительства Москвы от 1 октября 2002 г. № 821 -ПП «О мерах по дальнейшему развитию страхования жилых помещений в городе Москве» полномочий осуществлять:

 – выплату целевых бюджетных средств, предназначенных для возмещения ущерба в объеме ответственности Правительства Москвы в соответствии с Положением (п.2) при причинении вреда общему имуществу в результате страховых случаев, в дополнение к страховому возмещению страховой организации;

 – координацию работы страховых организаций и контроль за соблюдением ими соответствующих Положению (п.2) условий страхования общего имущества в многоквартирных домах (п.3.1).

11. Департаменту жилищной политики и жилищного фонда города Москвы, Государственному учреждению города Москвы «Городской центр жилищного страхования» по результатам страхования общего имущества в 2006 – 2007 гг. представить в установленном порядке руководителю Комплекса социальной сферы города Москвы в IV квартале 2007 г. экономически обоснованные предложения по уточнению параметров страхования общего имущества в многоквартирных домах.

12. Считать утратившим силу пункт 9 постановления Правительства Москвы от 24 декабря 2002 г. № 1058-ПП «О ходе выполнения распоряжения Мэра Москвы от 13.05.2002 № 275-РМ «О мерах по развитию самоуправления граждан в жилищной сфере как инструмента реализации жилищно-коммунальной реформы в интересах населения».

13. Настоящее постановление подлежит опубликованию в официальных изданиях Мэра и Правительства Москвы.

14. Контроль за выполнением настоящего постановления возложить на первого заместителя Мэра Москвы в Правительстве Москвы Швецову Л.И.

Исполняющий обязанности Мэра Москвы В.И. Ресин

Приложение к постановлению Правительства Москвы

от13 июня 2006 г.№391-ПП

Положение
о страховании общего имущества в многоквартирных домах в городе Москве

1. Общие положения

1.1. Настоящее Положение устанавливает основные принципы страхования общего имущества в многоквартирных домах в городе Москве, определяет объекты страхования и перечень событий (страховых случаев), при наступлении которых производится возмещение убытков.

1.2. Страхование общего имущества в многоквартирных домах с учетом гарантируемых Правительством Москвы мер по защите жилищных прав граждан, проживающих в этих домах, проводится на принципе добровольности и не ограничивает права граждан на страхование на иных условиях.

1.3. Целью страхования общего имущества является защита имущественных интересов собственников помещений в многоквартирных домах при возникновении случайных неблагоприятных обстоятельств в отношении объектов общего имущества.

1.4. Задачами страхования общего имущества являются:

 – обеспечение сохранности жилищного фонда в городе Москве;

 – использование экономического механизма обеспечения жилищных прав и/или имущественных интересов собственников помещений и жилищных прав пользователей жилых помещений в случае уничтожения или повреждения объектов общего имущества;

 – обеспечение своевременного возмещения имущественных потерь собственникам помещений в случае повреждения или уничтожения объектов общего имущества;

 – снижение расходов городского бюджета на восстановление объектов общего имущества при причинении им вреда в результате случайных неблагоприятных обстоятельств;

 – повышение страховой культуры собственников помещений.

1.5. Ущерб, причиненный в результате аварий и чрезвычайных событий объектам общего имущества в многоквартирных домах, возмещается из средств страховых организаций и бюджетных средств. Соотношение размеров ответственности страховых организаций и Правительства Москвы устанавливается нормативными правовыми актами Правительства Москвы.

1.6. В случае причинения ущерба общему имуществу выплата бюджетных средств (раздел 5) производится только при соблюдении условий, изложенных в настоящем Положении.

1.7. Страхователями общего имущества на основании поручения, оформленного протоколом решения общего собрания собственников помещений в многоквартирном доме, и в пределах переданных полномочий могут выступать:

 – собственники помещений в многоквартирных домах жилищного фонда в городе Москве;

 – юридические лица, в чьем хозяйственном ведении или оперативном управлении находятся помещения в многоквартирных домах;

 – действующее в доме товарищество собственников жилья, жилищный кооператив, иной специализированный потребительский кооператив, созданный собственниками помещений в целях управления общим имуществом и обеспечения жилищно-коммунальными услугами;

 – управляющая организация, выбранная собственниками помещений.

1.8. Страховщиками могут выступать юридические лица любой организационно-правовой формы, предусмотренной законодательством Российской Федерации, созданные для осуществления страховой деятельности, получившие в установленном порядке лицензию на осуществление страхования соответствующего вида.

1.9. Организацией, уполномоченной Правительством Москвы обеспечивать реализацию страховой защиты имущественных интересов в жилищном фонде города, является Государственное учреждение города Москвы «Городской центр жилищного страхования».

1.10. Участие страховщиков в страховании общего имущества осуществляется на основании договоров с Государственным учреждением города Москвы «Городской центр жилищного страхования», заключаемых по итогам конкурсного отбора страховых организаций для осуществления добровольного страхования объектов в жилищной сфере города Москвы.

2. Объекты страхования

2.1. Страхованию подлежат объекты, отнесенные к общему имуществу в многоквартирном доме Гражданским кодексом Российской Федерации, Жилищным кодексом Российской Федерации, законами города Москвы «Основы жилищной политики города Москвы» и «О перечне

объектов общего пользования в жилых зданиях, являющихся общим имуществом собственников помещений», за исключением земельного участка, на котором расположен данный дом, и элементов озеленения и благоустройства, расположенных на данном земельном участке.

На страхование принимаются объекты общего имущества в многоквартирных домах, собственники помещений в которых выбрали способ управления домом в соответствии с законодательством и на расходы по эксплуатации которых предусматриваются ассигнования в бюджете города Москвы.

2.2. Для целей настоящего страхования объекты общего имущества в многоквартирных домах подразделяются на категории в соответствии с их функциональным назначением:

 – конструктивные элементы дома и их отделка, помещения, не являющиеся частями квартир и предназначенные для обслуживания более одного помещения в доме, и их отделка;

 – внеквартирные инженерные коммуникации и оборудование;

 – лифтовое оборудование, конструктивные элементы лифтовых шахт.

По желанию страхователя договор страхования может быть заключен как по полному перечню категорий общего имущества, так и по его части.

2.3. Не может являться объектом страхования общее имущество в многоквартирных домах:

 – признанных в установленном порядке аварийными;

 – подлежащих в установленном порядке освобождению в связи со сносом, реконструкцией, переоборудованием в нежилые, с изъятием земельного участка и по другим основаниям;

 – расположенных в зоне, которой угрожают стихийные бедствия, с момента объявления в установленном порядке о такой угрозе или составления компетентными органами соответствующего документа, подтверждающего факт угрозы.

3. Договор страхования

3.1. Страхование объектов общего имущества в многоквартирных домах проводится на единых условиях страхования, с применением страховых тарифов и структуры тарифных ставок, разработанных страховщиками совместно с Департаментом жилищной политики и жилищного фонда города Москвы и согласованных в установленном порядке с Федеральной службой страхового надзора России.

3.2. Договор страхования общего имущества заключается сроком на 1 год.

3.3. Страховая стоимость объектов общего имущества в многоквартирных домах – это действительная стоимость, определяемая в соответствии с правовыми актами города Москвы для целей настоящего страхования, на момент заключения договора страхования.

3.4. Страховой суммой является определенная договором страхования денежная сумма, в пределах которой устанавливается ответственность страховой организации по возмещению ущерба. Страховая сумма устанавливается в размере части страховой стоимости объектов общего имущества в многоквартирных домах пропорционально размеру ответственности страховой организации по возмещению ущерба общему имуществу в результате страховых случаев (п. 1.5) и складывается из страховых сумм отдельных категорий общего имущества (п.2.2).

3.5. Размер страховой премии исчисляется исходя из страховой суммы и страхового тарифа. Уплата страховой премии производится страхователем единовременно или в рассрочку в соответствии с условиями договора страхования.

Уплата страховой премии в части доли города Москвы в общем имуществе производится Государственным учреждением города Москвы «Городской центр жилищного страхования» на расчетный счет страховой организации.

3.6. При причинении ущерба общему имуществу в результате страхового случая страховое возмещение выплачивается страхователю в соответствии с разделом 6 настоящего Положения.

3.7. Размер страхового возмещения по каждому очередному страховому случаю для каждой категории общего имущества не может превышать разницу между установленной в договоре страховой суммой по этой категории и ранее произведенными выплатами по страховым случаям, произошедшим с имуществом этой категории за период действия договора.

В случае, если установленная в договоре страховая сумма отдельной категории общего имущества будет исчерпана выплатами страхового возмещения, по данной категории между страхователем и страховщиком может быть заключено дополнительное соглашение к договору на срок, не превышающий срок действия основного договора.

В случае, если страховая премия (страховой взнос) уплачена в установленный договором страхования срок в размере меньшем исчисленного, размер страхового возмещения страховой организации и размер выплачиваемых бюджетных средств (п.5.2) исчисляются пропорционально отношению уплаченной страховой премии (страхового взноса) к подлежащей уплате в соответствии с условиями договора страхования.

3.8. Действие договора страхования начинается с 00 час. 00 мин. дня, следующего за днем уплаты страховой премии (первого страхового взноса).

4. Страховые случаи

4.1. Применительно к настоящему Положению страховыми случаями признаются повреждение или уничтожение объектов застрахованного общего имущества в результате следующих событий:

4.1.1. Пожара (воздействия пламени, дыма, высокой температуры при пожаре), в том числе возникшего в жилых и/или нежилых помещениях многоквартирного дома, а также проведения правомерных действий по его ликвидации.

4.1.2. Взрыва газа, применяемого в системе газоснабжения многоквартирного дома для бытовых надобностей, в том числе произошедшего в жилых и/или нежилых помещениях данного дома.

4.1.3. Аварий систем отопления, водопровода, канализации, а также внутренних водостоков (включая места сопряжения водоприемных воронок с кровлей), в том числе происшедших в жилых и/или нежилых помещениях многоквартирного дома. Повреждение (уничтожение) застрахованного общего имущества вследствие проведения правомерных действий по ликвидации аварий систем отопления, водопровода, канализации, внутренних водостоков приравнивается к повреждению (уничтожению) общего имущества вследствие самих аварий указанных систем.

К водопроводным, отопительным, канализационным системам относятся системы коммунального водоснабжения, теплоснабжения и канализации, включающие разрешенные строительными нормами и правилами для применения в соответствующих инженерных сетях трубопроводы, элементы, устройства, оборудование, приборы.

Не относятся к указанным системам:

 – дополнительные (не предусмотренные проектами многоквартирных домов, в которых застрахованы объекты общего имущества) санитарно-технические приборы и оборудование, смонтированные в нарушение установленного порядка переустройства жилых и/или нежилых помещений, до узлов водосливной и водоразборной (запорной)

арматуры, обеспечивающей их подключение к трубопроводам систем коммунального водоснабжения, теплоснабжения и канализации.

Под аварией следует понимать повреждение или выход из строя системы в целом или отдельных ее частей (элементов), повлекшие причинение ущерба общему имуществу. При этом к авариям не относятся повлекшие причинение ущерба имуществу изменения параметров работы системы отопления, не связанные с разрушением (повреждением) элементов этой системы и не приведшие к выходу из системы воды, иных жидкостей или пара.

4.1.4. Сильного ветра (свыше 20 м/с), смерча, шквала, а также сопровождающих их атмосферных осадков.

4.1.5. Противоправных действий третьих лиц.

К противоправным действиям относятся: умышленное повреждение (уничтожение) застрахованного имущества (за исключением террористического акта), повреждение (уничтожение) застрахованного имущества по неосторожности, хулиганство, акты вандализма, хищение отдельных конструктивных элементов застрахованного имущества и/или оборудования.

4.2. К страховым случаям не относятся:

Повреждение или уничтожение застрахованного общего имущества из-за событий, указанных в пп.4.1.1 – 4.1.5, если они произошли в результате:

 – умышленных действий страхователя;

 – несоблюдения страхователем правил пожарной безопасности, установленных правил и норм содержания и ремонта жилых домов;

 – невыполнения страхователем в установленный срок требований (предписаний) в отношении состояния застрахованного общего имущества, выданных соответствующим органом надзора;

 – проникновения в помещения и другие объекты общей собственности атмосферных осадков через незакрытые окна, дверные проемы или иные отверстия, если эти отверстия не возникли вследствие сильного ветра (свыше 20 м/с), смерча, шквала;

 – гниения, старения и естественного изменения свойств материалов отдельных элементов застрахованного общего имущества, изнашивания оборудования;

 – террористического акта;

 – военных действий, иных военных мероприятий;

 – гражданской войны, народных волнений или забастовок.

5. Обязательства Правительства Москвы

5.1. При повреждении или уничтожении общего имущества, застрахованного с учетом настоящего Положения страховыми организациями, участвующими в страховании общего имущества в многоквартирных домах в городе Москве, ущерб, нанесенный объектам общего имущества в результате страховых случаев, возмещается из средств страховых организаций и средств бюджета города Москвы.

5.2. Целевые бюджетные средства, предназначенные для восстановления поврежденного в результате страхового случая общего имущества, выплачиваются в дополнение к страховому возмещению страховой организации и рассчитываются в соответствии с пп.6.1-6.3.

В случае нецелевого использования бюджетных средств страхователем они должны быть возвращены в бюджет.

5.3. При выявлении лица, виновного в причинении ущерба общему имуществу, Государственное учреждение города Москвы «Городской центр жилищного страхования» заключает со страхователем договор цессии, предусмотрев в нем положение о передаче права требования к лицу, ответственному за убытки, возмещенные Правительством Москвы.

5.4. Обязательства Правительства Москвы устанавливаются при заключении договора страхования сроком на 1 год. Договор страхования (полис, свидетельство, сертификат) должен содержать или сопровождаться информацией о размере ответственности Правительства Москвы по возмещению ущерба, причиненного общему имуществу. 6. Порядок и условия возмещения убытков

6.1. В случае уничтожения объекта застрахованного общего имущества размер возмещаемых убытков определяется в размере страховой стоимости данного объекта общего имущества.

6.2. В случае повреждения объектов застрахованного общего имущества или хищения его отдельных элементов размер возмещаемых убытков определяется исходя из суммарного размера сметной стоимости затрат на восстановительный ремонт объектов общего имущества, поврежденных в результате страхового случая.

При этом размер возмещаемых убытков по каждой категории застрахованного имущества и по входящим в нее группам однотипных элементов (конструкций) не может превышать сумму, определенную при расчете страховой стоимости в соответствии с правовыми актами города Москвы для целей настоящего страхования и указанную в прилагаемом к договору страхования расчете стоимости застрахованного имущества.

Дополнительные расходы (затраты), вызванные срочностью проведения восстановительных работ, усовершенствованием застрахованного имущества, производством временного или профилактического ремонта, не возмещаются.

При этом учитывается суммарный ущерб, причиненный конструктивным элементам, элементам отделки, инженерному оборудованию, элементам внутренних коммуникаций, относящимся к общему имуществу, и не учитывается изменение процента износа конструктивных элементов и элементов отделки за время действия договора. Не учитываются также повреждения, связанные с событиями, произошедшими до начала или после окончания действия договора, и/или с предыдущими страховыми случаями и не устраненные страхователем до наступления последнего страхового случая.

Если застрахованное имущество было повреждено в результате противоправных действий физических лиц, то из суммы возмещаемых убытков вычитается сумма, эквивалентная двум минимальным размерам оплаты труда в Российской Федерации.

6.3. Размеры страхового возмещения и бюджетной выплаты исчисляются в размерах части возмещаемых убытков (п.6.1 и п.6.2) в соответствии с установленным правовыми актами города Москвы размерами ответственности страховой организации и Правительства Москвы.

6.4. После признания страховщиком факта наступления страхового случая я принятия решения о выплате страхового возмещения материалы страхового расследования передаются страховщиком в Государственное учреждение города Москвы «Городской центр жилищного страхования» (далее – Центр) для исполнения обязательств Правительства Москвы.

6.5. Документальным основанием для исполнения обязательств Правительства Москвы являются договоры между Центром и страховыми организациями (п. 1.10), договоры страхования общего имущества (страховые полисы, свидетельства, сертификаты), заключенные в соответствии с Правилами страхования общего имущества и настоящим Положением.

6.6. Центр по результатам рассмотрения полученных от страховщика материалов страхового расследования (п.6.4), включая документы компетентных органов, принимает решение о возмещении убытков в части ответственности Правительства Москвы. Центр также вправе запросить у страхователя, страховщика и компетентных органов дополнительные документы, необходимые для принятия решения.

6.7. Если по фактам, связанным с наступлением страхового случая, возбуждено уголовное дело в отношении страхователя, принятие решения о возмещении убытков приостанавливается до окончания расследования или судебного решения.

6.8. Выплата страхового возмещения и бюджетных средств производится путем безналичных расчетов насчет страхователя или по его поручению – на счет специализированной подрядной организации, производящей восстановительный ремонт объектов общего имущества на основании договора со страхователем.

6.9. В случае получения страхователем возмещения понесенных убытков полностью или частично от лица, виновного в их причинении, Центр освобождается от обязанности по их возмещению в размере, равном полученному страхователем возмещению убытков от виновного лица (пропорционально установленному размеру ответственности п.6.3). Если Центром возмещение убытков страхователю уже было произведено, страхователь обязан возвратить в установленном порядке полученные бюджетные средства в полном объеме.

6.10. При проведении восстановительного ремонта поврежденного в результате страхового случая объекта общего имущества за счет бюджетных средств, не предназначенных для возмещения ущерба, причиненного застрахованным объектам в жилищной сфере города Москвы, Центр освобождается от исполнения обязательств Правительства Москвы (раздел 5).

При этом страховое возмещение зачисляется страховыми организациями в бюджет города Москвы в полном объеме и учитывается в соответствии с действующей бюджетной классификацией.

Нагонят страху
Ведомости. 2006 г., № 128, 14 июля
Алексей Рожков, Александра Петрачкова

Перед саммитом "восьмерки" Россия согласилась на допуск филиалов страховых компаний в страну. Страховым лоббистам, в отличие от банковских, не удалось оградить сектор от иностранцев, сетуют страховщики. Их опасения понятны: филиалы могут оказаться вне конкуренции, если им не придется платить налоги и отчитываться перед Росстрахнадзором.

Переговоры о вступлении во Всемирную торговую организацию (ВТО) Россия ведет с 1994 г. Самым тяжелым переговорщиком были США. Особенно жаркие споры разгорелись по поводу защит в России интеллектуальной собственности, таможенных пошлин на самолеты, а также доступа на национальный рынок филиалов банков и страховых компаний.

На протяжении нескольких лет российские банкиры и страховщики писали письма президенту Путину, премьеру Фрадкову и министру финансов Кудрину с просьбой не допускать прямые филиалы в страну. "Они [зарубежные страховщики] хотят работать здесь бесконтрольно. Филиал нью-йоркской страховой компании в Москве <...> будет подчиняться нью-йоркскому офису, работать по законодательству США, платить налоги в Нью-Йорке, Многие региональные компании боятся, что если придут филиалы иностранных страховщиков, то им попросту не выжить", - рассуждал гендиректор «Ингосстраха XE "Ингосстрах" » Александр Григорьев в интервью "Ведомостям". Мнение гендиректора "Росно XE "РОСНО" " Левана Васадзе было полярным. "Мне кажется, ровным счетом ничего не изменится. Трудно представить, что после вступления в ВТО AIG XE "AIG" , к примеру, опередит нас где-нибудь в Нижневартовске. <...> Allianz XE "Allianz"  [акционер "Росно"] - прекрасный пример того, как можно работать в России, еще не вступившей в ВТО", - рассказывал "Ведомостям" Васадзе.

Как правило, филиал иностранного страховщика продает полисы материнской компании и для этого ему не нужна российская лицензия, отмечает гендиректор "Авивы", российской "дочки" американской страховой компании Aviva XE "Aviva" , Андрей Дубинин. Впрочем, требования по созданию филиала в России вполне могут оказаться более строгими, чем при создании "дочки", допускает страховщик. А гендиректор компании "Энергогарант XE "Энергогарант" " Андрей Зернов полагает, что иностранные филиалы должны регулироваться точно так же, как все юрлица, занимающиеся страхованием в России.

Банковскому сообществу удалось не допустить в страну филиалы иностранных банков, а страховой вопрос оставался нерешенным до вчерашнего дня. Ясность внес Алексей Кудрин. По словам министра, Россия пошла на допуск прямых филиалов страховщиков из стран - членов ВТО, но американские партнеры согласились не открывать филиалы банков в России. Протокол о завершении переговоров с США о вступлении России в ВТО стороны могут подписать в течение двух дней, добавил Кудрин. Узнать у руководителя российской делегации на переговорах с ВТО Максима XE "Максима"  Медведкова, на каких условиях филиалы будут допущены в Россию, вчера не удалось - на момент сдачи номера в печать его консультации с американскими чиновниками не завершились.

Многое будет зависеть от того, на какой срок будет установлен переходный период, в течение которого западные страховщики не смогут открывать филиалы в России, уверен Григорьев из "Ингосстраха XE "Ингосстрах" ". А также от того, какими будут условия регулирования деятельности этих филиалов, добавляет он. Зернов надеется, что переходный период будет "достаточным" и за это время российские компании смогут улучшить конкурентные преимущества - сервис и продукты для российских клиентов. Украинские переговорщики, например, договорились с ВТО о пятилетнем переходном периоде.

Вступление в ВТО на условиях США потребует внесения изменений в ряд нормативных актов, утверждает депутат Думы, президент Всероссийского союза страховщиков (ВСС) Александр Коваль. По его мнению, нужно будет править закон о страховом деле, Гражданский и Налоговый кодексы и некоторые другие документы. Руководитель Росстрахнадзора Илья Ломакин-Румянцев комментировать условия и последствия вступления России в ВТО не стал: "Эти вопросы - в компетенции переговорщиков".

Случившееся в очередной раз показало, что банковское лобби в лице Ассоциации российских банков справляется со своими задачами, а руководство ВСС вновь не смогло помочь нашим страховым компаниям, расстроен гендиректор Страхового дома ВСК XE "ВСК"  Сергей Цикалюк. "Сейчас будут решаться такие важные вопросы, как лицензирование филиалов, формирование ими резервов и проч., и я не уверен, что мы не "сдадим" рынок окончательно", - резюмирует он.

Страхнадзор вернул лицензии пяти страховщикам ОСАГО
Ведомости. 2006 г., № 124, 10 июля
Федеральная служба страхового надзора отменила приказ об отзыве лицензий от 1 июля в отношении 12 компаний: "Большая медведица XE "Большая Медведица" ", "Веста XE "ВЕСтА" ", "Инко XE "Инко" ", "Континенталь XE "Континенталь" ", «Литер-Полис XE "Литер-Полис"" 

 XE "Литер-Полис" », "Святогор XE "Святогор" ", "Тенал XE "Тенал" ", "АСТО Гарантия XE "АСТО Гарантия" ", "Мед-Гарант XE "Медгарант" ", "Экспресс XE "Экспресс" -Гарант XE "Экспресс-Гарант" ", Русско-Балтийское страховое общество XE "Балтийское страховое общество" . Транспортно-промышленное страховое общество XE "Транспортно-промышленное страховое общество" . Пять последних страховщиков имеют лицензии на ОСАГО.

Рынок закрыли
Ведомости. 2006 г., № 125, 11 июля
Алексей Рожков

Росстрахнадзор прекратил выдавать лицензии

С 1 июля Росстрахнадзор не выдает лицензии новым страховым компаниям. Чтобы получить заветный бланк, компания должна доказать, что среди ее сотрудников есть аттестованные страховые математики, но порядок проведения экзаменa и выдачи таких аттестатов до сих пор не утвержден Минфином. Патовая ситуация может продлиться долго - чиновники Минфина не собираются разрабатывать новый порядок.

В первом полугодии Росстрахнадзор выдал лицензии четырем новым страховщикам, но с начала июля на российском страховом рынке не появилось ни одной новой компании.. Из-за возникшего правового вакуума чиновники Федеральной службы страхового надзора (ФССН) не могут выдавать лицензии страховщикам, которыe впервые за ними обращаются. Дело в том, что с 1 июля закон об организации страхового дела обязывает кампании в пакете лицензионных документов предоставить информацию о страховом актуарии и его квалификационном аттестате. Диплом специалистам - математикам, определяющим тарифную, инвестиционную и резервную политику страховой компании, должен выдавать Росстрахнадзор, но Минфин не определил порядок проведения экзаменов, выдачи и аннулирования аттестата.

Именно поэтому после 1 июля заявления шести новых страховщиков на получение лицензии отправлены обратно в компании, рассказал начальник управления предварительного контроля ФССН Виталий Метельков. В частности, получили отказ компании "НСГ XE "Национальная Страховая Группа"  Медицинское страхование", "НСГ Страхование жизни" и "Союз-Жизнь". По словам чиновника, требования закона не распространяются на уже действующие компании (если они получают лицензию на новый вид страхования) и перестраховщиков. В конце июня страховой регулятор уведомил Минфин о сложившейся ситуации, но ответа из ведомства Алексея Кудрина в ФССН пока не получили, резюмирует Метельков.

Впрочем, в Минфине проблем в отсутствии госаттестации актуариев не видят и считают, что это не мешает Росстрахнадзору выдавать лицензии, заявила "Ведомостям" замдиректора департамента финансовой политики министерства Вера Балакирева. По ее словам, чиновники не собираются разрабатывать новый порядок, поскольку недавно в Думу по инициативе Минфина были внесены поправки в закон о страховом деле, отменяющие госаттестацию актуариев. Законопроект, правда, не был рассмотрен депутатами даже в первом чтении и был отложен на осень, сетует Балакирева. Обычно между первым чтением законопроекта и вступлением его в силу проходит около полугода. Но бывали случаи, когда Дума по просьбе правительства быстро исправляла какую-то досадную неточность или коллизию, вспоминает зампред банковского комитета Думы Павел Медведев. Он надеется, что так будет и на этот раз.

Коллапса на рынке точно не случится, уверена главный эксперт "Интерфакс-ЦЭА" Анжела Долгополова, и на деятельности российских страховщиков или решении кого-то из зарубежных страховщиков развивать бизнес в России задержка вряд ли отразится. "Но если эта ситуация будет длиться более полугода, может возникнуть ощущение, что искусственно закрывается доступ на рынок для новых страховых компаний", -допускает Долгополова. По словам Метелькова, никто из иностранцев в последнее время за лицензией в ФССН не обращался.

Проблему переходного периода необходимо решить как можно быстрее, говорит президент Национальной страховой группы (НСГ XE "Национальная Страховая Группа" ) Юрий Решетняк. А замгендиректора "Энергогаранта XE "Энергогарант" " Антон Легчилин полагает, что от госаттестации актуариев нужно переходить к их аттестации в системе страхового саморегулирования но аналогии с Российским союзом автостраховщиков. "Получается, что требования закона не допускают па рынок новых страховщиков, что для страны с рыночной экономикой неправильно", - заключает Легчилин.

Приказ МФ РФ от 17.05.2006 № 80н «Об утверждении формы бланка строгой отчетности – «Квитанция на получение страховой премии (взноса)»

Зарегистрировано в Министерстве юстиции Российской Федерации 20 июня 2006 г., регистрационный номер 7942.

В соответствии с постановлением Правительства Российской Федерации от 31 марта 2005 г. № 171 "Об утверждении Положения об осуществлении наличных денежных расчетов и (или) расчетов с использованием платежных карт без применения контрольно-кассовой техники" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2005. № 14, ст. 1251) приказываю:

Утвердить форму бланка строгой отчетности, применяемого при оказании населению услуг по страхованию, - "Квитанция на получение страховой премии (взноса)", согласно Приложению к настоящему приказу.

Министр А. Л. Кудрин

Приложение

к приказу Министерства финансов Российской Федерации

oт 17.05.2006 № 80н

Утверждена приказом Министерства финансов Российской Федерации от  _______________________№ _______________

Форма № А-7 по ОКУД - 0796205

КВИТАНЦИЯ № 000000 Серия ______________________

НА ПОЛУЧЕНИЕ СТРАХОВОЙ ПРЕМИИ (ВЗНОСА)
Страховщик_____________________________________________________________ Код по ОКПО ______________

(полное наименование страховщика)

ИНН______________________________________________________________________________________________

Страхователь_______________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество гражданина)

Номер и серия страхового полиса______________________________________________________________________
Вид страхования____________________________________________________________________________________

Получена страховая премия (взнос)____________________________________________________________________
______________________________________________________ руб ____________________________________коп.
(сумма прописью) в том числе: наличными денежными средствами ______________________руб. ___________коп.

(сумма прописью)

с использованием платежной карты________________________,_________________руб.____________________коп.

(сумма прописью)

Получил

представитель страховщика/страховой брокер____________________________________________________________

(подпись) (фамилия, имя, отчество, должность, наименование страхового агента/страхового брокера юридического лица)

Оплатил___________________________________________________________________________________________

(подпись) (фамилия, имя, отчество)

"_____ __________________________г.








 МП

(дата расчета)

Приказ МФ РФ от 11.04.2006 № 61н О внесении изменений в Положение о Межведомственной рабочей группе по нормативно-правовому регулированию страховой деятельности и в состав Межведомственной рабочей группы по нормативно-правовому регулированию страховой деятельности, утвержденные приказом Минфина России от 29 апреля 2005 г. № 63н
В целях совершенствования работы Межведомственной рабочей группы по нормативно-правовому регулированию страховой деятельности приказываю:

1. Внести в Положение о Межведомственной рабочей группе по нормативно-правовому регулированию страховой деятельности, утвержденное приказом Минфина России от 29 апреля 2005 г. № 63н. следующие изменения:

1.1. Пункт 5.4. изложить в следующей редакции:

«5.4. Рабочая группа осуществляет свою деятельность в соответствии с планом работы, утверждаемым ее председателем».

1.2. Абзац первый пункта 5.7. изложить в следующей редакции:

«5.7. Принимаемые на заседаниях Рабочей группы решения оформляются протоколом, который подписывается председателем Рабочей группы или его заместителем, проводящим заседание».

2. Внести в состав Межведомственной рабочей группы по нормативно-правовому регулированию страховой деятельности, утвержденный приказом Минфина России от 29 апреля 2005 г. № 63н, следующие изменения и дополнения:

2.1. Исключить из состава Рабочей группы:

Зимину Татьяну Сергеевну - специалиста 1 категории Департамента финансовой политики Министерства финансов Российской Федерации (ответственный секретарь);

Жаркову Ларису Борисовну - заместителя начальника Управления контроля и надзора на рынке финансовых услуг Федеральной антимонопольной службы.

2.2. Включить в состав Рабочей Группы:
- Балябина Дмитрия Васильевича - Президента Ассоциации Страховщиков России;

- Смирнову Ирину Федоровну - заместителя начальника Управления контроля и надзора на рынке финансовых услуг Федеральной антимонопольной службы;

- Семизарову Наталью Юрьевну - ведущего специалиста Департамента финансовой политики Министерства финансов Российской Федерации (ответственный секретарь).

Министр А.Л. Кудрин
Приказ ФССН от 21.07.2006 г., № 742 «Об отзыве лицензии на осуществление страховой деятельности, выданной страховой организации»

Финансовая газета. 2006 г., № 30, 27 июля
В соответствии со статьей 2 Федерального закона от 10 декабря 2003 г. № 172-ФЗ «О внесении изменений и дополнений в Закон Российской Федерации «Об организации страхового дела в Российской Федерации» и признании утратившими силу некоторых законодательных актов Российской Федерации» приказываю:

I. Отозвать лицензию у страховой организации согласно приложению № 1.

Руководитель Федеральной службы страхового надзора И. Ломакин-Румянцев
Приложение № 1.
Перечень страховой организации, у которой отозвана лицензия на осуществление страховой деятельности

	п/п
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр. номер

	1
	Закрытое акционерное общество «Страховая компания «Оранта- XE "Оранта" М»
	ул. Люсиновская, д. 36, стр. 2, г. Москва, 115093
	4511Д
	2836


Заместитель руководителя Федеральной службы страхового надзора Г. Ершова

Приказ ФССН от 21.07.2006 г., № 743 «О приостановлении действия лицензии на осуществление страховой деятельности, выданной страховой организации»

Финансовая газета. 2006 г., № 30, 27 июля
В соответствии со статьями 30, 32.6 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 4015-I «Об организации страхового дела в Российской Федерации» приказываю:

I. За невыполнение предписания приостановить до устранения выявленных нарушений действие лицензии страховой организации согласно приложению №1.

Руководитель Федеральной службы страхового надзора И. Ломакин-Румянцев

Приложение № 1.
Перечень страховой организации, у которой приостановлено действие лицензии на осуществление страховой деятельности
	п/п
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр, номер

	1
	Общество с ограниченной ответственностью «Страховая компания «СТАСО-2» XE "СТАСО-2" 
	Октябрьская площадь, д. 4, оф. 52, г. Орехово-Зуево, Московская обл., 142600
	416Д
	2820


Заместитель руководителя Федеральной службы страхового надзора Г. Ершова

Приказ ФССН от 21 июля 2006 г., № 744 «Об отзыве лицензии на осуществление страховой деятельности, выданной страховой организации»
Финансовая газета. 2006 г., № 30, 27 июля
В соответствии со статьями 30, 32.8 Закона Российской Федерации от 27 ноября 1992 г. № 4015-I «Об организации страхового дела в Российской Федерации» приказываю:

I. В связи с неустранением в установленный срок нарушений страхового законодательства, явившихся основанием для приостановления действия лицензии, отозвать лицензию у страховой организации согласно приложению № I.

Руководитель Федеральной службы страхового надзора И. Ломакин-Румянцев

Приложение № 1.
Перечень страховой организации, у которой отозвана лицензия на осуществление страховой деятельности
	п/п
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр, номер

	1
	Открытое акционерное общество «Удмуртская страховая медицинская компания «Астра» XE "Астра" 
	ул. Холмогорова, д. 17, г. Ижевск, Удмуртская Республика
	С 0587 18
	587


Заместитель руководителя Федеральной службы страхового надзора Г. Ершова

Приказ ФССН от 21.07. 2006 г., № 745 «О возобновлении действия лицензии на осуществление страховой деятельности, выданной страховой организации»
Финансовая газета. 2006 г., № 30, 27 июля
В соответствии со статьями 30, 32.7 Закона Российской Федерации от 27 ноября I992 г. № 40I5-I «Об организации страхового дела в Российской Федерации» приказываю:

I. В связи с устранением нарушений действующего законодательства, послуживших основанием для приостановления действия лицензии, возобновить действие лицензии страховой организации согласно приложению № I.

Руководитель Федеральной службы страхового надзора И. Ломакин-Румянцев

Приложение № 1.
Перечень страховой организации, у которой возобновлено действие лицензии на осуществление страховой деятельности
	п/п
	Наименование страховой организации
	Местонахождение
	№ лицензии
	Регистр, номер

	1
	Закрытое акционерное общество «Генеральное страховое акционерное общество «Плато» XE "Плато" 
	3-й Кадашевский пер., л. 6, стр. 2, г. Москва, 15035
	3119Д
	2284


Заместитель руководителя Федеральной службы страхового надзора Г. Ершова

Приказ МФ РФ от 11.05.2006 г., № 76н «О порядке представления сведений о страховой брокерской деятельности»
Зарегистрировано в Министерстве юстиции Российской Федерации 20 июня 2006 г., регистрационный номер 7943.

В соответствии со статьями 28 и 30 Закона Российской Федерации от 27.11.1992 № 4015-1 "Об организации страхового дела в Российской Федерации" (Ведомости Съезда народных депутатов Российской Федерации и Верховного Совета Российской Федерации, 1993, № 2, ст. 56; Собрание законодательства Российской Федерации, 1998, № 1, ст. 4; 1999, № 47, ст. 5622; 2002. № 12, ст. 1093; № 18, ст. 1721; 2003, № 50, ст. 4855; ст. 4858; 2004, № 26, ст. 2607; № 30, ст. 3085; 2005, № 10, ст. 760; № 30, ст. 3101; ст. 3115) приказываю :

1. Утвердить форму "Сведения о страховой брокерской деятельности за ____год" (форма № 1-брокер) согласно Приложению к настоящему приказу.

2. Установить для страховых брокеров, получивших лицензию на осуществление страховой брокерской деятельности, представление сведений о страховой брокерской деятельности по форме № 1-брокер ежегодно, не позднее 1 февраля года, следующего за отчетным.

3. Представлять сведения о страховой брокерской деятельности по форме № 1-брокер в Федеральную службу страхового надзора на бумажном носителе и в электронном виде в соответствии со структурой файлов, устанавливаемой Министерством финансов Российской Федерации.

4. Ввести в действие настоящий приказ, начиная со сведений о страховой брокерской деятельности за 2006 год.

Министр А. Л. Кудрин

Приложение к приказу Министерства финансов

Российской Федерации от 11.5.200б № 76н

СВЕДЕНИЯ О СТРАХОВОЙ

БРОКЕРСКОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЗА____ГОД (форма № 1-брокер)

1. Страховой брокер__________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество индивидуального предпринимателя, полное наименование страховой брокерской организации (в соответствии с Уставом))

2. Номер в едином государственном реестре субъектов страхового дела_______________________________________
3. Идентификационный номер налогоплательщика_________________________________________________________
4. Организационно-правовая форма ______________________________________________________________________
(согласно Общероссийскому классификатору организационно-правовых форм хозяйствующих субъектов (ОКОПФ))

5. Форма собственности_______________________________________________________________________________
(согласно Общероссийскому классификатору форм собственности (ОКФС))
6. Адрес (место нахождения) страхового брокера ___________________________________________________________
(местожительства индивидуального предпринимателя, место нахождения страховой брокерской opганизации (в соответствии с Уставом))

7. Среднесписочная численность сотрудников страхового брокера (чел.)________________________________________
8*)**) Является ли страховой брокер зависимым (аффилированным) лицом страховой организации ________________
(наименование страховой организации)
9. Количество заключенных страховым брокером договоров на оказание брокерских услуг - всего в том числе:

9. 1. с физическими лицами '

9.2. с юридическими лицами

в том числе:

9.2.1. со страховыми организациями из них:

9.2.1.1. с иностранными страховыми организациями 
9.2.2. иными юридическими лицами

10. Количество заключенных при участии страхового брокера договоров страхования

10.1. по страхованию жизни

10.2. по видам страхования иным, чем страхование жизни

11. Количество заключенных при участии страхового брокера договоров перестрахования

11.1. по страхованию жизни из них:

11.1.1. с иностранными страховыми организациями

11.2. по страхованию иному, чем страхование жизни

из них: 
11.2.1. с иностранными страховыми организациями

12. Размер дохода страхового брокера за год - всего (тыс. руб.): в том числе:

12.1. размер доходов от обычных видов деятельности 12. 2. размер операционных доходов 12. 3. размер внереализационных доходов 

13.*). Осуществлял ли страховой брокер такие услуги как:

13.1. услуги, связанные только с заключением договоров страхования (перестрахования), 
перечень услуг: _______________________________________________________________________________________
13.2. услуги, связанные с заключением договоров страхования (перестрахования) и их исполнением перечень услуг, связанных с исполнением договоров:

___________________________________________________________________________________________________
13.3. иные услуги, связанные со страхованием "

перечень иных услуг:
_____________________________________________________________________________________________________
14***). На какой территории страховой брокер осуществлял оказание услуг, связанных с заключением договоров: 
14. 1. страхования_____________________________________________________________________________________
(наименования субъектов Российской Федерации)

14.2. перестрахования_________________________________________________________________________________
(наименования субъектов Российской Федерации) (наименования иностранных государств)

15*). Осуществлял ли страховой брокер прием денежных средств от своих клиентов в связи с оказанием услуг, связанных с заключением договоров страхования или перестрахования:

15.1. физических лиц 
15.2. юридических лиц

в том числе: 
15.2.1. страховых организаций

15. 2. 2. других юридических лиц

16*). Имелись ли случаи возмещения убытков страховым брокером при нарушении им условий договора по оказанию брокерских услуг:

16.1. физическим лицам 
16.2. юридическим лицам

в том числе:

16.2.1. страховым организациям

16.2.2. другим юридическим лицам

* При ответе на вопросы в пунктах 8. 13, 15 и 16 в квадратах проставляется знак " 1" при положительном ответе и знак "0" при отрицательном.

** В случае положительного ответа указать наименование страховой организации и ее регистрационный номер по единому государственному реестру субъектов страхового дела
*** Наименование субъекта Российской Федерации и первые два знака кодового обозначения этого субъекта по ОКАТО проставляются в соответствии с Общероссийским классификатором объектов административно-территориального деления (ОКАТО).

Полное наименование иностранного государства и первые три знака кодового обозначения этого иностранного государства по ОКСМ проставляются в соответствии с Общероссийским классификатором стран мира (ОКСМ).

Количество строк должно соответствовать количеств} субъектов Российской Федерации, на территории которых страховой брокер осуществлял оказание услуг по заключению договоров страхования, перестрахования, а также количеству иностранных государств, на территории которых находятся иностранные страховые организации, принимающие (передающие) договоры в перестрахование, заключившие со страховым брокером договоры на оказание услуг.

Наименования субъектов Российской Федерации и иностранных государств приводятся в порядке возрастания их кодов.

Руководитель страховой брокерской организации (страховой брокер -

индивидуальный предприниматель)________________________________________________________________





(подпись) 




(Ф.И.О.)

________________________

(дата составления сведений)
Росстрахнадзор возвращает лицензии

Ведомости. 2006 г., 26 июля
Федеральная служба страхового надзора (ФССН) восстановила лицензию ЗАО "Генеральное страховое акционерное общество "Плато XE "Плато" ", говорится в приказе Росстрахнадзора.

ФССН лишится «схемоуборочной машины»
Коммерсант. 2006 г., 24 июля

Т. Гришина
В минувшую пятницу стало известно, что Федеральную службу страхового надзора (ФССН) покидает чиновник, получивший у своих коллег прозвище «схемоуборочная машина», – Виталий Метельков. Господин Метельков, работавший в страховом надзоре с 2004 года, зарекомендовал себя как один из главных преследователей «серых» схем на рынке страхования.

Росстрахнадзор, похоже, лишится одного из самых своих активных чиновников – в пятницу стало известно, что начальник управления предварительного контроля ФССН Виталий Метельков увольняется. На посту главы управления предварительного контроля ФССН господин Метельков оказался с середины июня текущего года. Но известность на рынке он получил гораздо раньше – с 2004 года, когда возглавлял управление надзора и финансового контроля ФССН. Дело в то, что в функции именно этого управления входит подготовка материалов по отзыву лицензий у страховых компаний.

Возглавив ФССН в начале 2004 года, нынешний шеф страхнадзора Илья Ломакин-Румянцев занялся чисткой рынка от «псевдострахования» – так называемых «серых» схем. Господин Метельков был ключевым участником этой программы ФССН. Так, именно он в сентябре 2005 года объявил о том, что в поле зрения ФССН попало страхование финансовых рисков – второй после страхования жизни сегмент, в котором ФССН планомерно борется с «серыми» схемами. Виталия Метелькова за его активную позицию в официальных выступлениях по поводу неприятия страховых «серых» схем коллеги по работе прозвали «схемоуборочной машиной».

С самим Виталием Метельковым „Ъ" в пятницу связаться не удалось. Официально он в отпуске, известно, что он покидает службу. В ФССН не сообщают причины его ухода из службы. «По 28-е число он в отпуске, – заявил „Ъ" глава ФССН Илья Ломакин-Румянцев. – А когда он вернется, мне не хочется гадать, что произойдет». По его словам, ни о каких карательных санкциях к господину Метелькову со стороны работодателя речи не идет. «Он нормальный работник, – заявил „Ъ" глава ФССН. – И страховому рынку повезло, что его судьбой занимается такой способный и творческий человек. Может быть, не повезло тем на рынке, кто занимается не страхованием, но их мнение меня не очень интересует». По данным „Ъ", господин Метельков намерен покинуть Москву и заняться управлением семейным бизнесом, в котором ранее не принимал участия.

Впрочем, участники рынка, у которых усилиями Виталия Метелькова были отозваны лицензии, на условиях анонимности предположили в беседе с „Ъ", что его уход связан с излишним рвением, с которым Виталий Метельков очищал рынок от «серых» схем. Кто в итоге заменит «схемоуборочную машину» на рынке страхования, пока неизвестно.

Росстрахнадзор приостановил обновление лицензий
Коммерсант. 2006 г., № 123, 26 июля

Т. Гришина
Как стало известно „Ъ", Федеральная служба страхового надзора (ФССН) приостановила замену бланков лицензий более чем ста страховщикам. Причина – компании, по мнению ФССН, путают два вида страхования, финансовые и предпринимательские риски. ФССН предложила разделить эти виды страхования. Компании видят в происходящем новый виток борьбы с «серыми» схемами, ФССН считает приостановку «техническим вопросом».

Согласно закону «Об организации страхового дела в РФ», страховщики с июля прошлого года должны обменять свои старые бланки лицензий на новые в ФССН. Закон ввел новый классификатор видов страхования, в который вошли 23 страховых вида деятельности. Лицензия страховщиков должна содержать эти изменения. Как заявил „Ъ" вчера глава ФССН Илья Ломакин-Румянцев, служба уже заменила лицензии примерно половине участников рынка. А в настоящий момент по более чем 100 компаниям процедура замены бланков приостановлена.

«В процессе замены бланков лицензий выяснилось, что законодательно граница между предпринимательскими и финансовыми рисками плохо определена, – заявил „Ъ" глава ФССН. – Мы столкнулись с тем, что компании к правилам страхования финансовых рисков относят и правила, например, сельхозстрахования, объясняя, что страхователь по этим правилам может получить имущественный ущерб». В целом же, по его словам, страховщики не разделяют финансовые и предпринимательские риски, а это противоречит введенному ФССН классификатору видов страхования.

Законодательство не дает точного определения ни финансовых, ни предпринимательских рисков. ФССН пригласила представителей компаний, у которых возникли трудности с заменой бланка лицензии, и предложила им разделить эти виды бизнеса. Предпринимательский риск, по мнению регулятора, может возникнуть только у предпринимателя – юридического лица, например, из-за нарушения обязательств контрагентов. Примером этого риска может быть недополученная выгода. Финансовые же риски в ФССН относят только к рискам физических лиц. «Проблема страхового рынка в том, что наше законодательство негармонизированно, – считает финансовый директор „Цюрих-Русь XE "Цюрих-Русь" " Сергей Савосин. – В разных нормативных актах предлагается разное разделение видов страхования». Унификацией страховых видов должен заняться Минфин, не комментирующий ситуацию. «К схемам ситуация с, разделением финансовых и предпринимательских рисков не имеет никакого отношения, – заявил „Ъ" Илья Ломакин-Румянцев. – Это технический момент». Впрочем, на рынке уверены, что «ФССН всерьез взялась за разделение сегментов финансовых и предпринимательских рисков, поскольку рынок загрязнен „схемами"» – по крайней мере, именно так объясняют приостановку переоформления лицензии в одной из страховых компаний.

Росстрахнадзор упорядочит финансовые риски

Бизнес. июля 2006 г., № 134, 25, с.4

Александр Кадушин

Росстрахнадзор предложил страховщикам определиться с классификацией предлагаемых ими страховых продуктов. По закону страхование финансовых и предпринимательских рисков - разные виды. В надзоре отмечают, что страховщики нередко под видом одного продают другой. А участники рынка считают, что предложение Росстрахнадзора - превентивная мера в рамках борьбы со схемами.

На прошлой неделе Федеральная служба страхового надзора (ФССН) провела совещание по вопросу лицензирования с представителями ведущих страховщиков. Участникам рынка было предложено определиться с классификацией страхования финансовых и предпринимательских рисков. По словам руководителя ФССН Ильи Ломакина-Румянцева, это молодые виды страхования, поэтому в компаниях часто возникает путаница. "В правилах страхования финрисков участники рынка нередко пишут предпринимательское страхование, хотя это два разных вида, которые необходимо разделять" , - говорит он.

В законе "Об организации страхового дела" определены 23 основных вида страхования. Предпринимательские и финансовые риски в этой классификации разделены. Таким образом, страховщик, желающий заниматься и тем и другим, должен разработать под каждый из видов отдельные правила страхования. По словам руководителя центра стратегического анализа и планирования "Росгосстраха XE "Росгосстрах" " Алексея Зубца, это, действительно, близкие риски. Предпринимательский - это ответственность за обязательность, естественно, основную долю этого сегмента составляют юрлица, а финансовый - в основном риск непогашения кредита. "В отчетности страховщиков 1-СК эти риски разделены, следовательно, результаты работы страховщиков есть в Госстате и ФССН" , - добавил он.

Особое внимание на страхование финрисков ФССН обратила в конце 2005 года. Тогда регулятор пообещал пристально следить за участниками этого сегмента. За этим последовал ряд громких ограничений и отзывов лицензий.Санкции надзора коснулись в том числе компаний "Природа XE "Природа" " , "Генстрахование XE "Генстрахование" " и "Регион". По мнению заместителя гендиректора "Стандарт-резерв XE "Стандарт-Резерв" а" Александра Коробова, попытка более четко разделить финансовые и предпринимательские риски - "превентивная мера борьбы с засильем схем в этих сегментах". "Регулятор прекрасно знает, кто под видом предпринимательских рисков из-за отсутствия соответствующей лицензии продает финансовые. Теперь, возможно, регулятор станет применять санкции к таким нарушителям" , - говорит он.

Страховщик, пожелавший остаться неназванным, отметил, что страхование - мощный способ обналичивания, которым нередко пользуются застройщики. Данных по сборам на рынке страхования финрисков ФССН не дает, но, по оценкам экспертов, его объем равен примерно 10, 2 млрд. руб. "Этот рынок очень засорен, более 70 % составляют схемы" , - говорит Зубец. Например, сборы по риску непогашения кредита в прошлом году составили 2, 5 млрд. руб. , а выплаты только 45 млн. руб.

Страхование и перестрахование

Традиционные страховые услуги

Страхование жизни

Полис по жизни
Известия. 2006 г., № 123, 12 июля
Ирина Федотова

Могут ли страховые компании гарантировать обеспеченную старость

К лету 2006 года крупнейшие отечественные страховщики объявили о том, что начинают массовый набор и подготовку страховых агентов и финансовых консультантов для продвижения накопительного страхования «в массы». Причин для этого несколько. Во-первых, в России на сегодня сформировалась значительная группа людей, обладающих достаточными доходами для долгосрочных вложений. Именно они, невзирая на общую тенденцию жить скорее «здесь и сейчас», начинают массово вкладываться в свое образование и в образование своих детей. Растут вложения в недвижимость. Следующим шагом может быть приобретение полиса накопительного страхования жизни, который совмещает в себе защит)' от риска (от инвалидности, потери трудоспособности) с возможностью накопить деньги на старость.

Накопительное страхование пока не успело получить широкого распространения в нашей стране. И это не удивительно: средний класс – основной потребитель этого продукта в странах Запада – у нас только формируется, и наличие такой страховки у российского гражданина является скорее исключением из правил. А вот в Восточной Европе «бум» по жизни произошел, где жизнь застрахована у большинства населения. Впрочем, у россиян и жителей восточноевропейских стран, «мягко говоря», разный опыт общения с финансовыми учреждениями: что только мы не пережили – и разного рода «финансовые пирамиды», и банковские кризисы. Накопительное страхование – это не годовой депозит, а долгосрочные вложения. Именно поэтому основной вопрос, который интересует желающих вложиться надолго, – это надежность страховщика. А первый заместитель генерального директора Общества страхования жизни «Россия» Константин Тарасов выделяет целых три основных вопроса, которые волнуют клиентов. «Первое, в чем хотят быть уверены клиенты, – это в том, что их деньги (страховые суммы) будут выплачены им при наступлении страхового случая, наступление которого ожидается в течение довольно длительного времени (5,10,15, а то и 20 лет). Второе – каким образом страховая компания убережет их деньги от инфляции. Третье – клиентов интересует сравнительный анализ накопительных инструментов: что лучше – страхование, например, банковский депозит или вложения в недвижимость».

Неудивительно, что на рынок страхования жизни устремились прежде всего самые крупные и авторитетные страховщики. И уже приступили к борьбе за потребителя, предлагая ему разнообразные страховые продукты, у которых тем не менее много общего. Большинство из них совмещают так называемые накопительную и рисковую составляющую. Накопительная составляющая предполагает гарантированные выплаты по истечении 10 – 15 лет и более – именно на такой срок чаще всего покупают у нас такую страховку, обязуясь в течение этого срока ежемесячно или ежеквартально отчислять оговоренную сумму страховой компании. Рисковая напоминает обычную страховку, когда компания платит по договору после наступления страхового случая.

Например, компания «Ренессанс Life», кроме двух накопительных программ «Лучшее будущее» (пенсионная программа) и «Успешный старт» (для защиты будущего детей), предлагает программу «Гармония жизни», которая объединяет накопительное и рисковое страхование. По словам управляющего директора СК «Ренессанс Life» Олега Киселева, «при наступлении страхового случая клиент получает оговоренную страховую выплату по принципу «страхования рисков» – ее величина известна заранее и не зависит от того, как долго он платит взносы. С другой стороны, взносы аккумулируются, и по окончании срока действия полиса накопленная сумма выдается на руки клиенту, то есть все происходит по принципу накопительного страхования». Кстати, и в случае накопительной программы без рисковой составляющей страховые компании, как правило, принимают во внимание риск наступления нетрудоспособности страхователя (по любой причине) и обязуются в этом случае вместо него вносить платежи в течение всего времени действия программы.

Компания «КапиталЪ Страхованиие Жизни» предлагает свой набор основных страховых программ: самая популярная – «КапиталЪ Гарант» (накопление средств к значительным событиям в жизни) и также пользующаяся успехом пенсионная накопительная программа «КапиталЪ Рента». Как объяснила «Известиям» заместитель исполнительного директора московского филиала «КапиталЪ Страхованиие Жизни» Елена Жаворонкова, большинство продуктов компании предусматривают рисковую составляющую, а договоры по ним заключаются на случай наступления следующих событий: дожитие застрахованного до установленной даты, смерть застрахованного в течение срока страхования, установление застрахованному (выгодоприобретателю) или страхователю (тот, кто выплачивает взносы) инвалидности I или II группы, дожитие застрахованного до сроков выплаты страховой ренты (пенсии). Есть и более сложные схемы учета рисков, которые практикует компания «Альянс XE "Альянс"  РОСНО XE "РОСНО"  Жизнь». По словам руководителя департамента страхования жизни «Альянс РОСНО Жизнь» Людмилы Хайдаровой, «в случае смерти в результате несчастного случая дополнительно к страховой сумме по основной программе выплачивается сумма по несчастному случаю, и таким образом страховая выплата удваивается по сравнению с выплатой по смерти, наступившей по другим причинам. Выплаты при наступлении инвалидности или получении травмы в результате несчастного случая также повышаются на оговоренный процент».

Существенной «деталью» накопительных продуктов, предлагаемых компаниями, является участие застрахованного в инвестиционном доходе компании. Как правило, страховщик гарантирует в договоре определенный процент доходности. Например, по словам генерального директора «Ингосстраха XE "Ингосстрах"  ЛМТ» Антона Кушнера, все накопительные программы предусматривают гарантированную доходность в размере 3,5% годовых, фактическая же доходность по полисам накопительного страхования жизни составила по результатам 2005 года 6% годовых в долларах США.

При обилии предложений на рынке и сложности накопительных продуктов клиентам при выборе программы необходима подробная консультация. По опыту компании «Росгосстрах XE "Росгосстрах"  Жизнь» финансовый консультант прежде всего выясняет потребности клиента, его семейное положение и на основании этого определяет ту сумму, которую страхователь может выделить из семейного бюджета на страхование выбранных рисков, и уже в зависимости от этого рекомендует ему программу. Действительно, вопрос цены здесь – ключевой для каждого клиента. Именно исходя из своих возможностей регулярно отчислять страховщику сумму, не слишком заметную для семейного бюджета, выбираются и срок страхования, и частота уплаты страховых взносов, и набор покрываемых рисков. Естественно, что размер взноса также зависит от возраста, состояния здоровья, профессии и др.

В чем преимущества накопительного страхования жизни
Известия. 2006 г., № 123, 12 июля
Антон Кушнер, генеральный директор «Ингосстрах XE "Ингосстрах"  ЛМТ»

Сегодня существует масса способов сохранить и приумножить свои сбережения. Наиболее привычным инструментом вложения средств являются банковские вклады. Но банк гарантирует сохранение и приумножение только имеющихся средств.

Наиболее прибыльным инструментом вложения средств являются вложения в паевые инвестиционные фонды. Но стабильность и доходность вложений прямо зависит от состояния рынка. Никаких долгосрочных гарантий сохранения и приумножения средств ПИФы не дают.

Основное отличие и преимущество страхования жизни как инвестиционного инструмента – это сохранение и защита будущего благосостояния. Страховая компания гарантирует, что средства, которые планирует накопить клиент, он или его семья получат в любом случае. Само по себе страхование, по сути, – финансовая защита от рисков. В страховании жизни таких рисков всего два – это дожитие человека до определенного момента или его смерть. Существует также дополнительный риск – потеря трудоспособности (установление инвалидности). Страхование жизни позволяет предусматривать такие события, гарантируя будущую обеспеченность клиента и его семьи вне зависимости от непредвиденных обстоятельств.

Если взять, например, классическую программу страхования жизни, которая совмещает все указанные риски, то механизм обеспечения страховой защиты будет выглядеть следующим образом. Клиент регулярно вносит определенную сумму денег в качестве страхового взноса, при этом сумма, которую он планирует получить через много лет, оговаривается в момент заключения договора. Эта сумма гарантирована ему с первого дня действия договора страхования. Если на следующий день с ним что-то случится, то его семье будет выплачена целиком вся сумма, которую он планировал получить через 10,15 или более лет. Если же никаких непредвиденных обстоятельств не происходит, то в оговоренный срок, эти самые 10,15 и более лет, он получает сумму, которую планировал, плюс дополнительный доход, который сформировался в результате инвестиционной деятельности страховой компании.

Классическим примером программы с риском дожития можно назвать пенсионное страхование. Страховым риском при этом является дожитие до пенсионного возраста, при наступлении которого клиент начинает получать ежемесячную пожизненную пенсию.

Но при всем при этом у страхования жизни по сравнению и с банками, и с ПИФами самая низкая доходность – 6 – 6,5%. Чем это можно объяснить? Страховая компания, как уже было сказано, берет на себя риски смерти или получения инвалидности. В случае наступления таких событий страховая компания будет обязана выплатить сумму, которую клиент планировал накопить через много лет, а не которую успел накопить на текущий момент. Это дополнительная услуга, предоставляемая страховщиками, за которую тоже приходится платить, чтобы получать дополнительные гарантии. Именно этим и объясняется разница в уровнях доходности.

Медицинское страхование

Страхование - доход для здоровья

Медицинская газета (Москва), 2006 г., № 55, 26 июля, с.6

Материалы подготовила Валентина Зайцева

Еще несколько лет назад слово "страхование" было малопопулярно в России. Предложения своевременно позаботиться о своем здоровье, жизни обычно не вызывали восторгов у граждан. Давайте вспомним, как это выглядело: один раз в месяц, обычно в дни зарплаты, в учреждениях появлялась пожилая женщина и предлагала застраховаться. Находились те немногие, кто поддавался уговорам, незастрахованные же жалели об этом лишь в одном случае, если действительно приходила беда: случались травмы, ожоги.

Сегодня все изменилось. Рынок настойчиво внедряет мысль о необходимости страховать все: свою жизнь, дом, машину, здоровье. И наша ментальность меняется.

Год назад в системе Росгосстраха XE "Росгосстрах"  появилась новая структура - страховая медицинская организация ООО "Росгосстрах-Медицина", которая взяла на себя обязанность защищать наше здоровье. Что же это за служба, каковы ее цели и задачи, чем конкретно она может помочь гражданам. Обо всем этом мы беседуем с исполнительным директором общества "Росгосстрах-Медицина", вице-президентом холдинга "Росгосстрах" Надеждой КРАЙНОВОЙ.

- Надежда Даниловна, поскольку для многих из нас массовое страхование дело новое, объясните более конкретно, почему появилась необходимость такой структуры, как ваша?

- С принятием Закона "О медицинском страховании граждан в Российской Федерации" (1991 г.) населению РФ предоставлено право на обязательное медицинское страхование - ОМС. В настоящее время оно прочно вошло в жизнь россиян, так как является составной частью государственного социального страхования, призванного обеспечить всем равные возможности получения медицинской помощи в рамках реализации Программы государственных гарантий. Документом, удостоверяющим право застрахованного, стал полис ОМС, который имеет реальную силу действия на всей территории России.

Но со временем появилась необходимость работы в обязательных видах страхования крупных, финансово-устойчивых структур, гарантирующих застрахованному населению высокую степень страховой защиты и надежный уровень организации и контроля качества оказания медпомощи в системе ОМС в регионах РФ. Так возникла идея создать специализированную медицинскую страховую компанию. И по решению общественного совета ОАО "Росгосстрах XE "Росгосстрах" " и холдинговой компании "Росгосстрах" и в соответствии с лицензией Федеральной службы страхового надзора она появилась. С 2005 г. деятельность по ОМС осуществляет такая дочерняя компания - это наше ООО "Росгосстрах-Медицина". Она имеет широкую сеть филиалов - в 86 территориях, то есть охватывает все регионы.

Напомним нашим читателям, что мы "дитя" "Росгосстраха XE "Росгосстрах" " -крупнейшей российской страховой компании, ставшей правопреемником Госстраха XE "Госстрах"  РСФСР, которая активно функционирует в стране 85 лет по 138 видам страхования и стабильно входит в число лидеров российского страхового рынка. Это единственная страховая компания, которая располагает сетью, сравнимой по охвату с Почтой и Сбербанком РФ.

Государство по-прежнему сохраняет в этой компании блокирующий пакет акций, что обеспечивает ей дополнительную надежность. Кроме того, через участие в деятельности Росгосстраха XE "Росгосстрах"  как системообразующей компании государство воздействует на формирование страховой отрасли экономики страны. Мы понимаем свою ответственность перед общественным советом "Росгосстраха", возглавляемым заместителем председателя Правительства РФ А.Жуковым, которое приняло решение о целесообразности создания "Росгосстрах-Медицины", и стараемся активно работать.

Наше общество получило комплексную лицензию на право проведения ОМС, страхования лекарственного обеспечения (СЛО) и добровольного медстрахования (ДМС) на территории всех субъектов России. Надо сказать, что до создания нашей специализированной медицинской организации федерального уровня в структуре "Росгосстрах XE "Росгосстрах" " ОМС проводили на ряде территорий. Этим занимались местные страховые медицинские компании, являющиеся дочерними структурами ОАО "Росгосстрах" в республиках Удмуртской, Мордовия, Иркутской и Костромской и других областях. Сейчас идет присоединение их к "РГС-Медицине".

- Какова же структура вашей организации?

- Она соответствует структуре холдинга. К настоящему моменту уже открыто 86 филиалов, охватывающих территорию 88 субъектов РФ (кроме Чеченской Республики). Общество имеет высококвалифицированных специалистов. Профессиональное образование у 490 человек, в том числе высшее у 424, из них 1 доктор медицинских наук, 8 кандидатов наук. Главная особенность "РГС-Медицины" в том, что мы ориентированы на получение застрахованными гражданами качественных медицинских услуг и обеспечение достойного сервиса нашим застрахованным, защиту их прав.

Очень важной считаем для себя службу экспертизы качества медицинской помощи и защиты прав застрахованных. В "РГС-Медицине" ею руководит начальник Управления защиты прав застрахованных и экспертного контроля качества медицинской и лекарственной помощи кандидат медицинских наук Анатолий Мурай. Он имеет высшее медицинское и юридическое образование, служба укомплектована врачами-экспертами, имеющими высшее медицинское образование, прошедшими повышение квалификации по специальности "Организация здравоохранения и общественное здоровье" и специальную подготовку по вопросам экспертизы качества медицинской помощи.

Защиту прав застрахованных в судебном порядке в компании "РГС-Медицина" осуществляют юридическая служба головного офиса и юрисконсульты филиалов под руководством директора юридической службы доктора медицинских наук и юриста Любови Мельниковой.

- Меня как пациента прежде всего интересует, какие услуги предоставляет застрахованному пациенту "Росгосстрах XE "Росгосстрах" -Медицина"?

- Бесплатную юридическую помощь, оформление искового заявления в случаях нанесения вреда жизни и здоровью пациента при неправильной диагностике и лечении. Кроме того, мы бесплатно проводим повторную экспертизу качества лечения по просьбе застрахованного, участвуем в судебном разбирательстве в качестве независимого эксперта для защиты прав застрахованного лица на безвозмездной основе, проводим медико-экономическую экспертизу качества медицинской помощи в соответствии с методикой, определяемой приказами территориальных органов управления здравоохранением и фондов ОМС, ежемесячно плановые выборочные проверки условий лечения больных, лекарственного обеспечения в стационарах и на амбулаторном приеме.

Имея на сегодняшний день сеть филиалов, покрывающую всю территорию РФ, а также лицензии на право проведения ОМС, ДМС во всех субъектах РФ, "РГС-Медицина" может реально предоставить застрахованному в компании человеку защиту на всей территории России. Это полностью исключает одну из самых важных для него проблем -зависимость от платных медицинских услуг при выезде в другой субъект РФ.

- Какую помощь от вас получают лечебно-профилактические учреждения, от которых во многом зависит успех страхования?

- Мы обязательно предоставляем информацию о результатах проверок в органы управления здравоохранением, проводим совместно с ними и территориальными фондами ОМС целевой контроль для анализа причин повышенной заболеваемости, раннего выхода на инвалидность, детской смертности и других социально значимых проблем. Наши сотрудники ведут и предоставляют органам управления здравоохранением и территориальным фондам ОМС статистическую информацию о количестве пролеченного населения в разрезе ЛПУ. Вы, наверное, видели в наших поликлиниках и больницах, входящих в систему ОМС, информационные стенды для застрахованных, которые освещают права пациента как потребителя медицинских услуг и роль страховщика в системе ОМС. Оформляет такие стенды и наша служба.

Общество регулярно организует тематический сертификационный цикл по специальности "Организация здравоохранения и общественное здоровье", курсы повышения квалификации по теме "Основные направления реформ здравоохранения и организация контроля качества медицинской помощи населению". Они предназначены главным врачам ведущих лечебных учреждений РФ, руководителям территориальных органов управления здравоохранением и врачам-экспертам общества и проводятся на базе государственного учреждения "Центр руководящих кадров" Центрального научно-исследовательского института организации и информатизации здравоохранения Минздравсоцразвития России.

"РГС-Медицина" берет на себя расходы по организации сертификационного цикла, оплате обучения, проживания и питания врачей и руководителей территориальных органов управления здравоохранением региона, обеспечения их полным комплектом нормативных и рабочих документов. Затраты общества на обучение одного слушателя в среднем составляют 20 тыс. руб.

Сертификационный цикл и семинары на базе данного института были проведены в 2005 г. для руководителей территориальных органов управления здравоохранением и врачей 45 регионов РФ. По отзывам участников, они были им крайне полезны. Общество признано победителем открытых конкурсов на право осуществлять обязательное медицинское страхование неработающего населения в 11 субъектах РФ. За 2005 г. численность застрахованных увеличилась на 180, 5%.

- Можно ли подвести итоги, которые наглядно показывают, какова реальная польза от вашей деятельности?

- За 2005 г. в филиалы общества обратилось за помощью 5166 человек, зарегистрировано 271 обращение по возмещению денежных средств за некачественную медицинскую и лекарственную помощь. Общая сумма возмещения материального ущерба и компенсации морального вреда, нанесенного в результате некачественной медицинской помощи застрахованным, составила в досудебном порядке 805 136 руб., удовлетворено судебных исков на сумму 105 440 руб.

Сумма штрафов, предъявленных лечебно-профилактическим учреждениям по результатам экспертизы качества медицинской помощи, в 2005 г. составила 18622 176 руб. Сегодня можно с уверенностью сказать, что страховая медицинская организация "РГС-Медицина" заняла одно из ведущих мест среди специализированных медицинских компаний России.

***

Справка "МГ"

Сотрудниками общества "Росгосстрах XE "Росгосстрах" -Медицина" являются опытные врачи-эксперты и специалисты ОМС, имеющие большой опыт работы в практическом здравоохранении и медицинском страховании.

"РГС-Медицина" регулярно проводит социологические опросы и анкетирование застрахованных с целью оценки удовлетворенности оказанной им медицинской помощью в учреждениях здравоохранения для последующего оперативного урегулирования проявлений негативных факторов, В связи с имеющейся широкой сетью филиалов "РГС-Медицина" реально гарантирует выполнение обязательств перед застрахованными по страховой защите на всей территории России, укрепляя надежность страховых полисов. При возникновении проблем в получении медицинской помощи в лечебных учреждениях при нахождении гражданина в других субъектах России у него имеется возможность обратиться в филиал своей страховой компании на территории временного пребывания.

Подробную информацию по вопросам ОМС всегда можно получить при письменных и устных обращениях граждан в территориальные филиалы и центральный офис "РГС-Медицина".

Программный комплекс ЛПУ функционирует в поликлиниках и стационарах Москвы и регионах России с 1995 г., он получил сертификат Госстандарта России, свидетельство Минздрава России, а также дипломы "Лауреат ВВЦ" и Федерального и Московского городского фондов обязательного медицинского страхования.

Страхование имущества

Живем без страха - страхуем жилье

Главбух. 2006 г., № 14

И.В. Ефремова, эсперт журнала «Главбух», И.Е. Антонова, корреспондент журнала «Главбух»
Список дел, которые люди приберегают для летнего отпуска, не исчерпывается зарубежными, пляжными и дачными видами отдыха. Многие отпускники в свободные теплые дни активно занимаются ремонтом своих жилищ. В свою очередь их соседи не находят себе места от волнения: «А что если из-за перепланировки на верхнем этаже у меня потрескаются потолки?» Да и тот, кто затеял ремонт, тоже опасается: «Кто заплатит, если мою обновленную квартиру затопит?» Мы решили выяснить, убережет ли от подобных неприятностей страхование жилья.
Кругом опасности
Если верить статистике, то более всего жилью россиян угрожают пожары, аварии водопровода и отопления. На втором месте в списке бед стоят кражи и порча движимого имущества. Последний в этой «тройке лидеров» ущерб, которые причинили действия третьих лиц.
Но, конечно, потенциальных опасностей значительно больше. И перечень рисков, которые можно застраховать, удовлетворит даже настоящего пессимиста. Помимо перечисленного страховщики готовы предвидеть проникновение воды из соседних помещений, взрыв бытового газа и прорвавшуюся канализацию, а также всевозможные стихийные бедствия и теракты. Предупреждают они и о том, что загородный коттедж может быть поврежден
въехавшим в него автомобилем, падающими деревьями и даже летательными аппаратами. Есть угроза и для газонов, цветников и бассейнов. Предусмотрен и такой риск, как противоправные действия самого клиента. Вдруг он забудет закрыть кран в ванной комнате и затопит своих соседей? Застрахованная гражданская ответственность поможет оплатить ремонт в квартире пострадавших. И т. д. и т. п.
Вместе с тем страхованию не подлежат объекты, которые находятся в зоне вероятного стихийного бедствия. Никто не выдаст полиса на дом в аварийном состоянии, идущий под снос, подготавливаемый к капитальному ремонту или реконструкции. Еще страховые компании отказываются возмещать своим клиентам ущерб, причиненный в результате военных действий, забастовок и действия радиации. Ничего нельзя получить, если имущество конфисковано или уничтожено по распоряжению государственных органов. Ну и разумеется, страховщики не станут потакать клиентам, которые сами нарушают правила пожарной безопасности, нанимают неквалифицированных рабочих или же вовсе умышленно портят свою собственность.
Теперь посмотрим, как застраховаться от всех этих превратностей судьбы.
Подешевле
Относительно недорогой вариант страхования называют льготным. Это когда человек не выбирает страховую компанию самостоятельно, а соглашается стать клиентом той, которая с ведома местных властей обслуживает его район. Например, Москва, где эта программа стартовала еще в 1995 году, поделена между семью страховщиками. Впрочем, здесь такое страхование по праву может называться еще и муниципальным -30 процентов от каждой выплаты берет на себя город. В некоторых же городах бюджет не тратит на это ни копейки. Взносы же всегда указаны в отдельной строке единого платежного документа, где расписана вся прочая «коммуналка».
Пакет рисков. Данная система позволяет рассчитывать на возмещение ущерба после взрыва бытового газа, аварии систем водоснабжения, отопления, канализации и внутреннего водостока. Также льготное страхование покрывает действия спасателей и пожарников (взломали двери, залили квартиру).
Оценка. Страховщик согласовывает с чиновниками расценки, которые собирается установить для такой программы. В частности, утверждается максимальная стоимость квадратного метра, причем одинаковая для любого жилья. В большинстве случаев она оказывается гораздо ниже рыночной стоимости. Ну и еще раз стоит подчеркнуть, что в некоторых городах страховая фирма возмещает только часть от суммы ущерба, остальное - на совести местных властей.
Тарифы. Хотя жилье при льготном страховании ценят невысоко, зато и взносы людям предлагают платить небольшие. В Москве это 90 коп. за квадратный метр, в расчет берется общая площадь квартиры. Выплачивают же 17 000 руб. за метр самое большее, то есть когда квартира уже непригодна для проживания. А вот в Чебоксарах «квадрат» оценили в 2000 руб. и просят по 30 коп. в месяц.
Очередной взнос человек должен оплатить до 1-го числа месяца, в течение которого он желает быть застрахованным. Соответственно, если до этого дня взнос не поступил, то за неприятность, происшедшую в данном месяце, страховщик платить не станет.
Плюсы. Главное достоинство, конечно, в дешевизне, не зря страхование называется льготным. К тому же платить можно помесячно, таким образом человек получает некую рассрочку.
Еще один плюс программы состоит в том, что не нужно тратить время и силы на оформление страховки. Просто при заполнении квитанции на оплату коммунальных услуг нужно поставить галочку напротив суммы взноса. И все, можно считать квартиру застрахованной.
Минусы. В чем главное достоинство программы добровольного страхования, в том же и ее основной недостаток — небольшие выплаты, которых зачастую не хватает на то, чтобы привести пострадавшее жилище в порядок. Специалисты утверждают, что льготная страховка покрывает не более 1/5 фактического ущерба.
Другое неудобство — слишком короткий список страховых случаев. Страховщик оплатит лишь типовую побелку, простенькую покраску. Пострадавшая мебель и техника никого, кроме безутешного хозяина, волновать не будет. Да и залив по вине соседей страховым случаем не считается, причем это даже закреплено законодательно. В качестве примера можно привести постановление столичного правительства от 1 октября 2002 г. № 821-ПП «О мерах по дальнейшему развитию страхования жилых помещений в городе Москве». Там подобные случаи страховыми не названы.
Впрочем, у хозяина затопленной квартиры, даже когда он уже получил страховку, остается право подать в суд на виновника потопа. Добиться возмещения разницы между страховой выплатой и реальными убытками хлопотно, но в принципе возможно.
Комментирует Татьяна Банах, руководитель Бизнес-блока розничного страхования Страховой группы «УралСиб XE "Уралсиб" »:
- Человек, оплачивающий льготное страхование жилья, может одновременно заключить и договор коммерческого страхования имущества. Тогда в случае несчастья пострадавший получит выплаты по каждой программе страхования. Эти суммы не уменьшатся, даже если городские власти решат оказать гражданину, лишившемуся жилья, материальную помощь.
Подороже
Более основательно подготовиться к бытовым неурядицам можно обратившись в страховую компанию. Там уже клиенту предлагают самому выбирать как риски, так и тарифы, которые гарантируют определенные суммы страховых выплат.
Пакет рисков. Как мы уже отметили, человек вправе застраховать практически все, чем владеет. Можно защитить несущие конструкции, и многие прибегают к этому, опасаясь дорогостоящего ремонта. Тот, кто вложил кругленькую сумму в декорирование квартиры, объектом страхования выбирает отделку. Оформляются полисы на свое и чужое имущество, находящееся в квартире. Более же всего распространено страхование от халатности соседей и страхование собственной гражданской ответственности.
Для страхования квартир компании предлагают два типа договоров. Первый зачастую называют «коробочный». Пожалуй, это самый популярный вариант -комплексная типовая программа, которая за умеренные взносы покрывает сразу несколько рисков. Так получается благодаря тому, что для каждого риска устанавливается лимит выплаты. Но зато и в случае неприятности страховка начисляется исходя не из реального ущерба, а из лимита.
Второй тип договора — полис на один определенный страховой случай. Этот вариант называют «классический». Его обычно выбирают владельцы дорогой недвижимости, а также клиенты, которые желают обезопасить какое-то конкретное имущество. Получается довольно накладно, однако тогда нанесенный ущерб будет возмещен в полном объеме.
Оценка. Понятно, что порядок оценки зависит от типа договора. При комплексной программе большинство страховых компаний даже не осматривают объект. Просто устанавливают стандартные для «коробки» суммы страховки: предположим, отделка - максимум 15 000 долл. США, ответственность - до 10 000 долл. США (в зависимости от повреждений). Так что процедура заключения контракта очень проста, а клиент должен предоставить только свой паспорт и свидетельство о праве собственности на квартиру или договор социального найма.
Сложнее дело обстоит при классическом страховании конкретного риска. Тут потолок — рыночная цена. Поэтому-то необходимо установить реальную рыночную стоимость объекта и его составляющих — это вправе сделать страховщик, сотрудник БТИ или независимый эксперт, которого вызывают на дом. Надо сказать, что оценка - процедура довольно длительная, она может занять и несколько дней. Специалист составляет подробнейшую опись, где фиксируется все застрахованное имущество и его стоимость. Причем если клиент пожелал обезопасить внутреннюю отделку, то во внимание принимаются все чеки, полученные при покупке стройматериалов и оплате работ. Опись прилагается к договору страхования, и потом на ее основании производятся выплаты. Хозяин тоже получает на руки акт оценки своей квартиры.
Существует мнение, что в качестве оценщика лучше приглашать все же независимого эксперта, хотя это и стоит дополнительных денег (от 100 долл. США). С одной стороны, страховщики не слишком верят в безгрешность БТИ, которое может завысить цену имущества. С другой стороны, страховой компании, наоборот, бывает выгодно занизить стоимость жилья. Вместе с тем, согласитесь, если оценить объект слишком дешево, то экономия на взносах может обернуться низкой страховой выплатой.
Тарифы. Ставки, которые вводятся для имущества граждан, составляют в среднем 0,2-2 процента от страховой суммы. Они зависят от договора, типа имущества, объема страхового покрытия и риска.
Например, стоимость страхования внутренней отделки квартиры составляет от 0,65 процента. Безопасность движимого имущества дороже - от 1 процента от стоимости. «Коробочным» программам в среднем присваивают тариф от 1,2 процента. Но обилие предусмотренных рисков делает и такую ставку выгодной.
Кроме того, компании обращают внимание и на индивидуальную степень риска. Скажем, гражданская ответственность обойдется дороже, когда жилье сдается в аренду. Также страховщик увеличит стоимость полиса от краж, если клиент живет на первом или последнем этаже или редко бывает в квартире. Но при этом компания может сделать скидку, если квартира оборудована охранной сигнализацией, есть металлическая дверь, решетки на окнах.
Комментирует Татьяна Банах, руководитель Бизнес-блока розничного страхования Страховой группы «УралСиб XE "Уралсиб" »:
- В коммерческом страховании стоимость полиса рассчитывается индивидуально: в числе прочего величина взноса зависит от стоимости объекта. Так, при страховании по полному пакету рисков конструктива квартиры стоимостью 80 000 долл. США и отделки в ней на 7 0 000 долл. Страховой взнос составит 2 75 долл. в год. А, например, при страховании гражданской ответственности перед соседями на сумму 10 000 долл. страховой взнос будет равен 110 долл.
Плюсы. Коммерческое страхование привлекает тем, что защищает практически от любых нежелательных ситуаций, связанных с повреждением имущества. Тут тоже можно покупать полис в рассрочку. К тому же неприятность хорошо оплачивается: суммы страхового возмещения даже при комплексной программе на ремонт вполне хватает. А если сразу застраховать еще автомобиль или дачу, то компания может сделать клиенту скидку в 10—15 процентов от цены полиса. В некоторых фирмах скидки получают инвалиды, ветераны войны и другие льготники.
Минусы. Подобное страхование дороже, чем льготное, - это его основной недостаток.
Также еще раз отметим, что «коробочная» страховка предусматривает лимит выплат и ориентируется на стандартную стоимость жилья и находящегося в нем имущества. Иными словами, если клиента затопили, то страховщик не станет выяснять, сколько именно стоили испорченные потолки и ставшая негодной мягкая мебель. Фирма просто заплатит сумму, эквивалентную стоимости средней «косметики» и обычных кресел.
А страхование классическое неудобно тем, что обязательна процедура оценки, да и для подписания договора придется встречаться с агентом.
Разумеется, каждая страховая компания предлагает свои условия. И клиенту нужно тщательно их изучить, расспросив агента обо всех нюансах, чтобы не пускать деньги на ветер. В частности, страховка несущих конструкций дорога, но пригождается весьма редко, особенно если квартира расположена в новостройке. А ряд компаний страхует внутреннюю отделку только от несчастных случаев. И если наборный паркет вздулся из-за ошибки рабочих, то страховку получить не удастся.
Комментирует Артем Искра, директор департамента имущественного страхования РОСНО XE "РОСНО"  в Московском регионе:
- Есть два важных момента, на которые должен обратить внимание человек, оформляющий договор страхования. Во-первых, от каких случаев он застрахован; во-вторых, как трактуется тот или иной риск. Дело в том, что один и тот же риск - пожар, например - может иметь разное значение. В одних компаниях страховым случаем признается только повреждение имущества, происшедшее из-за возникновения открытого огня. В других фирмах ущерб оплачивается, даже если имущество пришло в негодность в результате высокой температуры или задымления: допустим, когда из-за пожара у соседей оплавились пластиковые окна клиента.
Как действовать в страховом случае
Действия хозяина заключаются главным образом в сборе документов. К этому надо подойти очень серьезно — любая отсутствующая бумажка может стать для страховщика поводом для отказа от выплат.
Прежде всего, в течение первых же 24 часов нужно сообщить о происшествии в страховую компанию и попросить зарегистрировать это обращение. Далее необходимо формально зафиксировать факт ущерба. Такую справку для страховой компании выдаст соответствующая служба. В зависимости от неприятности это может быть милиция, пожарная или газовая служба, МЧС или жилищно-эксплуатационная организация.
От ДЕЗа также потребуется акт, где должно быть указано: что и когда произошло, по какой причине квартиру залили, что пострадало в затопленном жилье (предположим, 50% обоев в прихожей отвалилось, испорчена электропроводка в ванной комнате).
Комментирует Юлия Васильева, заместитель начальника Управления урегулирования убытков ЗАО «ГУТА-Страхование XE "ГУТА-Страхование" »:
- Вызывать представителей жилищно-эксплуатационных организаций нужно без промедления. Можно также пригласить двух-трех соседей, которые могли бы стать свидетелями происшедшего (на случай, если впоследствии возникнет спорная ситуация). Кроме того, пригодятся фотографии поврежденной квартиры, домашнего имущества, особенно если несчастье случилось в выходной день или вечером. Желательно, чтобы на фотографиях стояло число и время. Во время осмотра надо настаивать на том, чтобы в акт были внесены все повреждения. Иначе потом доказать причинно-следственную связь с заявленным событием будет очень сложно. Придется повторять всю процедуру вызова комиссии заново. Если в результате залива была повреждена электрическая проводка, телефонная связь, надо требовать, чтобы это тоже было отражено в акте.
А вот когда испорчены вещи, то в акте обычно просто пишут: повреждено домашнее имущество - не перечисляя, что именно. Зато если пострадала техника, необходимо на следующий же день вызвать мастера. Пусть он ее проверит и даст письменное заключение о том, что телевизор или пылесос пострадали в результате попадания воды. Лучше звать мастера из солидного сервисного центра и получить копии документов, подтверждающих его полномочия (лицензию, сертификат).
В течение трех рабочих дней после происшествия необходимо вновь известить о случившемся страховую компанию, на этот раз подав уже письменное заявление. Она вышлет на место специалиста, который осмотрит и сфотографирует помещение, составит свой акт и определит величину ущерба.
Далее ждите выплату денег.
Виноваты соседи
Обнаружив протечку, нужно сразу же сообщить о ней в диспетчерскую службу ДЕЗа, там эта заявка будет зафиксирована, и на место происшествия пришлют слесаря-сантехника. Этот человек должен не только устранить причину потопа, но и в дальнейшем стать свидетелем того, что квартиру заливало по вине соседей.
Комментирует Елена Цехановская, главный инженер ДЕЗа Ярославского района города Москвы:
Если у вас затопило квартиру то сразу звоните в диспетчерскую, вызывайте слесарей и инженеров. Потом поднимитесь к соседям и постарайтесь узнать причину затопления. Впрочем, специалисты смогут устранить течь, даже если соседи не откроют им дверь. Допустим, слесаря не впустили или соседей нет дома.. Тогда он перекрывает воду во всем стояке подъезда. У нас есть три дня на то, чтобы найти хозяев квартиры. К сожалению, все это время жители подъезда будут без воды. Если авария серьезная, то есть лопнула труба или появился запах дыма, то хозяев квартиры мы не ищем, вызываем участкового милиционера и вскрываем дверь. После чего инженер фиксирует затопление и составляет акт о поврежденном имуществе.
Виноват ДЕЗ
Стоит отметить, что ДЕЗ обязан менять и ремонтировать все коммуникации в доме. Это прямо указано в Нормах и правилах эксплуатации жилищного фонда, утвержденных постановлением Госстроя России от 27 сентября 2003 г. № 170. А об ответственности ДЕЗа за причиненный ущерб говорится в статье 1064 Гражданского кодекса РФ.
Так вот, если в случае с протечкой от соседей ДЕЗ поможет собрать необходимые документы, то в своей вине он признается с большой неохотой. Время коммунальщики тянуть умеют, да и вполне объективный акт у них получить непросто.
Комментирует Наталья Карпова, заместитель генерального директора компании «Ренессанс Страхование XE "Ренессанс Страхование" »:
- Заявить о страховом случае необходимо в течение суток с момента его обнаружения. Дальнейшие инструкции обычно дают операторы отделов выплат страховых компаний. Но в случае, например, с заливом необходимо обратиться
в эксплуатирующую организацию. ДЕЗ на основании осмотра составляет акт, фиксирующий повреждения. Страховая компания также проводит осмотр, и ее эксперт либо независимый оценщик определяет величину ущерба. Если в вашу страховку включены услуги менеджера по сбору документов, то вся работа будет сделана страховой компанией и за ее счет. Если же услуги менеджера не входят в страховку, то вам нужно самим получить от ДЕЗа необходимые бумаги. Правда, сроки, в которые коммунальщики должны уложиться с оформлением, не установлены. Но если, по вашему мнению, ДЕЗ чересчур долго не выдает акт, то вы можете обратиться в свою страховую компанию, и она в официальном порядке затребует этот документ.
Комментирусч Юлия Васильева, заместитель начальника Управления урегулирования убытков ЗАО «ГУТА Страхование»:
- Клиент может не переживать по поводу того, что он не успевает оформить акт в срок, который был оговорен при заключении договора. Главное за это время уведомить страховщика и компетентные органы о случившемся. Далее процедура урегулирования откладывается до того момента, когда клиент сможет передать страховщику акт, хотя бы по факсу.
В заключение остается лишь пожелать: защищайте свое имущество и пусть сбор документов пройдет безболезненно, случай признают страховым, а выплата окажется достаточной. Но все же лучше, если беды обойдут вас стороной.
Закрыто на ремонт
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Н. Барановская
Отправляясь в отпуск, деньги и ценности можно отдать на хранение в банк, шубы и сервизы сдать в ломбард, туда же отправить аудио- и видеотехнику. А вот отделку и инженерное оборудование квартиры ни с собой не возьмешь, ни на хранение не сдашь. Единственный выход — застраховать и, если с квартирой за время вашего отсутствия что-то случится, получить возмещение и заново ее отремонтировать и оборудовать.
Семейная пара, вернувшись из отпуска, обнаружила, что в квартиру наведывались воры. Ничего ценного, правда, не пропало, но в поисках денег и украшений злоумышленники свернули бачок унитаза, вывели из строя систему климат-контроля и разобрали подвесной потолок. А чтобы скрыть следы, пытались совершить поджог и развели на полу костер, который, впрочем, так и не разгорелся, хотя успел повредить дубовый паркет. Ремонтировать квартиру супругам придется за свой счет. Если бы отделка и оборудование были застрахованы, ремонт оплатил бы страховщик.
Отделка квартиры может быть застрахована не только от противоправных действий третьих лиц, но и от других имущественных рисков: пожар, залив водой, взрыв бытового газа, природные силы и стихийные бедствия, удар молнии, падение пилотируемых летательных аппаратов или их обломков, посторонние воздействия. Стоимость страхования зависит от класса ремонта. И если, например, в квартире был произведен недорогой косметический ремонт, то на деньги, выплаченные в качестве возмещения, более дорогого ремонта не сделаешь. Потому что дешевый ремонт можно застраховать только на сумму, которая соответствует его восстановительной стоимости, и не больше.
Чтобы избежать недоразумений при определении стоимости отделки, страховщики делят ее на несколько категорий. В компании «УралСиб XE "Уралсиб" », например, при оценке ремонта применяются следующие категории: отделка стоимостью до $150 на квадратный метр общей площади считается минимальной, до $300—улучшенной, до $500 — евроремонт, свыше $500 на кв. м — элитной. И стоимость ремонта в большинстве случаев требуется подтвердить документально.
«Ремонт, а точнее, результаты этого процесса могут быть застрахованы на любую сумму, которая подтверждается документами клиента, либо, если таковые отсутствуют, оценками наших экспертов, — говорит Артем Искра, директор департамента имущественного страхования РОСНО XE "РОСНО"  в Московском регионе. — Для дорогих квартир РОСНО за свой счет проводит независимую экспертизу».
Дешевый ремонт можно застраховать и вовсе без осмотра и без подтверждающих его стоимость документов. Например, «Россия» предлагает специальный полис «Отделка». «По этому полису можно застраховать отделку и оборудование квартиры по фиксированным страховым суммам от $10 тыс., до $30 тыс., - говорит И. Фатьянов, зам. гендиректора компании. Страхование производится без предварительного осмотра и составления описи и др. документов, возожна рассрочка платежа при внесении страхового взноса, выплата страхового возмещения осуществляется в размере произведенных расходов на ремонтно-восстановительные работы».
Но бывает, что эксклюзивный паркетный пол соседствует с недорогими обоями или обычной побелкой на потолке. В этих случаях элементы отделки оцениваются отдельно. «Стоимость отдельных элементов определяется на основании среднерыночных цен,—объясняет Ирина Терехова, директор департамента имущественного страхования компании «Энергогарант XE "Энергогарант" ». — А при использовании эксклюзивных дорогостоящих материалов для определения их стоимости могут потребоваться подтверждающие стоимость документы или проведение экспертизы».
Если же вы не хотите страховать дешевые обои, а дорогой пол (или, например, двери), наоборот, хотите — проблем не будет. «Застраховать конкретные элементы отделки можно, но при этом могут быть применены более высокие тарифы, — утверждает Алексей Козьмин, начальник отдела андеррайтинга имущественных интересов физических лиц страховой группы «УралСиб XE "Уралсиб" ». — Стоимость этих элементов определяется на основе подтверждающих документов или, если таких документов нет, путем калькуляции затрат на их восстановление, составляемой представителем страховой компании».
Страховать ремонт можно и не дожидаясь, пока он закончится. Тогда вам не придется лишний раз подтверждать его стоимость — страховщик получит все документы, в том числе и те, что подтверждают стоимость работ. Такая схема, например, действует в компании «Энергогарант XE "Энергогарант" ». «Страхование отделки помещения может осуществляться в два этапа. Первый этап— страхование на время проведения в квартире ремонтно-строительных работ, которые могут включать в себя возведение или снос внутренних перегородок, монтаж инженерных коммуникаций, отделку потолков, стен, полов, установку дверей и т.д., — объясняет Ирина Терехова. — Второй этап — страхование готовой отделки помещения. При этом отделка может быть застрахована как вместе с другим движимым или недвижимым имуществом или гражданской ответственностью при эксплуатации помещения, так и отдельно».
Кстати, страховой полис вам могут предложить и сами ремонтники. Такая схема действует, например, в РОСНО XE "РОСНО" . «Для ремонтно-строительных компаний в РОСНО существует отдельное предложение по страхованию отделки, инженерного оборудования, которые делают данные фирмы, с последующей «привязкой» их к ремонту застрахованной квартиры, если наступит страховой случай, — рассказывает Артем Искра. — В РОСНО существует программа «РОСНО-Маркет», по которой производители или установщики дверей, окон, кондиционеров и т.п. могут предлагать своим клиентам услуги вместе со страховкой отдельных объектов в РОСНО. При этом клиент может получить дополнительную скидку на последующее страхование самой квартиры».
Но застраховать ремонт — это еще полдела. Надо еще умудриться получить страховку. Как объясняет Ирина Терехова, в выплате могут отказать, если клиент несвоевременно известит страховщика о наступлении страхового случая, изменит картину происшествия до осмотра экспертом страховщика, не известит его об изменении степени риска, не предоставит документов, имеющих отношение § к наступлению страхового случая и необходимых страховщику, или добровольно откажется от имущественных претензий к лицам, ответственным за нанесенный с ущерб.

Сколько стоит страхование ремонта

	Компания
	Вид ремонта
	Стоимость отделки (руб./кв.м.)
	Стоимость страхования (в % к стоимости ремонта)

	РОСНО XE "РОСНО" 
	Стандартный
	1000-3000
	0,6

	
	Упрощенный евроремонт
	4000-6000
	0,6

	
	Евроотделка
	10 000-20 000
	0,6

	
	Эксклюзивный дизайн
	свыше 25 000
	0,55

	Россия XE "Россия" 
	Типовая отделка
	3200-4000
	0,15-0,5

	
	Улучшенная отделка
	8000-10 000
	0,15-0,5

	
	Качественная, высококачественная отделка
	13 000-16 000
	0,15-0,5

	
	«Люкс»
	свыше 25 000
	0,15-0,5

	УралСиб XE "Уралсиб" 
	Стандартный
	1000-3000
	0,6-0,75

	
	Упрощенный евроремонт
	4000-6000
	0,6-0,75

	
	Евроотделка
	10 000-20 000
	0,4-0,75

	
	Эксклюзивный дизайн
	свыше 25 000
	0,3-0,6

	Энергогарант XE "Энергогарант" 
	Стандартный
	1000-3000
	0,4-0,6

	
	Упрощенный евроремонт
	4000-6000
	0,38-0,5

	
	Евроотделка
	10 000-20 000
	0,35-0,4

	
	Эксклюзивный дизайн
	свыше 25 000
	0,25-0,35


Дачные риски

Волховъ. 2006 г., № 30, 26 июля 

Всамом разгаре дачный сезон. Для городских жителей дача - это особая ценность.

Фактор риска

Как правило, работающие горожане приезжают на дачу только на выходные, в то время как пожилые люди с детьми проводят за городом почти все время. Этой категории населения особенно свойственны забывчивость и невнимательность, что чревато серьезными последствиями. Лето традиционно является сезоном пожаров - это основная опасность, которой подвержено загородное жилье. Причиной их часто выступают сами же дачники, которые забывают выключать утюги, гасить костры или мангалы. Серьезный пожар может возникнуть и в результате банального замыкания электропроводки.

Все чаще дачники на своих участках строят бани и сауны. Помещение, где находится мощный электронагревательный прибор, требует соблюдения правил техники безопасности. Однако не все следуют этим нормам...

От всех напастей

Все эти бытовые причины могут привести к весьма печальным последствиям. Поэтому лучше подстраховаться, дабы не остаться у разбитого или сгоревшего корыта. В первую очередь следует застраховать от пожара деревянные конструкции - сам дом, баню, пристройки к дому, беседки и теплицы.

Кроме того, вы можете защитить свое имущество от природных напастей - страховщик возместит ущерб, причиненный вашему хозяйству стихией.

Если на даче вы проводите не все лето, то ваша собственность подвергается риску "вторжения" грабителей. Далеко не в каждом дачном поселке существует охрана. Из этой ситуации выход есть - страховка от противоправных действий третьих лиц.

При желании застраховать свое загородное имущество сразу от нескольких рисков стоит воспользоваться комплексным страхованием. Эта услуга обойдется несколько дешевле, чем если бы вы по каждому риску покупали отдельный полис. Также вы можете застраховаться от аварий отопительных, водопроводных, канализационных сетей. При наличии подобной страховки можно со спокойной душой уезжать после окончания дачного сезона в город.

Тарифы и скидки

Договор страхования заключается сроком от 1 месяца до 1 года. После первого года страхования некоторые страховщики при продлении договора предоставляют скидки за безубыточность.

При заключении договора необходимо уплатить страховой взнос, который зависит от срока действия договора, перечня рисков, характеристики загородного строения и его отделки, наличия в нем коммуникаций, а также положения объекта страхования относительно очагов опасностей. При наличии охраны вашего участка, а также противопожарных систем страховщик предоставляет скидку. Страховые тарифы устанавливаются после осмотра помещения представителем страховщика. Так, если дом, который вы хотите застраховать, находится в охраняемом поселке, то компания может предоставить вам скидку в размере 0, 05%, при наличии пожарной или иной сигнализации скидка может составить уже около 0, 15% от стоимости полиса. К факторам, снижающим тариф, относятся ставни, решетки на окнах, надежные замки. К факторам, повышающим риск, и, следовательно, увеличивающим цену страхового полиса, относятся камины и печи, а также отсутствие жильцов на срок более 40 дней.

Построить новый дом - дело тяжелое как морально, так и материально. Так что уж лучше заранее позаботиться о сохранности того, что есть сейчас, чем потом остаться совсем без всего.

Страхование транспортных средств

КАСКО вдалеке от дома

Страхование. Тематическое приложение к газете «Известия». 2006 г., 19 июля, с. 4
И. Федотова
Не каждая страховая компания может помочь своему клиенту за 101-м километром
Что делать, если вы отправились путешествовать на машине и вдали от дома с вашей машиной произошла неприятность: Например, угон, ДТП или «падение летательных аппаратов» на капот? Казалось бы, если в кармане у вас лежит полис «АвтоКАСКО» — вам нечего волноваться: страховщик возместит причиненный ущерб. Но после того, как вы выполните все необходимые формальности и, в частности, предъявите машину аварийному комиссару. Только вот где его искать, если вокруг, как назло, одни леса да болота?
Ответ на данный вопрос совсем не так прост, как кажется. Страховщики в один голос убеждают сомневающихся в том, что процедура урегулирования убытков не зависит от расстояния от пункта А, где куплен полис, до пункта Б, где, собственно, и произошла неприятность. А именно, необходимо в оговоренные сроки письменно уведомить страховую компанию о страховом случае. Если же возникли какие-либо трудности или сомнения, потерпевшему следует позвонить в центр обработки звонков (варианты: в колл-центр, ассистанс-центр и пр.) — мобильный телефон ведь всегда с собой. Диспетчер разъяснит клиенту порядок вызова сотрудников ГИБДД, поможет вызвать эвакуатор и аварийного комиссара. За одним только «но»: если все это в принципе возможно там, где наступило страховое событие. Впрочем, отделения ГИБДД есть практически везде, равно как и Пожарнадзора. А вот как быть с эвакуацией, осмотром поврежденной машины сотрудниками компании и с последующим ремонтом?
Если у страховой компании имеется сеть разветвленных филиалов, для ее клиентов это действительно не вопрос: необходимая помощь потерпевшему будет оказана сотрудниками ближайшего регионального офиса компании. И с урегулированием убытков проблем не будет. В мае на территории Астраханской области у клиента, застрахованного в московском офисе компании «АльфаСтрахование XE "Альфа-Страхование" », произошло ДТП. По словам начальника отдела андеррайтинга «АльфаСтрахования» Алексея Голицына, клиент сразу же позвонил по телефону, указанному на пластиковой карте, в московский центр урегулирования убытков. Эксперт центра проконсультировал клиента о порядке действий, помог вызвать представителей ГИБДД на место происшествия и эвакуатор для транспортировки автомобиля к месту стоянки и предоставил клиенту координаты ближайшего астраханского филиала компании, куда ему нужно было обратиться для проведения осмотра поврежденного ТС. Далее клиенту был предоставлен выбор — либо отдать машину на ремонт по направлению филиала, либо получить выплату по калькуляции в местном филиале или уже в Москве.
«Основные проблемы связаны с тем, что за пределами границ МО не всегда возможно предоставить клиенту полный спектр услуг, как в Москве, — признает Алексей Голицын, —например, в некоторых регионах в принципе не существует службы аварийных комиссаров». Еще одна проблема связана с неспособностью местных властей вовремя предоставить потерпевшему документы, необходимые для урегулирования убытков страховщиком. По словам заместителя генерального директора СК «Цюрих-Русь XE "Цюрих-Русь" » Сергея Савосина, «мы готовы помогать нашим клиентам направлять запросы в компетентные органы, предполагающие письменный ответ, который может заменить требуемые справки. Как правило, от страхователя в этой ситуации мы получаем предварительные документы с места события, а окончательные приходят после запроса».
В общем, до идеальной европейской ситуации нам пока далеко. Как, например, работает глобальный страховщик Zurich XE "Zurich Insuranse" : страховщик координирует деятельность уполномоченных компаний-партнеров и оплачивает их услуги. И для клиента получается очень удобно: полис выдан в Великобритании, а эвакуатор приедет к нему, например, во Франции, при этом он не будет сам его искать — ему поможет его страховщик. Для этого достаточно обратиться в центр обработки звонков компании. «Мы также рассматриваем возможность расширения данной практики на наших туристов, выезжающих в машинах за рубеж», — говорит Сергей Савосин. «За рубеж» — это для дочерней компании глобального Zurich существенно проще, чем работать, например, в Сибири, — у компании пока всего четыре региональных филиала.
Помощь же российских компаний друг другу—то, что на Западе называется партнерством— пока, увы, не очень распространена. И этому есть вполне логичное объяснение: на российских просторах все они — прежде всего конкуренты. Иными словами, у кого сеть филиалов больше, тому по КАСКО и карты в руки. «Страховая компания РОСНО XE "РОСНО"  имеет 100 филиалов, объединенных по территориальному признаку в 10 дирекций, и 203 агентства во всех субъектах РФ, что позволяет оказывать необходимую помощь при возникновении страхового случая, — говорит начальник отдела Центра страхования автотранспорта РОСНО Дмитрий Кузнецов, — обращение к другому страховщику не предполагается».
И естественно, что каждый страховщик использует «на дистанции» собственные преимущества. Например, «Ингосстрах XE "Ингосстрах" », привыкший работать и в «заграничных» условиях, предлагает клиентам оплату ремонта автомобиля, произведенного за границей. Более того, по словам заместителя начальника управления поддержки розничного страхования «Ингосстраха» Игоря Александрова, «если отремонтировать машину в какой-то стране невозможно, то «Ингосстрах» оплачивает доставку автомобиля с места ДТП в Москву». Насколько адекватным может быть ремонтный сервис за 101-м километром от Москвы—об этом страховщики предпочитают не очень распространяться. Всему свое время.
Примерные тарифы по полисам «АвтоКАСКО» для новых автомобилей в процентах от страховой стоимости
	Стоимость автомобиля
	Марка автомобиля
	Альфастра-хование
	Ингосстрах XE "Ингосстрах" 
	РОСНО XE "РОСНО" 
	Стандарт-Резерв XE "Стандарт-Резерв" 
	Цюрих-Русь XE "Цюрих-Русь" 

	До $10 000
	Отечественные автомобили. Hyundai Getz, Daewoo Nexia. Renault Clio Simbol и др.
	11
	8-14
	10,2-15,6
	12
	8-11

	$10000-15000
	Ford Focus. Hyundai Accent. Kia Rio. Opel Astra и др.
	9,5
	8-14
	8,4-10.1
	9
	7-10

	$15 000-20 000
	VW Golf, Mazda 3. Toyota Corolla. Mitsubishi Lancer, Nissan Almera, Peugeot 307 Skoda Octavia и др.
	9
	8-15
	9,1-11,5
	8,7
	7-10

	$20 000-30 000
	Mitsubishi Galant, Alfa Romeo 147, Mazda 6, Opel Vectra и др.
	8
	7-15
	7,7-10,8
	8,7
	7-9

	$30 000-50 000
	Saab 9-3, Audi A4. BMW 3, Nissan Maxima. Toyota Camry и др.
	7
	7-17
	7,1-9,2
	8.1
	6-9

	Св. $50 000
	Audi A8, Mercedes-Benz E, BMW 5. Lexus GS300 и др.
	6.5
	7-17
	7.6-9,5
	6,8
	6-9


Зовите комиссара
Финанс. 2006 г., № 25, 3 – 9 июля
Ольга Кобак
Автострахование. Российские автовладельцы все чаще обращаются к услугам посредников при урегулировании ДТП. А страховщики, хоть и с осторожностью, включают эти услуги в собственные программы, в том числе по ОСАГО.

Повышенный спрос на услуги аварийных комиссаров возник с введением ОСАГО в 2003 - начале 2004 года. Полис «автогражданки» стали требовать с каждого автовладельца, но как воспользоваться этой обязательной услугой, знали далеко не все. Да и сейчас люди, попав в аварию, теряются. Ведь ДТП - это всегда стресс, нередко после столкновения водителей приходится буквально растаскивать: какие уж тут бумажки-формальности.

Сегодня услуги аваркомов можно приобрести и без посредничества страховщиков. Правда, в розницу они стоят дороже. По словам коммерческого директора группы «Дельта XE "Дельта" » Глеба Виленского, вызов комиссара обходится в среднем в 1800 рублей. Спрос, однако, остается высоким. «По ситуации в нашей компании мы видим, что клиенты готовы платить за то, чтобы не бегать по инстанциям», - рассказывает специалист.

Все чаще страховщики в поисках маркетинговых преимуществ включают подобные услуги в собственные программы. Здесь перед ними встает дилемма: то ли самим организовать службу поддержки клиентов в ДТП, то ли положиться на опыт специализированных компаний. С одной стороны, как отмечает директор агентства автострахования компании «Макс XE "МАКС" » Сергей Федотов, «создание собственной службы сопряжено с рядом трудностей - это подбор персонала, оборудования, помещений, коммуникаций». Не случайно в европейских странах услуги аварийных комиссаров, как правило, выведены в аутсорсинг. «На Западе страховые компании - это финансовый институт в чистом виде, а описанием страховых случаев занимаются специализированные структуры», - отмечает главный эксперт-оценщик группы «Дельта XE "Дельта" » Борис Гороход. Кроме того, создание собственной службы имеет смысл только при наличии несомого автострахового портфеля: по оценкам специалистов компании «Паста», на один комиссарский экипаж должно приходиться не менее 2 тыс. застрахованных автомобилей в Москве и не менее 1,5 тыс. в других областных центрах. С другой стороны, при всех издержках собственные аваркомы дают операторам рынка бесспорные маркетинговые бонусы. «Наличие своей службы аварийных комиссаров позволяет создать фирменный сервис, характерный только для конкретной страховой компании, стиль обслуживания с подчеркиванием брэнда», - отмечает исполнительный вице-президент компании "Наста XE "Наста" " Сергей Ефремов. Впрочем, преимущества работы с аваркомами (своими или чужими - не важно) не такие уж очевидные. Начать хотя бы с того, что российское законодательство никак не регулирует деятельность этих служб. По выражению директора департамента страхования автотранспорта "Росно XE "РОСНО" " в Московском регионе Сергея Абалакина, страховщики работают с ними «на свой страх и риск». Сегодня есть только упоминание аварийных комиссаров в реестре профессий. Вот и вся нормативно-правовая база. То есть юридически они существуют, но чем занимаются и по каким стандартам должны работать - это всяк понимает по-своему.

Тем временем в понимании некоторых страховщиков одна из ключевых функций аварийных комиссаров - выявление случаев страхового мошенничества. Опытный эксперт на месте ДТП по характеру повреждений легко отличит след, оставленный КамАЗом, от последствий "поцелуя" в пробке с легковушкой, и компании не придется оплачивать ремонт после всех аварий, в которых побывал автомобиль страхователя. Однако при нынешней схеме урегулирования убытков операторы ОСАГО не очень-то заинтересованы в подобных услугах. Ведь если в машину клиента врезался другой горе-автолюбитель, то пострадавший пойдет в компанию, продавшую полис виновнику происшествия. Симулировал «автогражданский» клиент это ДТП или нет, его страховщику уже не важно. «При косвенном урегулировании убытков по ОСАГО страховщики зачастую не беспокоятся о возможном мошенничестве», - подтверждает исполнительный директор компании «Аком-Авто» Андрей Яблоков.

Несмотря на растущий спрос, рынок аваркомовских услуг пока не сформировался. Специалисты прогнозируют его развитие с июля 2007 года, когда российская «автогражданка» приблизится к европейским стандартам.

ОСАГО действует три года, но без каско не решает всех проблем автовладельцев

Известия Удмуртской Республики. 2006 г., №№ 104-105. 20 июля, с.8

Оксана Лукинская

В начале июля Федеральному закону "Об обязательном страховании автогражданской ответственности" исполнилось три года. И сегодня самым популярным видом страхования считается страхование автомобилей, а компания "Росгосстрах XE "Росгосстрах" " продолжает уверенно лидировать на рынке России и Удмуртии по ОСАГО. И это не случайно: три года назад, когда закон только вступил в силу, эксперты предупреждали, что заниматься "автогражданкой" сможет далеко не каждая страховая компания.

За три года в России всеми страховыми компаниями было продано около 80, 2 млн. полисов "автогражданки", из них группой компаний "Росгосстрах XE "Росгосстрах" " реализовано 32, 6 млн. полисов, что составляет 41 процент от числа всех заключенных по ОСАГО договоров. За те же три года страховые компании урегулировали 2, 62 млн. страховых событий, выплатив 58 млрд. рублей пострадавшим в дорожно-транспортных происшествиях. Группой компаний "Росгосстрах" было урегулировано свыше 900 тысяч страховых событий, что составило 34, 3 процента от общего количества урегулированных событий по стране. В том числе "Росгосстрах" произвел страховые выплаты на сумму более 19 млрд. рублей, что составило 33 процента от всех произведенных страховым рынком выплат.

Надо сказать, что спустя три года после введения закона об ОСАГО более 98 процентов автолюбителей имеют полисы "автогражданки". Это очень высокий показатель, поскольку во всем мире он составляет в среднем около 80 процентов. При этом растет количество тех, кто удовлетворен обслуживанием в страховых компаниях. Сейчас на вопрос об этом отвечают утвердительно 62, 4 процента респондентов, кстати, в 2005 году этот показатель составлял 46, 4 процента.

Что касается Удмуртии, то здесь около 450 тысяч владельцев транспортных средств заключили договоры страхования автогражданской ответственности с компанией "Росгосстрах XE "Росгосстрах" ". И за три года в республике было урегулировано около

16 тысяч страховых событий, по которым клиенты компании получили страховые выплаты на сумму в 236 млн. рублей. Если в 2004 году средняя страховая выплата по Удмуртии составляла 12тысяч рублей, то в 2006 году она возросла до

17 тысяч рублей, а возмещение ущерба по ОСАГО при наступлении страхового события, в соответствии с законом, производится в течение пятнадцати дней.

Кто-то назвал момент выплаты ущерба моментом истины для страховой компании - именно в эту минуту клиент может убедиться в правильности выбора страховой компании.

Закон об ОСАГО уже доказал свою жизнеспособность, и все-таки до сих пор дискуссии вокруг него продолжаются, возникает множество вопросов или, если хотите, болевых точек. Растет убыточность ОСАГО для страховых компаний, поскольку увеличивается и количество автомобилей, и, соответственно, количество страховых случаев. Дороже становятся и сами автомобили, что влечет за собой увеличение страховых выплат в случае дорожно-транспортных происшествий. В удмуртском филиале Росгосстраха XE "Росгосстрах"  за шесть месяцев нынешнего года убыточность по ОСАГО составила 47 процентов. По словам Евгения Костенкова, директора филиала ООО "РГС-Поволжье" - Главного Управления по Удмуртской Республике, несмотря на растущую убыточность "автогражданки", компания уверенно стоит на ногах благодаря сбалансированному страховому портфелю, в котором доля ОСАГО составляет чуть более 40 процентов.

Кроме того, до сих пор отсутствует единая информационная база по всем страховым случаям, о создании которой некогда заявлял Российский союз автостраховщиков. Это обстоятельство не позволяет страховым компаниям в полной мере использовать такую предусмотренную законом возможность как применение понижающих и повышающих коэффициентов. То есть становится невозможным повышение стоимости полиса ОСАГО для виновников дорожно-транспортных происшествий. Эти водители просто переходят в другие страховые компании, где говорят, что заключают договор в первый раз, и таким образом при покупке полиса к ним не применяется повышенный коэффициент за аварийность.

Усовершенствование закона об ОСАГО необходимо и в части увеличения объема ответственности, то есть суммы выплат пострадавшим. Поскольку растет не только стоимость автомобилей, но и запчастей, услуг ремонтных мастерских. Пока компания находит выход из положения: заключает договоры с авторемонтными мастерскими на проведение восстановительных работ для клиентов Росгосстраха XE "Росгосстрах"  по ценам ниже рыночных.

В то же время обязательная "автогражданка" не решает всех проблем автомобилистов. Автострахование включает и добровольное страхование ответственности, что позволяет увеличить размер страховой суммы, и страхование автотранспортного средства.

По словам заместителя директора по страхованию филиала ООО "РГС-Поволжье" Геннадия Гришина, "автогражданка" не покрывает все риски, которые могут случиться с автолюбителями, и только полис КАСКО может защитить в самых неприятных ситуациях: при угоне автомобиля, в случае стихийного бедствия, крупной аварии или аварии, случившейся по обоюдной вине водителей.

Поэтому Росгосстрах XE "Росгосстрах"  вывел на рынок новую программу по страхованию автотранспорта "Эталон АВТОКАСКО", которая в среде страховщиков сразу же получила название "Справедливое КАСКО", поскольку предусматривает значительное снижение тарифов за счет введения прямых продаж по всей России.

Программа предусматривает скидки до 25 процентов для владельцев новых автомобилей отечественного и иностранного производства (новым считается автомобиль в течение года после приобретения или с пробегом 500 км) при покупке полиса через офисы продаж Росгосстраха XE "Росгосстрах"  или у выездного менеджера компании. Существенную скидку могут получить клиенты Росгосстраха или другой страховой компании по ОСАГО, кто не попадал в аварии в течение одного года и более. В рамках программы также вводится обновленная тарифная политика по всем маркам автомобилей, представленным на рынке.

А для того чтобы узнать "свой" тариф, любой автовладелец может позвонить по бесплатному федеральному номеру 8(800)200-0-900, оператор посчитает для него персональный тариф, и по желанию клиента к нему будет направлен представитель компании, либо полис можно будет приобрести в любом офисе Росгосстраха XE "Росгосстрах" . Или же можно позвонить по телефонам филиала компании "Росгосстрах" в Удмуртии: 91-90-29, 42-33-35.

Лицензия С N 0665 52 выдана Федеральной службой страхового надзора 11.05.2006 г.

Полис страхования

Воздушный флот (Москва), 20 июля 2006 г., №027, С.5

"Аэрофлот" обновил полис страхования авиационных рисков с 12, 0%-ым дисконтом по сравнению с предыдущим полисным периодом. Возобновленные полисы авиационного страхования "Аэрофлота" соответствуют всем требованиям авиационных властей стран, входящих в сеть маршрутов авиакомпании, и учитывают требования Монреальской конвенции, вводящей повышенные требования по ответственности авиаперевозчиков перед пассажирами. Действующие лимиты ответственности "Аэрофлота" соответствуют стандартам международного альянса Sky Team, членом которого является авиакомпания, и требованиям авиакомпаний - партнеров по кодшеринговым соглашениям.

Прямое страхование XE "Прямое Страхование"  рисков, как и ранее, произведено в дочерней компании ОАО "Аэрофлот" - ОАО "Страховая компания "Москва". Перестраховочным брокером выступила компания Willis XE "Willis" , представляющая "Аэрофлот" на международном страховом рынке уже на протяжении пяти лет. В настоящий момент страховой брокер ОАО "Аэрофлот" компания Willis занимает первое место в мире по предоставлению услуг по авиационному страхованию, обеспечивая позиционирование на международном страховом рынке около 31 % крупных авиационных компаний.

В качестве лидирующей компании по перестрахованию важнейшего авиационного полиса авиакомпании (страхование каско воздушных судов и ответственности перед пассажирами и третьими лицами) выбрана компания Global Aerospace (Великобритания), которая была лидером по перестраховочным программам авиакомпании до 2004 года.

КАСКО - гарантированная защита автомобиля. 

Хронометр. 2006 г., № 30, 25 июля 

Недавно попал в ДТП. Хозяину машины, с которой я столкнулся, выплатил Росгосстрах XE "Росгосстрах" , а мне пришлось делать ремонт за свой счет. Понял, что надо застраховать не только отвественность, но и машину. Слышал, что это можно сделать со скидкой. Научите, как.

Андрей, г. Вологда

- Да, получение скидки реально. Те, кто заключили договор ОСАГО с Росгосстрахом XE "Росгосстрах"  и ездят без аварий, могут получить скидку до 25 процентов в офисах продаж компании, которые находятся по адресам: Ленинградская, 140 и Козленская, 11. Если у Вас были убытки, или вы страхователь другой компании, который не смог подтвердить документально свою безаварийную езду, то вы проходите так называемый "скоринг", то есть отвечаете на наши вопросы и в половине случаев получаете скидку от 10 до 20%. Важный момент для тех, кто только покупает машину - Росгосстрах запустил новую программу добровольного автострахования "Эталон АВТОКАСКО", которая предусматривает значительное снижение тарифов страхования за счет введения прямых продаж по всей России. Какой именно вариант страхования лучше всего подходит именно Вам и какой тариф должен действовать при страховании вашей машины - узнайте по единому номеру компании Росгосстрах в Вологде - 57-10-00.

Страхование туризма

Полис для сорви-головы

Страхование. Тематическое приложение к газете «Известия». 2006 г., 19 июля, с. 1
Ирина Федотова
Лето — сезон массового страхования тех, кто едет отдыхать за рубеж. Стандартный < полис путешественника покрывает медицинские расходы, да и то не все. Однако выезжающий за рубеж «рискует» не только своим здоровьем. Можно потерять багаж, побить зеркала в холле пятизвездочного отеля, а то и попасть в местную полицию за слишком азартный «отдых». Или просто «пролететь» мимо поездки из-за неожиданной забастовки консульских служб. Можно ли застраховаться на всякий случай и от этих неприятностей?
Что только не происходит с нашими путешественниками! Туристу могут отказать в визе — что довольно часто происходит в посольстве Испании, а сотрудники визового отдела французского посольства могут неожиданно забастовать, прекратив выдачу виз. Его багаж могут потерять и не найти. А уже оказавшись за границей, он может «совершенно случайно» кого-то ушибить, что-то сломать или разбить и даже предстать перед судом. Сегодня страховые компании берут и эти риски на себя.
Адвоката вызывали?
Например, чтобы обеспечить себе юридическую поддержку, надо не полениться и воспользоваться программой страхования расходов на оказание юридической помощи на время путешествия. Сегодня
такую защиту предлагают многие компании, включая РОСНО XE "РОСНО" , «Ингосстрах XE "Ингосстрах" » «УралСиб XE "Уралсиб" », «Энергогарант XE "Энергогарант" ». И если «Ингосстрах» всегда оказывал своим клиентам поддержку через ассистанские центры компании за рубежом, то РОСНО совсем недавно предложило такую услугу. Туристы могут в любой момент позвонить на круглосуточный пульт партнерской коллегии адвокатов, где ему предоставят телефонную юридическую консультацию и дадут заключение или справку по законодательству страны временного пребывания. Клиентам РОСНО также будет гарантирована правовая защита по гражданским делам, делам об административных правонарушениях, по уголовным делам, а также выезд адвоката и переводчика. Страховщик обеспечит защиту прав клиента в конфликтных ситуациях, а также при пересечении границы и зоны таможенного контроля. Включение этой услуги в страховой пакет обойдется клиент)' в дополнительные $1—2.
Кто ответит за разбитые горшки
При страховании ответственности речь идет о возмещении ущерба, неумышленно причиненного личности или имуществу I физического лица, а также вреда, причиненного юридическому лицу. «Прежде всего мы рекомендуем страховать ответственность тем, кто выезжает за рубеж не через турагентство, а в частном порядке, когда рядом нет гида, который сможет оказать помощь в непредвиденной ситуации», — советует руководитель Дирекции страхования в туристической индустрии Страховой группы «УралСиб XE "Уралсиб" » Наталья Кучерова. «К примеру, наш клиент, находясь в отеле за границей, нес тяжелую сумку, уронил ее и сломал балюстраду на лестнице. Расходы на ремонт оплатила наша компания». Впрочем, страхование ответственности не повредит и тем, кто едет в составе группы.
По словам заместителя директора департамента медицинского страхования РОСНО XE "РОСНО"  в Московском регионе Светланы Шваб, страховым случаем при страховании ответственности является «внезапное, непредвиденное и непреднамеренное событие, в результате которого застрахованный был вовлечен в судебное разбирательство по причине нанесения им третьему лицу материального ущерба, телесного повреждения или случая, приведшего к смерти, вследствие которого наступила гражданская ответственность застрахованного перед третьим лицом». Страховщик в таком случае производит страховую выплату понесшим ущерб третьим лицам. В некоторых странах — например, в Австрии—такую страховку требуют у туристов в обязательном порядке. Причина — обилие горнолыжных курортов: человек, мчащийся по склону, действительно представляет опасность для окружающих. При этом страховая сумма может составить от $50000 до $1000000 —страховщик будет обязан ее выплатить в том случае, если суд установит, что в инциденте на склоне виновен его клиент.
Предложения для экстремалов
Кстати, любители экстремальных видов спорта могут застраховать себя по дополнительным, специфическим рискам. Компании предлагают «экстремалам» подобные продукты. Например, в СК «Стандарт-резерв XE "Стандарт-Резерв" » есть программа Extreme Sport Policy, которая обеспечивает защиту на территории всего мира и предназначена для занимающихся следующими видами спорта: горнолыжный спорт, сноуборд, альпинизм (горный туризм), фигурное катание, парусный спорт, катание на водных лыжах, прыжки с трамплина, конькобежный спорт, велосипедный спорт, охота, рыбалка, конный спорт, катание на мотоциклах, а также другие виды спорта, согласованные со страховой компанией. Кроме оплаты экстренных медицинских расходов она включает в себя страхование от несчастного случая: выплаты по рискам «травма», «инвалидность», «смерть». Также оплачиваются экстренная эвакуация (вертолет, спасательные катера, СМП и т.д.), любое внезапное ухудшение здоровья, как связанное, так и не связанное с занятиями экстремальными видами спорта, экстренная стоматология, обращения в медицинские учреждения, связанные с обострением хронических заболеваний.
Полис для «невыездных»
Весьма полезным может оказаться и страхование от «невыезда». Многие это поняли после длительной забастовки служащих посольства Франции, когда из-за несвоевременного оформления виз майские поездки были сорваны у сотен любителей Парижа, Лазурного берега и Бретани. Лишь самым предусмотрительным путешественникам удалось возместить потери. Напри-
мер, компания «Энергогарант XE "Энергогарант" » выплатила сумму в размере стоимости тура -3500 евро своему клиенту, не выехавшему во Францию как раз по этой причине. По словам начальника отдела продаж и развития клиентской базы ОСАО "Ингосстрах XE "Ингосстрах" » Ларисы Антоновой, страхование от невыезда обеспечивает возврат застрахованному ранее оплаченной стоимости при внезапной отмене поездки, вызванной рядом причин. Это смерть или внезапное ухудшение здоровья застрахованного, его близкого родственника, повреждение или гибель имущества, призыв на срочную военную службу или необходимость участия в судебном разбирательстве, неполучение визы одним из членов семьи при своевременной подаче документов для ее оформления. А кто еде за рубеж «своим ходом» — можно ли получить такую страховку? По словам директора департамента личного cтрахования «Энергогарант» Натальи Клименко, принципе нет, так как при на страхового случая застрахованный обязан предоставить оригинал договора по предоставлению туристических услуг и справку туристического агентства о понесенных им расходах».
Никого не будет дома
На рынке появились и новые услуги, не входящие в стандартный набор для путешественников. РОСНО XE "РОСНО"  предлагает программу страхования «Ваш дом и отдых», которая предлагает особо беспокойным гражданам застраховать на время отпуска отделку квартиры, особенно если в ней совсем недавно про изведен ремонт, а заодно и все прочее имущество от ущерба, кражи и пр. Можно застраховать и взятый с собой багаж - на случай проживания в гостинице, поскольку совсем не в каждом номере есть например, сейф, куда можно положить украшения и прочие ценности.
Тарифы по комплексному страхованию путешественников (Западная Европа, 7 дней):
	Компания
	
	страхование мед. расходов
	Страхование от несчастных случаев
	Страхование багажа
	Отмена поездки
	Страхование ГО
	Юридическая помощь

	Ингосстрах XE "Ингосстрах" 
	Страховая сумма, $
	30 000
	1000-100 000
	500-2000
	200-3500
	1000-50 000
	за дополнительную плату

	
	Стоимость полиса, $
	0,87 в день
	0,1-0,48 в день
	0,4-1,6 в день
	4% от страх, суммы
	0,78-1,44 в день
	

	РОСНО XE "РОСНО" 
	Страховая сумма, $
	40 000
	1000-25 000
	500-2000
	500-4000
	50 000-1 000 000
	1000

	
	Стоимость полиса, $
	6-7
	0,35-8,9
	3,58-14,32
	3-10% от страх, суммы
	0,7-3,6
	5-7

	УралСиб XE "Уралсиб" 
	Страховая сумма, $
	40 000
	3000
	1000
	1000
	60 000
	5000

	
	Стоимость полиса, $
	5,4-7,7
	1-1,2
	2-5
	30-40
	бесплатно
	бесплатно

	Энергогарант XE "Энергогарант" 
	Страховая сумма, евро
	30 000
	3000
	1000
	1000
	-
	5000

	
	Стоимость полиса, евро
	7,14
	1,4
	5,6
	15
	-
	8-10


Иные виды страхования
Урожай застрахуют
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Алексей Чичкин
В России создается система специализированных компаний для страхования посевов
Министерство сельского хозяйства в следующем году намерено по примеру развитых и многих развивающихся стран ввести аккредитацию специализированных компаний для страхования посевов в растениеводстве, включая виноградарство: об этом сообщил на недавней пресс-конференции министр сельского хозяйства РФ Алексей Гордеев.
А. Гордеев пояснил, что было два варианта реформирования — создание специализированного госстраховщика либо введение аккредитации для нескольких крупных компаний. Выбор был сделан в пользу второго варианта. «Надо провести конкурс и выбрать несколько крупных компаний, действующих на этом рынке, а не создавать специальную государственную компанию. Эту работу мы ведем, и я надеюсь, к следующему году ее завершим», - подчеркнул министр.
Еще одна из главных задач на будущий год, по мнению министра, — это вопрос расширения перечня сельхозпродукции, подлежащей льготному страхованию. По его мнению, «надо расширить этот перечень в растениеводстве: нужно внедрять эту систему и в садоводстве, и в виноградарстве».
Между тем виноградарские хозяйства и предприятия-переработчики этого сырья еще в июне направили правительству и Минсельхозу России коллективные предложения по развитию этой отрасли. Предварительно намечено рассмотреть их не позже августа 2006 года. Характерно, что в то же самое время 20 лет тому назад, в 1986 году, по всему СССР началась небезызвестная антиалкогольная кампания, губительные последствия которой и сегодня сказываются на «виноградной» отрасли всех постсоветских республик.
Предлагается, в частности, хотя бы временно отменить (вместо нынешних 5 — 11,5 процента) таможенные пошлины на виноматериалы из дальнего зарубежья, импортные комбайны по уборке и посадке винограда и на саженцы виноградной лозы высоких сортов (поступающие на 70—75 процентов из Южной Европы). Предложено также развивать отрасль в рамках федеральной долгосрочной целевой программы.
Упомянутые предложения обусловлены прежде всего последствиями событий 20-летней давности. В результате «антиалкогольной кампании» 1986—1988 годов, осуществленной методами освоения целины и кукурузовозделывания (1954—1962 годов), площадь виноградников в РСФСР к настоящему времени сократилась почти втрое, производство коньячного спирта упало в 5 раз; соков, компотов, сиропов и джемов из винограда сократилось (в целом) вчетверо; естественной (то есть виноградной) глюкозы — минимум втрое. Более существенные потери ощутили другие республики: например, Закавказье лишилось почти трети тамошних виноградников и примерно трети виноградоперерабатывающих мощностей, а в Молдавии (включая Приднестровье) эти потери достигли, соответственно, 40 и 45 процентов. Как сообщал «СОЮЗ XE "СОЮЗ" », виноградники и «виноградные» предприятия сохранились в Белоруссии и Средней Азии. Но за тот же период производство в РФ всевозможных винно-коньячных подделок увеличилось более чем в 8 раз, контрафактной водки — минимум в 12 раз, а безалкогольных виноградных изделий из «заморских» концентратов, в которых содержание натурального винограда едва достигает 15 процентов, - возросло более чем в 10 раз. Как отмечается в Международной энциклопедии «Виноградарство и виноделие» (Германия, Рейнланд-Пфальц, 2005 г.), пресловутая «борьба с алкоголизмом» во второй половине 1980-х годов фактически помогла не только становлению, но и постоянно растущим сверхдоходам бизнеса на алкогольных суррогатах, смертность от которых в нынешней России едва ли не максимальная в мире.
По экспертным оценкам, недавнее прекращение импорта вина и виноматериалов из Молдавии и Грузии сократило сырьевые запасы российских виноделов почти на треть. Одновременно отрасль стала наиболее пострадавшей из-за чрезвычайно морозной зимы. Максимальный ущерб нанесен виноградникам Анапо-Таманской зоны: от морозов, часто достигавших там 30°С, здесь пострадали до 45 процентов виноградников. А ущерб винодельческой отрасли оценивается только по Краснодарскому краю в 2 миллиарда рублей (в текущих ценах). Общий недобор урожая винограда в РФ оценивается экспертами российских минсельхоза и Научного института конъюнктурных исследований в 50 процентов, а по оценкам ФАО ООН, он достигнет 60—65 процентов.
По оценкам Северо-Кавказского (Краснодарского) зонального НИИ садоводства и виноградарства, другой «полюс» отраслевых проблем — выгорание (из-за жаркого влагодефицитного лета) или сжигание виноградной лозы сбора урожая стали с 1980-х годов традиционным бедствием на юге России. Но из каждой тонны выжигаемой лозы в воздух выделяется до 800 килограммов вредных выбросов. Очистка же площадей путем измельчения лозы с последующим внесением ее в почву в виде мульчи (естественного удобрения) не только более экономична и экологична, но и повышает продуктивность посевов. Ибо сжигание одной тонны лозы старого винограда ныне обходится в среднем в 371 рубль, а при измельчении затраты составляют 70 рублей за тонну. Однако хроническая нехватка техники и кадров не позволяет повсеместно использовать упомянутый способ использования отработанной лозы: его применение расширяется только в северокавказских республиках.
Что касается использования виноградоуборочной и посадочной техники в РФ, со второй половины 1970-х годов она почти исключительно западноевропейская, а с тех пор .практически не обновлялась. Закупки же современной техники чрезвычайно дорогостоящие и возможны, по крайней мере, на начальном этапе только за счет государственного или местных бюджетов. Но в них такой импорт не заложен. Проекты же совместного с Украиной и Молдавией производства упомянутой техники в ближайшей перспективе вряд ли будут реализованы (хотя, по имеющейся информации, возможна «реанимация» аналогичного проекта с Узбекистаном). Вдобавок Россия и Украина до сих пор не ратифицировали соглашение 2004 года о распространении на юге РФ высокопродуктивных и морозоустойчивых сортов винограда из Крыма, а это тоже усиливает зависимость российского виноградарства и виноделия от дальнего зарубежья.
Тем временем виноградарские и садоводческие хозяйства Краснодарского края направили в середине июня в Минсельхоз России заявки на возмещение ущерба, причиненного отрасли морозами, в размере 2,1 миллиарда рублей. Более чем в 2,5 миллиарда оценивается аналогичный ущерб в Ставрополье, но большинство тамошних виноградарей пока не обращаются с аналогичными просьбами. По оценкам экспертов Краснодарской краевой администрации, существующая система возмещения ущерба не позволяет хозяйствам полностью вернуть деньги, затраченные на компенсацию всевозможных убытков или на восстановление виноградников. Ущерб же будет возмещаться из запланированных в федеральном бюджете средств, а от морозов пострадали не только кубанские земли и не только виноградники.

Доля регионов в общероссийском возделывании винограда (%, 2006 год)
	Краснодарский край
	30

	Ставропольский край
	20

	Ростовская область
	7

	Астраханская область
	8

	Волгоградская область
	3

	Калмыкия
	6

	Республики Северного Кавказа, включая Адыгею
	25


Строительный крен

Профиль. 2006 г., № 27, 17 июля
Юлия Локшина
Убытки, которые несут компании при авариях на стройках, « исчисляются миллионами, а то и десятками миллионов рублей. Защитит от громадных потерь только страховой полис, покупка которого, правда, тоже может обойтись в копеечку.
Все мы знакомы с рассказами «про стройку». Как рушились крыши, погребая под собой строителей, как ломалась техника, превращая строительство в долгострой, и т.д. и т.п. Стройка — зона повышенного риска, и компаниям, ведущим строительные работы, всегда есть чем рисковать. Так что не случайно в списке предложений страховщиков появились программы страхования строительно-монтажных работ (СМР). И надо сказать, продукт этот востребован. По словам страховщиков, строительные компании охотно покупают страховые полисы по СМР: по опенкам специалистов, в 2005 году прирост рынка составил около 20%. Образцом для подражания выступает столица, где, по оценкам экспертов, около 80% застройщиков оформляют страховой полис на строительно-монтажные риски. В регионах сознательных фирм пока не более 10%. «Проблема в том, что часто строительным компаниям страхование кажется дорогим и бесполезным, — говорит директор департамента имущественного страхования САК «Энергогарант XE "Энергогарант" » Ирина Терехова. — Многие подрядчики осознают пользу страхования лишь после наступления страхового случая».
Впрочем, в свое время Москва пережила период принудительного страхования, когда страховой полис был обязательным условием для получения разрешения на строительство. «Это был первый шаг в популяризации этого вида страхования, но, по сути, лимиты ответственности были совершенно неадекватны тем рискам, которые существуют в данной области, — объясняет гендиректор САО «ГЕФЕСТ XE "Гефест" » Александр Миллерман. — Многие воспринимали это просто как дополнительный налог, и обращений за выплатами по таким полисам не было».
В последнее время объемы страхования технических рисков, в том числе и при СМР, выросли. «Одна из причин в том, что в строительстве крупных объектов, как правило, участвует пул солидных инвесторов, включая западных, которые считают страхование не просто удобным, но и необходимым элементом управления проектами», — говорит начальник отдела страхования имущественных рисков и ответственности СК «ПАРИ XE "Пари" » Татьяна Кудрина.
Страховщикам тоже выгодно обслуживать этот сектор — достаточно посмотреть на соотношение премий и выплат в 2005 году. По оценкам экспертов, сборы по премиям в этом сегменте составили около 5,4 млрд. рублей ($200 млн.), тогда как выплаты едва достигли 150 млн. рублей.
С чем это связано? Прежде всею с тем, что аварии все-таки происходят нечасто, правда, если происходят, то, как правило, серьезные. Например, самая крупная выплата в истории российского строительного рынка была связана с обрушением участка Лефортовского автодорожного тоннеля во время его строительства в 2003 году. Тогда компания «ГЕФЕСТ XE "Гефест" » выплатила по страховому случаю более 106 млн. рублей. Но застрахован тоннель был на более увесистую сумму — 18 млрд. рублей. Хотя самым крупным объектом по сей день является участок Краснопресненского проспекта от МКАД до проспекта Маршала Жукова, строительство которого было застраховано на 25 млрд. рублей.
Объекты и риски
Что же подразумевают страховщики, говоря о страховке СМР? Прежде всего полисами покрываются строительство и реконструкция мостов, автодорог, тоннелей, портов, жилых, общественных и производственных зданий.
Поскольку предугадать причины возможных ЧП во время строительства сложно (это как на войне — не знаешь, откуда пулю ждать), то чаще всего страховая компания предлагает комплексное покрытие «от всех рисков». Более того, радиус страхового покрытия обычно не ограничивается строительной площадкой. Ведь проблемы с имуществом могут возникнуть еще на пути к котловану. Например, недавно компания «Энергогарант XE "Энергогарант" » выплатила более 5 млн. рублей крупной энергетической компании по ущербу при транспортировке электрооборудования на место монтажа.
Правда, хочешь не хочешь, а в любом страховом полисе есть исключения. Так, бесполезно требовать компенсацию за дефекты материалов (о них нужно было знать заранее!), утрату или повреждение планов, чертежей, фотографий, образцов, макетов, внутренние повреждения строительной техники, а также убытки в период прерывания работ. Их потерю вам никто не компенсирует.
Согласно условиям договора страховыми случаями признаются любые внезапные и непреднамеренные ситуации на строительной площадке. Но как определить грань между преднамеренностью и случайностью? Эксперты объясняют, что есть два критерия оценки ситуации. Первый — величина объекта. Если речь идет о небольших проектах, то нарушение технологии СМР — почти всегда основание для отказа. Другое дело — масштабная реконструкция производства с привлечением десятков генеральных подрядчиков и сотен субподрядчиков. В этой ситуации контролировать территорию всей площадки практически невозможно, и нарушения могут носить случайный характер.
Второй момент оценки — ответственное за сбой в строительных работах лицо. Если это «рабочий Вася», то с него и спрос соответствующий — выплаты по страховому случаю последуют. Если же неверное распоряжение отдал генеральный подрядчик, то страховщик откажется от выплат. И единственное, что останется заказчику, — подавать в суд на виновника происшествия. «По масштабным проектам мы покрываем ошибочные действия рядовых сотрудников, но исключаем действия руководящего состава предприятия, — объясняет такой парадокс руководитель управления страхования крупного бизнеса НС Г Ольга Андрианова. — Иными словами, если директор завода подписал приказ о строительстве в ускоренные сроки без соответствующего пересогласования проекта, то мы откажем в возмещении, а если маляр наносил лакокрасочное покрытие вблизи от места сварки и произошел пожар, то мы покроем убытки от такого пожара».
Профессиональный подход
«Технология СМР» — область тонких материй. Не имея в штате инженеров со строительным образованием, страховая компания рискует зайти в тупик. Вот пример. С 2000 года компания НСГ XE "Национальная Страховая Группа"  страхует строительство и реконструкцию Магнитогорского металлургического комбината. В 2003 году на стройке при реконструкции сероулавливающей установки начался пожар. Возгорание произошло внутри трубы, которая была покрыта горючими материалами. «Нам бы следовало отказать все по той же причине — нарушение технологии СМР, — говорит Ольга Андрианова. — Но, с другой стороны, по технологии производственной материал внутри трубы не мог состоять из других компонентов, ведь ее функция состоит в улавливании вредных вешеств, а эксплуатация осуществляется в среде почти со 100-процентной влажностью». В результате компания признала случай страховым и выплатила компенсацию. А не будь у страховщика экспертов в области производственного оборудования, выплат страхователь наверняка бы не дождался.
Проектные ошибки
Отдельный момент в исключениях по страхованию СМР — страхование ошибок проектирования. Нашумевший случай с аварией в Трансвааль-парке, официальной версией которой были ошибки проектирования, создал прецедент. Однако нельзя не учитывать то, что полис оформляется после утверждения проекта и его экспертизы, а значит, страховая зашита начинается уже с момента строительства. «Считается, что качественная экспертиза проекта снимает этот риск, поэтому страховщик может его исключить, — говорит Ольга Андрианова. — Во многих случаях мы пользуемся устоявшейся практикой, но по некоторым комплексным проектам этот риск включаем в страховое покрытие, правда, с установлением достаточно высокой специальной франшизы». Тем самым владельца полиса подталкивают к дополнительному контролю за экспертизой.
Тарифный план
Специфика страхования строительно-монтажных рисков в том, что чаще всего тариф по каждому проекту определяется индивидуально. Для оценки рисков и определения лимита ответственности страховая компания требует детальную техническую и финансовую информацию о предстоящем строительстве. В целом же на размер тарифа влияют такие показатели, как сложность проекта, виды и сроки работ, используемая техника, условия строительства, количество занятого персонала, его профессионализм и квалификация. Тариф полиса «от всех рисков» для среднего по размерам объекта обычно не превышает 1 % его сметной стоимости, а в случае с типовыми зданиями и того ниже — не более 0,5%. «Однако многое зависит от сложности и сроков проведения работ, а также от месторасположения стройки, — говорит замдиректора департамента по страхованию строительного комплекса САО «ГЕФЕСТ XE "Гефест" » Михаил Ермишкин. — Ведь одно дело — строительство типовых зданий, другое — гидротехнических сооружений, высоковольтных линий электропередачи, трубопроводов или транспортных объектов, где уникален каждый строящийся объект, а известные технологии приходится модифицировать даже в процессе строительства. В этих случаях тариф может составлять 2% и выше».
Кроме страхования непосредственно строительно-монтажных работ можно оформить полис и на строительную технику. Для этого в договоре устанавливаются страховые суммы по каждому пункту. «Например, по строительно-монтажным работам — в размере полной проектной (сметной) стоимости объекта строительства, включая стоимость материалов, заработную плату, расходы по перевозке, таможенные пошлины и т.д., — говорит руководитель центра имущественного страхования РОСНО XE "РОСНО"  Марина Зюганова. — По строительным машинам и оборудованию — в размере действительной стоимости оборудования». То есть не рассчитывайте получить за сломанный экскаватор сумму, равную стоимости дома.
Строительные тонкости
Страхование СМР имеет свои особенности. Назвать его простым не получится. Во-первых, зачастую объект страхования растянут не только во времени, но и в географических масштабах. Например, строительство каких-либо транспортных сооружений. «Стоимость восстановления ущерба при строительстве мостов, дорог или тоннелей может оказаться как существенно меньше страховой суммы, так и больше, — говорит Александр Миллерман из САО «ГЕФЕСТ XE "Гефест" ». — И это еще одна страховая особенность: стоимость восстановления никогда не бывает равной стоимости строительства». Что это значит? В отличие от классического имущественного страхования при страховании СМР стоимость объекта меняется в процессе строительства. То есть, если страховой случай происходит на начальном этапе работ, убытки не могут быть равными сметной стоимости проекта. А если мост рушится за два дня до окончания строительства, то, как показывает практика, восстановление его обойдется дороже, чем строительство нового. В этом случае страховая компания выплатит страховое возмещение в полном объеме, а страхователь, очевидно, начнет стройку с нуля.
Помимо строительно-монтажных рисков часто страхуются послепусковые гарантийные обязательства. По законодательству РФ на подрядчика возложена двухлетняя гарантия, но он может переложить эту ответственность на страховую компанию, купив отдельный полис. Иногда заказчики продлевают страхование ответственности до пяти, а порой и до 10 лет. Причем подрядчики предпочитают страховаться именно на более длинные сроки, нежели действует гарантия.
Безответственные строители
На самом деле строительной компании лучше задуматься о страховании своей ответственности на стадии возведения фундамента — мало ли что. Дна гола назад в компании «ГЕФЕСТ XE "Гефест" » произошел такой комичный случай. В Санкт-Петербурге строители красили эстакаду методом распыления, а ветер «помог» им покрасить также и припаркованные рядом автомобили. Всего было повреждено около 80 машин, в том числе и дорогие иномарки. Если бы руководство той строительной организации не застраховало свою ответственность перед третьими лицами, едва ли они смогли бы закончить строительство, не разорившись на выплатах владельцам крутых авто.
Но бывают случаи и посерьезнее, когда от профессиональных ошибок строителей страдают не только здания, мосты и тоннели, но и люди. Показательна недавняя история — установка рекламного щита в районе метро «Войковская», приведшая к обрушению перекрытий тоннеля и повреждению вагона с пассажирами. К счастью, тогда обошлось без жертв, но если бы и погибли люди, страховой компенсации никто бы не получил.
Будущее рынка
В скором времени предлагается внести обязательное страхование ответственности строителей — по следам московских властей, которые уже пытались это сделать. Страховщики надеются, что соответствующий закон появится в будущем году. Дело в том, что и январе 2007 года отменяется лицензирование в строительстве, и этим всерьез обеспокоены крупнейшие игроки как строительного, так и страхового рынка. Все боятся наплыва непрофессиональных игроков. И хотя обязательное страхование ответственности, по словам экспертов, не может быть полноценной заменой лицензированию, надо понимать — для тех, кто будет жить в новых домах, ездить по новым мостам и тоннелям, такой полис будет хоть какой-то защитой.
«Конечно, вопрос о том, нужно ли делать страхование ответственности обязательным, неоднозначный. Но ясно одно: как только ряд компаний разорится оттого, что произошли серьезные убытки, а компенсировать их было нечем, как только по суду взыщут с кого-то эту сумму, ситуация сдвинется с мертвой точки, — говорит Александр Миллерман. — Сейчас же все горе-строители остаются безнаказанными. Есть уголовные дела, но я не знаю ни одного примера, когда бы у нарушителя описали имущество и заставили выплатить в полной мере ущерб пострадавшим».
Еще одна проблема развития рынка в том, что зачастую полис оформляют застройщики, а не заказчики. Конечно, есть риски, в страховании которых подрядчик заинтересован, — это страхование персонала и имущества подрядчика. Однако нередко па него «свешивают» оформление полиса и на страхование строительно-монтажных рисков, а также профессиональной ответственности. Доверяют, надеясь на его сознательность, а потом кусают локти: строители, желая сэкономить, страхуют объект не в полном объеме. Л заказчик со своей стороны может даже не знать полного перечня рисков, прописанных в договоре страхования, и установленного лимита ответственности. Строители же, по сути, ничем не рискуют: работая на проекте и получая ежемесячно смою оплату, они могут в любой момент покинуть площадку. Обвалится полдома — и подрядчик исчезнет, как крыса с тонущего корабля. В этом случае заказчик остается без выплат, без строителей, но с разрушенным объектом, который нужно будет восстанавливать, не срывая сроков сдачи.
Таблица тарифов по страхованию СМР

	Компания
	Объект страхования
	Тариф (% от страховой суммы)
	Франшиза

	
	
	огонь
	вода
	Другой риск
	комплекс
	

	РОСНО XE "РОСНО" 
	Жилой дом 
	0,1
	0,02
	0,05
	0,16
	До 0,5% от страховой суммы

	
	Строительство дорог 
	0,12
	0,05
	0.03
	0,17
	До 1% от страховой суммы

	
	Производственные здания 
	0,14
	0.03
	0.04
	0,2
	До 0,5% от страховой суммы

	ПАРИ XE "Пари" 
	Строительство коттеджей 
	—
	—
	—
	0,2—0,4
	По согласованию

	
	Производство отделочных работ 
	—
	—
	—
	0,2—0,6
	По согласованию

	«Энергогарант»
	Гражданское и жилое строительство 
	—
	—
	—
	0,12—0,95
	0,05—0,4% от страховой суммы

	
	Промышленное предприятие 
	—
	—-
	—
	0,15—1,2
	0,1—1% от страховой суммы

	
	Инженерные сооружения 
	—
	—
	—
	0,1—1,3
	0,1—1,3% от страховой суммы

	«ГЕФЕСТ» XE "Гефест" 
	Строительство и реконструкция мостов 
	—
	—
	—
	0,3—0,6
	30—100 тыс. рублей

	
	Строительство тоннелей 
	—
	—
	-
	0,5—0,8
	60—120 тыс. рублей

	
	Строительство и реконструкция автодорог 
	—
	—
	—
	0,1—0,4
	25—90 тыс. рублей

	
	Строительство и реконструкция портов 
	—
	—
	—
	0,3—0,5
	100—200 тыс. рублей

	
	Строительство и реконструкция жилых и общественных зданий
	—
	__
	—
	0,12—0,2
	10—50 тыс. рублей

	
	Строительство и реконструкция производственных зданий
	—
	—
	—
	0,15—0,25
	20—75 тыс. рублей

	«Стандарт-Резерв» XE "Стандарт-Резерв" 
	Строительство многоквартирного дома 
	—
	—
	—
	0,32
	0,2% от страховой суммы

.

	Источник: «Профиль», данные компаний.


У меня украли кран
Интересный случай из страховой практики: не так давно у частного лица похитили строительный автокран, который использовался при различных строительно-монтажных работах на площадках города Бронницы Московской области. Угрожая водителю расправой, двое неизвестных вынудили его покинуть кабину и скрылись на автокране в неизвестном направлении. Страховая компания «Росгосстрах XE "Росгосстрах" » выплатила пострадавшему 950 тыс. рублей.
А вот примеры крупных выплат. Компания «ГЕФЕСТ XE "Гефест" » возместила более 2,5 млн. рублей по договору страхования СМР при реконструкции здания Государственного исторического архива в Санкт-Петербурге. В декабре 2004 года при строительстве одного из блоков здания архива деформировалась металлическая конструкция перекрытия. В результате расследования, а также на основании заключения независимой экспертизы было признано, что причиной тому стало некачественное выполнение сварных швов.
В 2005 году та же компания выплатила более 13 млн. рублей в качестве компенсации за размыв земляного полотна и водопропускных сооружений из-за обрушившегося на остров Сахалин в то время, когда шла реконструкция дороги, тайфуна Чаба.
Более 30 млн. рублей возместил «ГЕФЕСТ XE "Гефест" » за поломку оборудования в результате пожара уникального тоннелепроходческого комплекса фирмы «Херренкнехт». В другом случае компания выплатила 9,4 млн. рублей по полису страхования ответственности за повреждение кабеля при строительстве подземного коллектора.
В этом году РОСНО XE "РОСНО"  выплатила компенсацию за пожар на строительной площадке. Пожар произошел в результате короткого замыкания, пострадали несущие конструкции здания (откололась часть железобетонных перекрытий до арматуры, появились трещины на колоннах, оказались повреждены оконные проемы, инженерные системы, несколько этажей было залито водой, практически все здание закопчено, также сгорела часть строительных материалов). Поскольку на тот момент отделка помещений еще не была выполнена, убытки оказались меньше возможных. Однако сумма выплат не афишируется.
Актуальные вопросы
«РОСНО XE "РОСНО" » СТРОИТЬ И ЖИТЬ ПОМОГАЕТ
Как показывает практика, современное крупномасштабное строительство - область повышенной ответственности и для строителей, и для инвесторов, и для города. Необходимость страхования здесь диктуют высокие риски наступления различных случайных событий, из-за которых могут пострадать не только сами строители, но и окружающие, а также как сам объект строительства, так и имущество других лиц, расположенное вблизи стройплощадки. Задача страховщика - оценить правильно риск и обеспечить надежную профессиональную страховую защиту. «Застрахованы могут быть строительно-монтажные работы, оборудование, ответственность перед третьими лицами. Причем страхование профессиональной ответственности строителей является наиболее развитым видом страхования во всем мире», - говорит директор Центра страхования ответственности ОАО «РОСНО XE "РОСНО" » Галина Гуляева.
— Зачем строительным компаниям страховать свою профессиональную ответственность?
— Любая стройка - достаточно опасный объект: риску подвергаются техника, коммуникации, соседние сооружения, а также жизнь и здоровье как самих строителей, так и обычных граждан, и даже соблюдение всех мер безопасности часто не спасает от роковых случайностей. Это и падающие на жилые дома краны, и поврежденные коммуникации, и банальные кирпичи на голову. Кто в этих случаях должен компенсировать ущерб? В цивилизованном обществе в этом может помочь страховая компания. Она обязуется защищать финансовые интересы строителей.
— От каких рисков можно застраховаться по программе страхования ответственности?
— Строительным компаниям мы предлагаем покрывать риски ответственности, связанные с возможными допущенными ими непреднамеренными ошибками, упущениями и небрежностями при выполнении любых видов строительно-монтажных, отделочных, пусконаладочных работ, выполнении функций застройщика и др.
— В сфере строительства работают еще архитекторы и проектировщики. Как быть с ними?
— Для них разработана специальная программа, которая включает покрытие рисков при выполнении архитектурно-строительных проектов, разработке строительных планов, контроле над строительно-монтажными работами и пр. При проведении инженерных изысканий и проектировании могут быть неверно выбраны нагрузки, правила и нормы проектирования, неверно составлена документация (планы, спецификации и т.п.), с упущениями произведен надзор за строительно-монтажными работами.
— Во сколько обойдется строительной фирме годовой полис страхования ответственности?
— Базовый тариф составляет от 0,4% до 2% от страховой суммы, но для каждой строительной компании с учетом характера производимых ею работ, опыта на рынке, количества сотрудников, условий страхования и т.п. мы рассчитаем индивидуальную стоимость.
Какие программы по страхованию строительно-монтажных работ предлагает ваша компания?
Татьяна Кудрина, начальник отдела страхования имущественных рисков и ответственности ПАРИ XE "Пари" :
«ПАРИ XE "Пари"  разработала программу страхования для узкоспециализированных организаций, осуществляющих комплексный ремонт квартир, офисов, строительство и отделку коттеджей. В программу входят три вида страхования: страхование строительно-монтажных рисков, гражданской ответственности перед третьими лицами при проведении СМР и страхование послепусковых гарантий. Этот комплекс позволяет возмещать все внезапные и непредвиденные убытки страхователя. По остальным объектам оценка риска происходит по готовым методикам. Уже на предварительном этапе специалист страховой компании помимо изучения проекта должен обратить внимание на анализ природных рисков, учесть уровень подземных вод, возможность стихийных бедствий и т.д.».
Ирина Терехова, директор департамента имущественного страхования САК «Энергогарант XE "Энергогарант" »:
«Энергогарант XE "Энергогарант" » предлагает страхование строителей «от всех рисков». По программе застрахованным в первую очередь является объект строительства и/или монтажа в размере полной контрактной стоимости. Застраховать можно также строительную технику, оборудование строительной площадки, хранение материалов на складе (в том числе за территорией строительной площадки), существующее имущество заказчика, послепусковые гарантийные обязательства, а также гражданскую ответственность строителей. Полное покрытие включает в себя перевозку строительных материалов и страхование рабочих от несчастных случаев».
Ольга Андрианова, руководитель управления страхования крупного бизнеса СОАО НСГ XE "Национальная Страховая Группа" :
«Мы предлагаем страхование строительных рисков как по полному пакету, так и по отдельным позициям. Страхование комплекса СМР включает находящиеся в процессе проведения этих работ здания, сооружения, оборудование, строительные материалы, строительную технику, строительные и транспортные механизмы, временные сооружения, строительные машины и другое имущество, находящееся на строительной площадке. Также можно застраховать пусконаладочные работы технологического оборудования, ответственность за причинение вреда жизни и здоровью или имуществу третьих лиц в результате небрежности, ошибки при проведении СМР и послепусковые гарантийные обязательства».
Марина Зюганова, руководитель центра имущественного страхования РОСНО XE "РОСНО" :
«Мы страхуем риски, возникающие на всех этапах строительно-монтажных работ — от закладки фундамента до сдачи готового объекта. В зависимости от потребности клиента можно застраховать полный цикл строительного процесса, отдельные его этапы или же сопутствующие виды работ. Могут быть застрахованы сами строительно-монтажные работы, включая конструкции, материалы и монтируемое оборудование; оборудование строительной площадки, строительные машины; расходы по расчистке территории от остатков имущества, пострадавшего в результате страхового случая; гражданская ответственность перед третьими лицами; послепусковые гарантийные обязательства. При имущественном страховании объекта строительства в договор могут быть включены дополнительные риски: ошибки при монтаже; просадка грунта; оползень и другие события».
Михаил Ермишкин, заместитель директора департамента по страхованию строительного комплекса САО «ГЕФЕСТ XE "Гефест" »:
«Мы предлагаем максимум программ для строителей: страхование СМР, страхование гражданской ответственности при проведении СМР, страхование по-слепусковых гарантийных обязательств, страхование строительной техники, машин и механизмов от поломок, а также страхование профессиональной ответственности строителей. Они позволяют застраховать строительный проект от очень большого количества рисков, которые могут произойти на строительной площадке. Кроме того, растет спрос на комплексные программы страхования, обеспечивающие защиту и самого коллектива строительной организации. В них могут быть включены еще и страхование персонала в рамках ДМС, и страхование имущества физических лиц».
Аркадий Харлампиев, руководитель управления методологии и андеррайтинга страховой компании «Стандарт-Резерв XE "Стандарт-Резерв" »:
«Мы предлагаем комплексное страхование объектов строительства по полному пакету рисков, ведь однозначно оценить, какой из рисков приведет к катастрофе, достаточно сложно. Являясь членом антитеррористического пула, мы предлагаем на таких объектах и страхование от риска «терроризм». Кроме того, «Стандарт-Резерв XE "Стандарт-Резерв" » предлагает уникальную программу страхования подрядных организаций при проведении ремонтов и перепланировок жилых и нежилых помещений. Программа предназначена для защиты подрядной организации и заказчика работ практически от всех возможных страховых событий».
Фрагментарное взросление

Эксперт - Северо-Запад. 2006 г., № 28, 24 июля, с.26-28

Елена Денисенко

На рынке страхования грузов наиболее динамично развивается сегмент страхования внутренних перевозок. Он перешел от примитивной ценовой борьбы к этапу реальной конкуренции за клиента

Данные отчетов страховых компаний (СК) о страховании грузов порождают впечатление неустойчивости, фрагментарности и разнородности этого рынка. Показатели компаний, работающих в Северо-Западном регионе, отличаются друг от друга на порядок. Это касается величины портфелей (от 1 до 150 млн. рублей), динамики их роста (от - 80 до 1200%), уровня убыточности (от 0,1 до 42%)... 

Рынок страхования грузов действительно непрост. Прежде всего, он распадается на две части - рыночную и нерыночную. Вторая, весьма масштабная по объемам, занята кэптивными компаниями, по определению одного из собеседников корреспондента "Эксперта С-З", "содержащими слова "нефть" и "газ" в названии СК". Они обслуживают транспортировку топлива по трубопроводам и демонстрируют наилучшие количественные результаты работы. 

Часть СК, работающих на свободном рынке, вносят сумятицу в статистику, не проясняя, а искажая картину действительности. К числу СК со "странными" показателями относятся страховщики, задействованные в налоговых схемах, либо компании, имеющие цель отвоевать долю рынка. Они откровенно демпингуют, в два-три раза занижая среднерыночные тарифы, в результате демонстрируя уровень убыточности, резко отличающийся от "средневзвешенного" в этом виде деятельности (30?40%). 

Но, отделив зерна от плевел (истинно рыночные компании от кэптивных, демпингующих и "схемного" страхования), можно выявить тенденции, присутствующие на рынке. Прежде всего это устойчивый рост. По данным "Росгосстраха XE "Росгосстрах" ", российский рынок страхования грузов оценивается в 15?16 млрд. рублей, а темпы его роста скачкообразны: в 2003 году он вырос на 17%, в 2004?м - на 2%, в 2005?м - на 6%. Однако по названным выше причинам (из-за "мутности" статистических потоков) можно считать эти оценки очень приблизительными. По крайней мере страховщики Северо-Западного региона, имеющие репутацию "рыночных" компаний, демонстрируют ежегодный рост премий на 30?40% и более. Другая очевидная тенденция - повышение конкуренции в этом виде деятельности, которое заставляет претендующие на лидерство СК задумываться о стратегиях борьбы за клиента. 

Экспортный потенциал

Страхование грузов зародилось в России благодаря обслуживанию экспортно-импортных операций - еще в советское время специально для этих целей была создана компания "Ингосстрах XE "Ингосстрах" ". До сих пор львиная доля застрахованных грузов приходится на международные перевозки - в портфелях некоторых СК ("Русский мир XE "Русский мир" ", "Ингосстрах") они занимают до 80%. Обязательность страхования грузов при международных перевозках законодательно не определена, но сложившаяся практика не оставляет выбора участникам договора. Наличие страхового полиса облегчает процедуру прохождения российской таможни (что, к слову, подталкивает некоторые СК открывать офисы в непосредственной близости от таможенных терминалов), а кроме того, по инициативе иностранных партнеров страхование грузов - обязательное условие экспортно-импортных контрактов. 

Безусловно, западные экспортеры и импортеры предпочли бы иметь дело исключительно с иностранными страховщиками. Но те настороженно относятся к России, критически оценивая состояние наших дорог и криминальную обстановку, и либо отказываются страховать перемещение грузов по территории нашей страны, либо закладывают свои риски в очень высокие тарифы. Поэтому многие контракты составляются таким образом, что заботы о сохранности груза на нашей территории берет на себя российская сторона, и это открывает отечественным СК вход в сегмент страхования грузов. Ежегодный рост трансграничных грузопотоков и увеличение стоимости перемещаемых грузов обеспечивают расширение этого сегмента. "В последние два года в страну ввозится гораздо больше производственного оборудования, сохранность которого - забота российских покупателей. Оборудование, как правило, стоит недешево, поэтому объем премий, собираемых по страхованию импорта, показывает хорошую динамику", - поясняет директор центра страхования грузов и ответственности перевозчиков СК "Русский мир XE "Русский мир" " Павел Евстратов.

Тяжелый пласт

Сегмент страхования экспортно-импортных перевозок, по словам участников рынка, сложился еще лет пять назад и сейчас достаточно тесен и поделен между крупными и надежными страховщиками. Поэтому в большей степени внимание СК притягивает потенциал страхования внутрироссийских перевозок. А потенциал этот довольно высок. Еще 10 лет назад грузовладельцы и перевозчики не страховали свое имущество, предпочитая надеяться на "авось". Пять лет назад страховой полис приобретали единицы. Сегодня ситуация меняется - страхование данного вида перевозок в портфелях многих СК растет опережающими темпами (при том что стоимость перевозимых по стране грузов и тарифы на их страхование ниже, чем при экспортно-импортных операциях). 

Какова доля сопровождаемых страховкой грузов в общем объеме перевозок? Однозначного ответа на этот вопрос нет. Одни страховщики полагают, что этот показатель уже достиг 20?30%, другие настаивают на 2?3%. Расплывчатость оценки обусловлена тем, что огромное число перевозок внутри страны осуществляется "по-серому" и не попадает в статистические отчеты. Но количество договоров и клиентов однозначно увеличивается. Еще пять лет назад ряды страхователей в основном состояли из компаний с участием иностранных инвесторов, которые страхуют все бизнес-процессы, потому что не умеют работать иначе, и бюджетных организаций, покупающих полис, потому что "так положено" и "на это выделены деньги". В последние годы среди клиентов СК появляется все больше частных российских компаний. "Нельзя сказать, что основной приток клиентов дает какая-то определенная категория бизнеса. Решение о страховании зависит скорее от менталитета топ-менеджмента компании. Случается, что крупная корпорация начинает считать копейки и отказывается от страхования грузов или выбирает сомнительного страховщика, предлагающего демпинговые цены. Бывает и наоборот: небольшая компания отдает себе отчет в том, что утрата груза стоимостью 50?100 тыс. долларов окажется для нее катастрофой, и предпочитает купить полис", - говорит главный специалист по оценке и анализу рисков по страхованию грузов компании "Прогресс XE "Прогресс" -Нева XE "Прогресс-Нева" " (группа "Ренессанс Страхование XE "Ренессанс Страхование" ") Сергей Семенков. 

Экономия против демпинга

На наиболее перспективном "плацдарме" рынка основная битва ведется не между конкурирующими СК, а с предвзятым отношением потенциальных страхователей к самой идее страхования грузов. Предприятия, не имеющие негативного опыта утраты грузов, предпочитают экономить на приобретении полиса. "Стоимость страховки составляет всего 0,1?0,5% стоимости груза. Но если предприниматель отправляет груз из Петербурга в Москву на "левой" машине, стоимость полиса может оказаться сопоставимой со стоимостью перевозки. И это многих останавливает", - поясняет Сергей Семенков. 

Страховщики, заинтересованные в сегменте внутрироссийских перевозок, стараются адекватно реагировать на особенности спроса соотечественников. "Мы разработали специально для внутреннего рынка полис "Эконом", позволяющий страхователю существенно уменьшать страховую премию. Клиент платит 30% от стоимости обычного полиса до наступления страхового случая. Если груз похищен, испорчен или утрачен вследствие аварии, клиент доплачивает еще 100% стоимости полиса за тот квартал, в который произошел инцидент. То есть в отдельные периоды времени оплата достигнет 130% от обычного уровня. Но если происшествия случаются нечасто, то по итогам года экономия на страховании может составить 50?60%", - описывает новацию "Русского мира" Павел Евстратов.

Второй вариант удешевить полис - предоставить компании самостоятельно определить лимит ответственности страховщика. 

Помимо финансовых инструментов для снижения стоимости страховки применяются также организационные рычаги. Так, большинство страховщиков предоставляют скидки при покупке полисов грузовладельцам, пользующимся услугами хорошо известных экспедиторов и транспортных компаний. По единодушному мнению игроков рынка, "свой" перевозчик не подаст малопригодный для перевозок транспорт, не станет участвовать в мошеннических схемах и постарается предотвратить разворовывание товара в пути. Генеральный договор страхования (на обслуживание всех перевозок компании в течение оговоренного срока) снижает затраты на страховку еще на 10?15%. 

Инстинкт самосохранения

"На рынке растет конкуренция, активно используется ценовой демпинг. С другой стороны, и затраты клиентов из-за роста тарифов на грузоперевозки быстро растут и многие готовы сэкономить за счет страховки. Снижение тарифов на страхование внутренних перевозок на этом этапе развития рынка неизбежно. Компания, имеющая большой, диверсифицированный портфель в этом виде страхования, вполне способна немного "подвинуться" в цене полиса, сделав ставку на увеличение количества договоров", - рассуждает старший андеррайтер СЗРЦ "РЕСО-Гарантия XE "Ресо-Гарантия" " Игорь Исаев. 

Снижение тарифа, соответственно, повышает риски страховщиков, которые вынуждены предпринимать дополнительные меры для удержания убыточности в пределах разумного. Наиболее рисковыми грузами считаются потребительские товары, которые легко сбыть: алкоголь, табак, бытовая техника, мобильные телефоны. Некоторые СК предпочитают не работать с этими видами грузов, другие требуют от грузовладельца организовать охрану груза. "Зачастую мы видим, что оплата вооруженной охраны сведет на нет прибыльность бизнеса. Такое требование отпугнет клиента. Повышенная степень риска при перевозке "особо опасных" грузов без охраны учитывается при расчете страховых тарифов, однако это обходится грузовладельцу дешевле. В некоторых случаях, когда страхуется очень ценное имущество, мы можем предоставить охрану за счет своей компании", - рассказывает Игорь Исаев. 

Появляются СК, которые возводят предотвращение страховых случаев в ранг системной задачи. "При правильной организации бизнес-процесса логистики половину убытков можно было бы исключить еще до того, как груз покинет склад. Мы считаем, что задача страховщика - не только оплатить финансовые потери клиента, но и свести к минимуму вероятность их наступления, и исходя из этой цели строим систему риск-менеджмента в компании", - говорит Сергей Семенков.

"Предосторожный" подход требует от страховщика дополнительных усилий и трудозатрат. СК в обязательном порядке проводят оценку бизнес-процессов на предприятии страхователя и дают рекомендации по снижению возможных рисков. Они знакомятся с каждым новым перевозчиком и экспедитором, подключая к процессу изучения его "бэк-граунда" службу безопасности компании. Они настаивают на пересчете высоколиквидных грузов при погрузке-выгрузке. Некоторые мероприятия неизбежно повышают расходы страхователя, что по вкусу далеко не всем клиентам. Но, как отмечают страховщики, если еще года три назад попытки "глубоко копать" вызывали недоумение и протест, то сейчас все больше компаний заинтересованы не только в страховой защите, но и в сохранности груза и готовы к сотрудничеству с СК. 

За рубежом

Госфинуслуг ответит за долги перед Международной ассоциацией страхового надзора

Коммерсантъ (Киев). 21 июля 2006 г., № 124, с.8

Алена Кулакова, Татьяна Федорченко

Как стало известно Ъ, Госфинуслуг начала переговоры с Минфином относительно выделения бюджетных средств для возобновления членства в Международной ассоциации страховых надзоров (IAIS). Однако вчера в IAIS Ъ заявили, что для повторного включения в ассоциацию украинского регулятора нужно заплатить не только новый членский взнос, но и погасить задолженность за предыдущие два года, составляющую $14,32 тыс.

Вчера Ъ стало известно, что глава Государственной комиссии по регулированию рынков финансовых услуг (Госфинуслуг) Валерий Алешин начал переговоры с Министерством финансов о возможности выделения бюджетных средств для возобновления своего членства в Международной ассоциации страховых надзоров. "Пока окончательного ответа (от Минфина.–Ъ) нет,– сказал Ъ господин Алешин.– Эта позиция попала в так называемые проблемные вопросы, которые будут обсуждаться".

Напомним, что Госфинуслуг стала членом IAIS в 2003 году. $5 тыс. взноса за первый год участия комиссии в ассоциации оплатила Лига страховых организаций Украины (ЛСОУ). Как рассказала Ъ гендиректор ЛСОУ Наталия Гудыма, тогда такое финансирование регулятора за счет рынка одобрил Кабмин. "А уже в следующем году и до сих пор мы такого разрешения не получали,– сказала Ъ госпожа Гудыма.– Законом же про бюджет членство в международных организациях за счет средств бюджета запрещено. Необходимо разрешения правительства". Как рассказали Ъ в пресс-службе Госфинуслуг, 6 июля IAIS уведомила комиссию об исключении ее из ассоциации за неуплату членских взносов в течение двух лет. Примечательно также, что Госфинуслуг является членом Международной организации органов пенсионного надзора (IOPS). По информации Ъ, участие в этой организации комиссия также не оплачивает (подробнее см. справку).

По словам Валерия Алешина, исключение Госфинуслуг из IAIS может привести, в частности, к потере регулятором контроля за операциями по перестрахованию. "Членство в ассоциации предполагает доступ к национальным базам, реестрам, другим информационным источникам, созданным иностранными регуляторами. Для нас это очень важно в контроле за операциями по перестрахованию,– объяснил глава Госфинуслуг.– Исключение из организации может превратиться в практическую проблему". Поэтому на днях комиссия направила письмо в IAIS "с просьбой объяснить порядок повторного получения членства", на которое ответа пока не последовало. При этом господин Алешин пока не берется прогнозировать решение Минфина. "Вопрос сложный. Я пока не уверен, что средства из бюджета будут выделены. Но не исключаю такого,– сказал он.– Эта сумма зависит от процедуры возобновления членства, от того, что нам скажут о задолженности и какие установят членские взносы. А членские взносы – смешные деньги, это совершенно не те суммы, которые нужно ограничивать".

Вчера Ъ удалось связаться с главой секретариата IAIS Йошихиро Каваи, который рассказал, что, согласно правилам ассоциации, членские взносы должны выплачиваться ежегодно не позднее 1 апреля. "Украинская комиссия этого правила не выполнила",– заявил Ъ господин Каваи. По его словам, размер членского взноса периодически меняется. Так, в этом году Украина должна была заплатить 9,250 тыс. швейцарских франков ($7,357 тыс.), а в 2005 – 8,750 тыс. швейцарских франков ($6,96 тыс.). И для повторного вступления в ассоциацию, по словам господина Каваи, Украине все-таки придется сначала погасить эту задолженность. "Мы будем очень рады снова видеть украинскую комиссию членом IAIS,– сказал Йошихиро Каваи.– Однако не погасив задолженность, комиссия не сможет возобновить свое членство".

***

Каким международным организациям Госфинуслуг не платит членские взносы

Международная ассоциация страховых надзоров (IAIS) была основана в 1994 году как международное представительство ведомств страховых надзоров и сейчас насчитывает 180 членов. Главные задачи IAIS – улучшение надзора за страховой деятельностью как на уровне конкретной страны, так и на международном уровне с целью поддержки надежных и стабильных рынков страховых услуг; объединение усилий по разработке практических стандартов для страхового надзора, которые должны быть разработаны членами IAIS и использованы ими в своей деятельности; взаимоподдержка для сохранения целостности рынков; обмен важной информацией и опытом для дальнейшего развития внутренних рынков страхования. В частности, благодаря членству в IAIS Госфинуслуг получила доступ к базе данных страховых компаний, которые зарегистрированы регуляторами–членами IAIS. База данных IAIS также содержит основные положения страхового законодательства стран–членов ассоциации.

Международная организация органов пенсионного надзора (IOPS) создана в июле 2004 года как правопреемник сети органов пенсионного надзора (INPRS). В исполнительный комитет IOPS входят Италия, Китай, Великобритания, Мексика, Австралия, Нидерланды, Южная Африка, Пакистан, Ямайка, Венгрия и Иордания.

Страховые компании

Лицензии: отзыв, выдача, приостановление, возобновление

"Кремль XE "Кремль" " лишен лицензии

Ведомости. 2006 г., № 132
Страхнадзор возобновил действие лицензии компании "Трансгарант XE "Трансгарант" ", занимающейся ОСАГО. Отозвана лицензия Королевской страховой компании, приостановлены лицензии компаний "Кремль XE "Кремль" " и "Резерв-Гарант XE "Резерв-гарант" ".
Слияния, разделения и другие формы реорганизации страховых компаний, открытие филиалов и представительств, эмиссии ценных бумаг, изменения в составах руководства и т.п.

Группа "PECO" пригласила Фидельмана

Ведомости. 2006 г., № 129, 17 июля
ПРАЙМ-ТАСС

Группа "РЕСО" намерена создать глобального перестраховщика, который будет на равных конкурировать с крупнейшими игроками на международных рынках. Партнером группы в этом проекте станет Григорий Фидельман, который готовил аналогичную судьбу для "Москвы Ре", но недавно покинул компанию.
PECO создает национальную перестраховочную компанию

Коммерсант. 2006 г., № 128/п, 17 июля

Т. Гришина
«Москва Ре XE "Москва Ре" » потеряла этот проект вместе с директором
Сегодня президент группы РЕСО Сергей Саркисов и бывший глава компании «Москва Ре XE "Москва Ре" » Григорий Фидельман объявят о создании первого консолидированного национального перестраховщика. Суть нового перестраховочного проекта сводится к тому, что в его капитале будут участвовать более 20 крупных страховщиков России, Украины и Казахстана. Новый перестраховщик создается на базе перестраховочной «дочки» РЕСО — «РЕСО-Ре» и претендует на самую большую национальную перестраховочную емкость в России. Сегодня состоится объявление о создании необычного для российского страхового рынка игрока — консолидированной национальной перестраховочной компании. В капитал компании планируют войти более 20 крупнейших страховщиков России, Украины и Казахстана. Автором идеи является основатель и бывший глава другого крупного российского перестраховщика «Москва Ре» Григорий Фидельман.
На прошлой неделе Григорий Фидельман ушел в отставку с поста главы «Москвы Ре» по причине разногласий с основным акционером компании Кахой Бендукидзе. Господин Фидельман заподозрил акционера в продаже «Москвы Ре» мировому перестраховочному гиганту Swiss Re XE "Swiss Re"  (см. „Ъ" от 13 июля). Григорий Фидельман неоднократно заявлял, что является сторонником появления в России национального перестраховщика, который бы играл на одном уровне с мировыми конкурентами.
На Западе уже существуют консолидированные перестраховщики. Примером такой конструкции является крупнейший польский перестраховщик Polish Re, созданный местными страховыми гигантами PZU и Warta. Переговоры с крупными страховщиками о реализации своей идеи Григорий Фидельман начал несколько месяцев назад. «Нам поступило приглашение участвовать в капитале этого перестраховщика,— рассказал вчера „Ъ" глава „Согласия" Игорь Жук,— и нам это интересно. В любом случае люди, создающие что-то новое на рынке в тот момент, когда его пытаются „сдать" иностранцам, заслуживают глубокого уважения».
Первоначально планировалось, что базой для создания такого игрока станет «Москва Ре XE "Москва Ре" ». Однако уход Григория Фидельмана из «Москвы Ре» заставил искать нового опорного партнера. Им оказался президент группы РЕСО Сергей Саркисов. По информации „Ъ", перестраховочная «дочка» группы «РЕСО-Ре» вольется в структуру нового игрока, название которого пока неизвестно. Господин Фидельман отказался комментировать воплощение свой идеи до сегодняшнего официального представления консолидированного перестраховщика.
Как бы там ни было, новый игрок обещает стать заметным участником перестраховочного рынка. Исходно «РЕСО-Ре» обладает рейтингом В+ по версии Standart & Poor's и 49-м местом по сборам по входящему перестрахованию за 2005 год (554,2 млн. руб.— данные Росстрахнадзора). Приход в капитал нового игрока еще и крупнейших страховщиков СНГ позволит ему рассчитывать на самую большую перестраховочную емкость в стране. Западные игроки с интересом ожидают появления нового участника перестраховочного рынка. «Компаний такого типа на Западе немного,— заявила „Ъ" глава русского представительства Кельнского перестраховочного общества Gen Re Капитолина Турбина.— Появление новой перестраховочной емкости — это всегда плюс для рынка, а конкуренция всем пойдет на пользу».
Новый президент «Ренессанс Life» делает ставку на регионы и банки

Страхование. Тематическое приложение к газете «Известия». 2006 г., 19 июля, с. 3
Новым президентом страховой компании «Ренессанс Life» был назначен англичанин Остин Кимм. Остин пришел в страховой бизнес в 1987 году, в компанию Commercial Union XE "Commercial Union"  (Великобритания), которая стала позднее частью страховой компании Aviva XE "Aviva" . Последние четыре года он занимал пост президента компании Aviva в Чехии. Страховая компания «Ренессанс Life» основана в 2004 году и предлагает эксклюзивные продукты по страхованию жизни. Основными учредителями и участниками являются ООО «Группа Ренессанс Страхование XE "Ренессанс Страхование" » и Европейский банк реконструкции и развития.
— Почему вы решили оставить в целом благополучный рынок страхования жизни в Чехии и переехать в Россию?
- За время моего пребывания в должности президента Aviva XE "Aviva"  в Чехии компания добилась значительных успехов — доля компании на рынке увеличилась в два раза. Однако мне нужно было двигаться дальше. Т.к. у меня уже был опыт успешной работы на развивающихся рынках (Бразилия. Аргентина, Чили и Южная Африка), для меня было очень важно продолжить мой карьерный путь в одном из трех самых динамично развивающихся рынков страхования жизни в мире — это Индия, Китай и Россия. Поэтому я с радостью принял предложение возглавить компанию «Ренессанс Life».
— Опишите стратегию компании «Ренессанс Life» на ближайшее будущее.
— Я уверен, что рынок страхования жизни в России будет развиваться быстрее, чем кто-либо сейчас может предположить. В этой связи основная цель компании «Ренессанс Life» — занять лидирующее место на этом рынке. В первую очередь мы делаем ставку на быстрое развитие региональной сети. В данный момент мы открываем в среднем 1,5 филиала в месяц, в следующем году мы планируем открыть еще 20 филиалов. С другой стороны, мы очень заинтересованы в расширении сотрудничества с банками. Пока такое сотрудничество в России в основном ограничивается просто комиссией банкам. Но мы хотим предложить другую бизнес-модель, при которой банки и страховые компании являются полноправными партнерами с интегрированным подходом к продажам. Это может быть выражено даже в форме совместных предприятий или финансовых супермаркетов. У нас есть целый ряд очень интересных предложений для банков, которые заинтересованы в партнерских взаимоотношениях.
— Как вы относитесь к возможному открытию прямых филиалов западных страховых компаний в России? Отразится ли это на общей стратегии развития «Ренессанс Life»?
— Мы не рассматриваем приход иностранных страховщиков на российский рынок как проблему для нашего бизнеса, скорее наоборот. Мы понимаем, что основное преимущество иностранных страховых компаний перед отечественными — это высокий уровень капитализации, который дает им больший запас времени для развития компании. Однако и у наших компаний есть что предложить клиентам — это лучшее знание российской действительности, «подводных камней» нашего бизнеса. Для российских компаний с правильным построением бизнес-процессов приход «иностранцев» может стать положительным фактором. Они будут вкладывать большой объем средств в рекламные кампании, что подогреет интерес потребителя к теме страхования жизни в целом. Потенциал российского рынка настолько велик, что и иностранным компаниям, и хорошим российским хватит в нем места.
— Каковы самые популярные страховые продукты в вашей компании сейчас и собираетесь ли вы расширять, продуктовую линейку?
— Самым популярным продуктом в нашей компании остается программа смешанного страхования, в которой сочетаются два принципа страхования — накопительный и рисковый. С одной стороны, такая программа защищает вас, с другой — позволяет сделать накопления на будущее. Уже сейчас наши продукты, как и продукты многих из наших конкурентов, соответствуют всем международным стандартам и отражают лучшую мировую практику программ страхования жизни. Поэтому я не думаю, что в нашей! продуктовой линейке произойдут какие-либо! значительные изменения в ближайшие годы. Однако существует один вид страхования жизни, который еще не представлен на российском рынке, но является привлекательным для страховых компаний — это так называемый продукт unit-linked. Он во многом похож на продукт смешанного страхования, т.к. тоже совмещает рисковое и накопительное страхование, но существуют и определенные различия. Так продукт unit linked подразумевает более активное участие клиента в процессе инвестирования. Он может сам выбирать тот или иной инвестиционный портфель страховой компании. Unit-linked обычно очень популярен на развивающихся рынках, например, в Бразилии он занимает 90% рынка страхования жизни, а в Италии около — 70%. В данный момент российское законодательство не разрешает предлагать такой вид страхования, но я уверен, через несколько лет ситуация изменится.
— Как отразится недавний ребрендинг одного из ваших учредителей — «Группы Ренессанс Страхование XE "Ренессанс Страхование" » — на деятельности вашей компании? Собираетесь ли вы инвестировать в рекламную кампанию?
— Основа бренда — это не цвета и не логотип, а ассоциации, которые вызывает у людей имя компании. Тот образ, который возникает в голове, — это и есть бренд. Реклама, конечно, помогает, но не стоит возлагать на нее слишком большие надежды. Гораздо важнее сама работа компании. В сфере страхования жизни люди чаще всего доверяют рекомендациям друзей и родственников. Если ваш хороший друг заявляет: «Я застрахован в «Ренессанс Life», и их уровень сервиса превосходен», это стоит гораздо больше, чем любая телевизионная реклама. Тем не менее ребрендинг «Ренессанс Страхования XE "Ренессанс Страхование" », безусловно, поможет и «Ренессанс Life» повысить узнаваемость имени и лишний раз показать, что мы являемся серьезной компанией с большими планами. В сочетании с отличным сервисом и продуктами у нас есть все шансы на успех. (к)
У "Ингосстрах XE "Ингосстрах-М" -М" новый директор

Ведомости. 2006 г., 26 июля
Дочернюю компанию "Ингосстраха XE "Ингосстрах-М" " - "Ингосстрах-М" возглавил Александр Архипов, отмечается в сообщении страховщика. До этого Архипов был директором по развитию компании "Росгосстрах XE "Росгосстрах" -Медицина".

Приказ Федеральной службы по финансовым рынкам от 16 мая 2006 г. № 06-48/пз-н

«Ингосстрах XE "Ингосстрах" » заговорил по-итальянски
Российская газета. 2006 г., № 161, 26 июля
Ольга Сомова

«Ингосстрах XE "Ингосстрах" » и итальянская SACE group подписали меморандумы о сотрудничестве. В эту группу входят государственное экспортно-кредитное агентство Италии SACE Spa, осуществляющее страхование национального экспорта под гарантию государства, и SACE ВТ, занимающееся страхованием краткосрочных кредитных рисков, а также крупнейшая итальянская компания в секторе гарантий Assedile. На конец 2005 года общий объем гарантий, выданных SACE Spa по торговым операциям между Италией и Россией, составил 4,9 миллиарда евро.

Заключенные соглашения предусматривают активное сотрудничество сторон по поддержке и развитию торговых отношений между Италией и Россией посредством страхования кредитных рисков национальных экспортеров. «Ингосстрах XE "Ингосстрах" » и SACE Group будут осуществлять обмен информацией о торговых и кредитных рисках в Италии и России, обмен опытом в оценке и управлении рисками, взаимное разделение рисков посредством сострахования и перестрахования.

Подписанные соглашения являются очередным шагом для каждой из сторон в развитии международного сотрудничества. Так, недавно «Ингосстрах XE "Ингосстрах" » и Бельгийское государственное экспортно-кредитное агентство «ОфисНасьональ дю Дюкруар» завершили сделку по организации паритетного партнерства в САО «Гарант», Австрия. Для SACE Group, которая недавно открыла представительство в Москве, партнерство дает новые возможности для расширения деятельности по поддержке и развитию торговых отношений между Италией, Россией и странами СНГ.

Банк Москвы усилит позиции на страховом рынке

Коммерсант. 2006 г., 24 июля

Т. Гришина, Е. Киселева
Как стало известно „Ъ", владелец контрольного пакета страховщика «Стандарт Резерв XE "Стандарт-Резерв" », российско-голландский консорциум «TBIH Русские фонды» ведет переговоры с Банком Москвы о его продаже. У банка уже есть свой страховщик – Московская страховая компания XE "МСК"  (МСК). Не исключено, что в итоге банк примет решение о слиянии двух компаний, в результате чего на страховом рынке появится мощный игрок, который войдет в топ-15 по взносам.

Как стало известно „Ъ", в ближайшее время Банк Москвы может стать владельцем контрольного пакета ЗАО «Стандарт Резерв XE "Стандарт-Резерв" ». Банк ведет переговоры о его приобретении с нынешним владельцем – ООО «TBIH Русские фонды». «Переговоры о продаже „Стандарт Резерва" велись с несколькими претендентами, но дальше всех в этих переговорах в качестве покупателя продвинулся Банк Москвы», – сообщил „Ъ" на условиях анонимности источник, близкий к одному из акционеров «Стандарт Резерва».

По его словам, в настоящий момент компания проходит процедуру due diligence, по завершении которой решится, на каких условиях новый акционер войдет в ее капитал. Официально информацию о продаже

страховщика стороны не комментируют. В пресс-службе Банка Москвы и «Русских фондах» от комментариев отказались. Не комментирует ее и другой акционер страховщика – гендиректор «Стандарт Резерв XE "Стандарт-Резерв" а» Виктор Юн. В МСК XE "МСК"  „Ъ" заявили, что не располагают информацией о приобретении Банком Москвы другого страховщика.

Фонд вошел в капитал ЗАО «Стандарт Резерв XE "Стандарт-Резерв" » в апреле прошлого года. Покупателем пакета 50% плюс одна акция стало образованное ИГ «Русские фонды» и международным холдингом ТВШ совместное ООО «ТВШ Русские фонды». Сумма сделки, по неофициальным данным, составила около $10 млн. (см „Ъ" от 20 апреля 2005 года). Оставшийся пакет принадлежит менеджменту.

Структура сделки обещает быть сложной. Не исключено, что помимо Банка Москвы в капитал «Стандарт Резерв XE "Стандарт-Резерв" а» войдет и австрийский страховщик Wiener Stadtische (WS). Источник „Ъ", близкий к акционерам страховщика, утверждает: «Сейчас спор идет о долях участия в капитале компании между Банком Москвы, „Русскими фондами", нынешним менеджментом компании и Wiener Stadtische, который займет место TBIH». К слову, WS уже присутствует на российском страховом рынке: в конце прошлого года WS совместно с МСК XE "МСК"  создал совместного страховщика, специализирующегося на страховании жизни.

В случае приобретения Банком Москвы «Стандарт Резерв XE "Стандарт-Резерв" а» логичным было бы слияние его с МСК XE "МСК" . В результате на рынке появился бы довольно крупный игрок. По данным Федеральной службы страхового надзора, «Стандарт Резерв» по итогам 2005 года занимает 26-е место по сборам (4,1 млрд. руб.), а МСК – 46-е место (2,3 млрд. руб.). Их совокупные показатели обеспечат им место в списках лидеров на уровне НСГ XE "Национальная Страховая Группа"  и МАКСа (примерно 15-е место).

«Смысл этой покупки для Банка Москвы я вижу в том, что он решил выйти за рамки кэптивного бизнеса, – говорит президент группы РЕСО Сергей Саркисов, – компания „Стандарт Резерв XE "Стандарт-Резерв" " известна в ритейле». С ним согласен президент НСГ XE "Национальная Страховая Группа"  Юрий Решетняк. «Вероятно, Банк Москвы решил развивать страховое направление, а с новым приобретением он получит доступ к сети „Стандарт Резерва". По словам Саркисова, Банк Москвы как стратегический инвестор переплатит до 30% реальной стоимости контрольного пакета страховщика. Сама сумма сделки не называется, но, по словам источника „Ъ", на этот раз она будет выше $10 млн. «в разы».

Взаимодействие между страховщиками, союзы, ассоциации и т.п.

Страховщики консолидируются

Ведомости. 2006 г., № 132
"Русский мир XE "Русский мир" " намерен приобрести Генеральную страховую компанию, сказал один из страховщиков. По словам другого, компании вскоре объединятся. Давид Трактовенко, совладелец "Русского мира", уверяет, что "конкретных действий не происходит" и "компания "Русский мир" не продана". Индрек Нейвельт, глава совета директоров банка "Санкт-Петербург", совладельца Генеральной страховой компании, заявил, что "есть идеи на счет Генеральной страховой компании, но рано об этом говорить".
Взаимодействие страховщиков с государственными, общественными, коммерческими и зарубежными структурами

РФС подстраховался
Коммерсант. 2006 г., № 124, 11 июля
«Росгосстрах XE "Росгосстрах" » даст российскому футболу $55 млн.

В среду Российский футбольный союз (РФС) и «Росгосстрах XE "Росгосстрах" » подпишут одно из самых крупных соглашений в истории российского футбола. За право стать генеральным спонсором чемпионата и Кубка России в течение как минимум пяти лет страховая компания заплатит $55 млн.
Вчера руководитель пресс-службы РФС Андрей Малосолов подтвердил „Ъ" информацию о предстоящем в среду заключении нового спонсорского контракта, правда, отказавшись при этом уточнить его детали. По данным другого источника „Ъ" в футбольном руководстве, речь идет о договоре на общую сумму $55 млн., которую «Росгосстрах XE "Росгосстрах" » выплатит, видимо, за пять лет. За нее страховая компания, давно проявлявшая интерес к спорту (например, она является титульным спонсором хоккейного «Динамо», а в течение двух последних лет выступала в качестве одного из спонсоров футбольного первенства) приобретает на этот срок статус генерального партнера чемпионата и Кубка России.

Контракт станет рекордным для РФС и одним из самых крупных спонсорских договоров в истории российского футбола вообще. Сопоставимы с ним только подписанное в 2004 году, а в прошлом сезоне досрочно прекращенное по обоюдному согласию сторон спонсорское соглашение между ЦСКА и компанией «Сибнефть» (по нему армейцы за три года должны были получить S54 млн.), а так-же прошлогодний четырехлетний контракт между Российской футбольной премьер-лигой (РФПЛ), которой РФС передает часть прав на проведение чемпионата России, и компанией «Федком Медиа» на общую сумму $68 млн.
С реализацией этого договора об эксклюзивном маркетинговом партнерстве весной возникли проблемы, поскольку РФПЛ объявила о его расторжении в одностороннем порядке из-за невыполнения «Федком Медиа» своих обязательств (речь шла о недоплате лиге $1,37 млн.). В свою очередь, партнер РФПЛ указывал па ряд нарушений, допущенных самой лигой. В итоге на общем собрании РФПЛ было принято решение продолжить сотрудничество с «Федком Медиа», но при этом эксклюзивным партнером компания считаться перестала.

Похоже, что президент РФС Виталий Мутко и работающая с организацией компания «Телеспорт-Маркетинг» во главе с занимающим в РФС должность коммерческого директора Петром Макаренко удачно воспользовались ситуацией и, по сути дела, заняли нишу «Федком Медиа». Господа Мутко и Макаренко, как стало известно „Ъ", лично договорились с руководством «Росгосстраха XE "Росгосстрах" » о рекордном спонсорском контракте и нашли замену прежнему генеральному партнеру чемпионата России – ОАО «Пивоваренная компания „Балтика"». Она расторгла свой договор с РФС прошлым летом, после появления новой редакции «Закона о рекламе», запрещающей рекламу пива на спортивных соревнованиях и по телевидению. Причем новый контракт оказался более выгодным: контракт с пивоварами предусматривал выплату от $1,5 млн. до $2 млн. в год.

РФПЛ, объединяющая участвующие в чемпионате России клубы, формально к договору с «Росгосстрахом XE "Росгосстрах" » отношения не имеет. Однако можно предположить, что клубные руководители инициативу Виталия Мутко одобрят. Источник „Ъ" подчеркнул, что по условиям договора на финансирование традиционных приоритетов РФС – а к ним относятся национальная сборная, детско-юношеский футбол, инфраструктура для них – пойдет лишь четверть полученных от «Росгосстраха» средств, что, впрочем, тоже немало но меркам союза. Остальные деньги будут направлены на «развитие чемпионата России», то есть, видимо, так или иначе достанутся клубам.

В «Росгосстрахе XE "Росгосстрах" » информацию о предстоящем подписании контракта комментировать . не стали. Но как стало известно „Ъ", там были довольны сотрудничеством с российским футболом и в качестве «обычного» спонсора, расценивая футбольную рекламу как чрезвычайно эффективную. А сумма $55 млн. в любом случае для «Росгосстраха» не является критической: это всего около 3% от прошлогодних сборов компании.

Конфликтные ситуации

Подарочная история

Финанс. 2006 г., № 27, 17-23 июля
Ольга Кобак
Дело. Расследование фактов недобросовестной конкуренции на рынке ОСАГО развивалось как увлекательная детективная история. «Ф.» следил за ней с самого начала, и вот она - кульминация.
Понаблюдав за рекламными потугами страховщиков в ходе очередной кампании по перезаключению договоров ОСАГО, Росстрахнадзор еще в декабре направил ряду операторов рынка предписания об устранении нарушении закона. Чиновников смутили посулы скидок и подарков, которыми изобиловали разного рода специальные «автогражданские» предложения. Вскоре собственное расследование инициировала Федеральная антимонопольная служба (ФАС). Разбирательство обещало быть громким, ведь в списке «подследственных» оказались 11 компаний, в том числе такие именитые, как «Ингосстрах XE "Ингосстрах" », «Макс XE "МАКС" », Московская страховая компания XE "МСК"  (МСК), «Ресо-гарантия XE "Ресо-Гарантия" », «Росстосстрах-столица», «Спасские ворота XE "Спасские ворота" ». В итоге к 13 июля в отношении восьми страховщиков дело было прекращено. Вместе с тем три крупные компании – «Макс», МСК, «Росгосстрах XE "Росгосстрах" -столица» - получили предписание ФАС, согласно которому они должны вернуть в федеральный бюджет незаконно заработанную прибыль.
Оправдания

«Ф.» обратился за разъяснениями в компании, признанные нарушителями, а заодно запросил официальные документы ФАС. Их сопоставление не оставляет сомнений: операторы и регуляторы рынка по-разному понимают законодательство.
Согласно букве закона, тарифы на ОСАГО устанавливаются государством, и ни о какой ценовой конкуренции на «автогражданском» рынке не может быть и речи. Этот очевидный факт никто не отрицает. Споры вызывает само определение ценовой конкуренции. Продавая полисы ОСАГО, страховщики не меняли заданные «сверху» тарифы. Более того, некоторые компании апеллируют к тому, что в их рекламных материалах говорилось о скидках на добровольные виды. «Речь шла о баннере, размещенном на улице Борисовские пруды в Москве в период с 1 ноября 2005 года по 27 февраля 2006-го, - поясняют суть претензий в компании «Макс XE "МАКС" ». - Указанная на баннере информация «скидки до 20%» подразумевала их предоставление по договорам каско. Но на баннере были указаны и другие страховые продукты, в том числе ОСАГО, что и привело к предписанию ФАС».
Впрочем, чиновников больше интересовали не скидки, а материальные ценности, которые страховщики предлагали в качестве бесплатного приложения к «автогражданке». Так, например, МСК XE "МСК"  дополнительно к полису ОСАГО обещала талоны на 20 литров бензина Аи-95 и услугу «бесплатный эвакуатор». «Росгосстрах XE "Росгосстрах" -столица» в ходе акции «Купи полис - получи подарок!» раздавала клиентам сертификаты магазинов бытовой техники, карты оплаты мобильной связи, гарнитуры blue tooth, парковочные радары. «Рекламная кампания преследовала исключительно маркетинговые цели: мы планировали переориентировать страхователей с агентских продаж на офисные и таким образом снизить расходы на ведение дела, - излагает позицию компании заместитель руководителя департамента по связям с общественностью «Росгосстраха» Андрей Бирюков. - Я подчеркиваю, что мы не предлагали скидок, прекрасно понимая, что это запрещено законом». По его словам, первый рекламный щит действительно был посвящен ОСАГО, но программа распространялась и на другие виды страхования, в частности на каско. «Мы незамедлительно выполнили декабрьское предписание ФССН свернуть рекламную акцию, и через некоторое время было распространено заявление регулятора о том, что у него нет к нам претензий. Но ФАС тем не менее заявила о продолжении расследования. На днях мы получили соответствующее предписание», -рассказывает Андрей Бирюков. Представители компаний особо подчеркивают, что подарки не покрывались премией, полученной от продажи полисов ОСАГО, а приобретались на средства рекламного бюджета. «Акция нашей компании проводилась исходя из общего рекламного бюджета, сформированного в начале года за счет доходов от всех видов страхования и инвестиционной деятельности, - свидетельствует заместитель гендиректора МСК Александр Федонкин. - Прибыль от операций по ОСАГО была практически не задействована с учетом высокой убыточности. Поэтому мы не видим в нашей рекламной программе нарушения закона. Несмотря на это, мы согласились со всеми претензиями Росстрахнадзора и выполнили предписание прекратить акцию в установленные законом сроки».
Однако представители ФАС настаивают на том, что вне зависимости от того, на какие средства закупаются подарки, они влияют на окончательную стоимость услуги, а значит, нарушение закона налицо. «Скидки предоставлялись в форме льготных цен на покупку бензина, на мобильную связь и другие бонусы. При этом их стоимость могла составлять до 50% от цены полиса, - констатирует заместитель руководителя ФАС Андрей Кашеваров. - Ценовая конкуренция на рынке ОСАГО противоречит законодательству РФ».
Спорные санкции

Большинство компаний заявили о готовности выполнить требования ФАС, в том числе финансовые, в установленный срок (до 7 августа). На момент написания материала в правомерности размера санкций (около 4,5 млн. рублей) сомневалась «Росгосстрах XE "Росгосстрах" -столица». 'Прежде чем говорить о каких-либо дальнейших действиях, мы должны проверить правильность расчета начисленного штрафа - сейчас этим занимаются наши экономисты. Согласитесь, это логично, когда речь идет о такой сумме», - отметил Андрей Бирюков. ФАС определяет «незаконную премию» как совокупный финансовый результат от всех операций, проведенных с нарушением законодательства. Обосновывая систему оценки, ФАС представила «Ф.» письмо Минфина от 30 декабря 2002 года, согласно которому определить финансовый результат по каждому договору в отдельности невозможно, но условно его можно рассчитывать «как долю в финансовом результате по виду страхования в целом пропорционально отношению суммарной страховой премии по виду к страховой премии по договору».
Взгляд изнутри

Строгие меры находят поддержку не только в законах и официальных документах Минфина, но и у профобъединения. Как сообщил начальник управления методологии страхования Российского союза автостраховщиков (РСА) Владимир Козлов, сегодня РСА разрабатывает проект правил продвижения услуг на рынке ОСАГО, которые строго запрещают какие-либо подарки к полисам. «Все, что связано с дисконтными картами на бензин, со скидками на сами полисы, в проекте наших правил находится под запретом. Мы пошли по более жесткому пути: даже то, что компания делает за счет собственных средств, недопустимо в рекламе в связке с ОСАГО», - рассказывает Владимир Козлов. По его словам, проект правил готов «на 90%», идет согласование отдельных положений, и к концу лета документ должен быть утвержден. Запрет на подарки и дополнительные услуги мотивирован тем, что они нарушают заложенный в законе принцип публичности договора «автогражданки». «Согласно ему, условия полиса и порядок расчета его стоимости едины на всей территории России для всех граждан. Если компания, не важно за счет каких средств, начинает предоставлять подарки, скидки, дополнительные услуги, то она нарушает принцип публичности и единства условий страхования. Одни оказываются в более выгодной ситуации, чем другие», - отмечает Владимир Козлов. Кстати, в отношении предоставления «профильных» услуг ФАС занимает более мягкую позицию. Так, по мнению Андрея Кашеварова, в некоторых случаях дополнительные услуги могут быть квалифицированы как допустимая качественная конкуренция. «Все, что создает максимум удобств для страхователя, например организация выезда аварийного комиссара на место ДТП, - это качественная конкуренция, и она возможна», -полагает Андрей Кашеваров.
Проблема недобросовестной конкуренции на рынке ОСАГО выходит за рамки расследования ФАС. Как отмечают сами страховщики, на рынке можно встретить вопиющие случаи прямого занижения тарифной ставки, незаконного завышения комиссионных сборов и недобросовестной рекламы, когда предусмотренные законом понижающие коэффициенты по системе бонус-малус преподносятся как скидка от компании. Как свидетельствуют операторы рынка, в роли злостных нарушителей зачастую выступают страховые брокеры и уследить за ними сложно. «Комиссия может достигать 20-25, иногда даже 50% для низкоубыточных транзитных машин, причем это может быть замаскировано под консалтинговые услуги или выплачено в конверте. Что выгодно как посреднику, который получает сверхприбыли, так и его партнеру, захватывающему рынок за счет демпинга», - отмечает Александр Федонкин. Контроль над брокерской деятельностью пока ведется главным образом в рамках РСА, составляющего реестр недобросовестных посредников. Вместе с тем представители союза неоднократно заявляли о том, что полученная информация будет передаваться в соответствующие властные органы. Вероятно, страховой рынок ожидает еще не одно громкое расследование по ОСАГО.
Почему нельзя дарить подарки
Специалисты ФАС провели анализ законодательства, позволяющий квалифицировать «подарочные» акции страховщиков как незаконные. Прежде всего антимонопольное ведомство ссылается на положения Гражданского кодекса (ГК), допускающие установление цен и тарифов государством, и нормы закона об ОСАГО, которые наделяют этим правом правительство. Более того, в статье 9 «автогражданского» закона прямо указывается, что тарифы обязательны для применения страховщиками и компании не вправе применять ставки и коэффициенты, отличные от санкционированных государством.
Кроме того, чиновники ФАС цитируют письмо Минфина от 15 сентября 2005 года, согласно которому при предоставлении продавцом премии (подарка) покупателю без изменения цены (тарифа) единицы товара продавец пересматривает сумму задолженности покупателя по договору. Такая скидка на основании статей 572 и 574 ГК рассматривается как «освобождение от имущественной обязанности перед продавцом, что является безвозмездной передачей той части товара, которая не оплачена покупателем» (цитата приводится по определению ФАС в отношении одной из компаний). Все упомянутые документы в совокупности позволили антимонополистам сделать вывод о том, что страховые организации, освобождая покупателя полиса ОСАГО от обязанности оплатить «подарки», взимают тариф, отличный от страхового, установленного постановлением правительства. ФАС резюмирует: «Действия страховых организаций по предоставлению скидок при продаже полисов ОСАГО содержат признаки недобросовестной конкуренции и нарушения статьи 15 закона о защите конкуренции на рынке финансовых услуг».
Страховщики в ответ на требование "Ужурсовхоза" выплатить страховое возмещение подали встречный иск (Красноярск)

Новости России. 27 июля 2006 г.

В Арбитражном суде Красноярского края рассматривается дело по иску закрытого акционерного общества "Ужурсовхоз" к ОАО "Страховая Крестьянская Компания "Поддержка" (Москва) и его красноярскому филиалу.

"Ужурсовхоз" требует от страховых компаний возмещения ущерба в размере 71,7 млн. рублей, образовавшегося в результате гибели урожая во время засухи летом 2005 года. Как сообщила корреспонденту ИА REGNUM-KNews пресс-секретарь краевого арбитражного суда Вера XE "Вера"  Кириченко, на судебном заседании, состоявшемся 27 июля, к производству арбитражного суда принят встречный иск ОАО СКК "Поддержка" о признании недействительным договора страхования сельскохозяйственных культур от 26 апреля 2005 года.

В деле по иску ЗАО "Ужурсовхоз" к страховой компании объявлен перерыв до 3 августа.

Информационные и рекламные материалы страховых компаний

В курсе

Финанс. 2006 г., № 27, 17 – 23 июля
«Росгосстрах XE "Росгосстрах" » стал титульным партнером Чемпионата России по футболу. Спонсорский контракт на сумму $50 млн. предусматривает, что страховщик будет оказывать прямую финансовую поддержку и содействовать организации, проведению и трансляции спортивных матчей среди команд Премьер-лиги, первой и второй лиг, а также турнира дублирующих составов в различных регионах страны. 

Росстрахнадзор вернул лицензии 32 страховым компаниям, уставный капитал которых оказался достаточным для осуществляемой деятельности. Ранее приказом № 721 лицензии были отозваны у 133 операторов, капитализация которых не соответствовала нормам закона об организации страхового дела, вступившим в силу с 1 июля. 

«Ингосстрах XE "Ингосстрах" ». Разбившийся в Иркутске самолет авиакомпании «Сибирь XE "Сибирь" » был застрахован в «Ингосстрахе». Помимо воздушного каско договор включал риски гражданской ответственности авиаперевозчика. Страховщик обязан возместить «Сибири» компенсационные выплаты пострадавшим и родственникам погибших. Кроме того, два пассажира рейса были застрахованы в этой компании от несчастного случая на сумму $50 тыс. каждый. 

«Макс XE "МАКС" » застраховал сухогруз Igor Belianski компании Nova Shipping на сумму 72,9 млн. рублей. Покрытие включает полный пакет рисков. 

«Гута-страхование XE "ГУТА-Страхование" » застраховала завод по переработке цветного лома «Окамет». 

«Москва Ре XE "Москва Ре" » перестраховала имущественные риски компании «Экспресс-гарант XE "Экспресс-Гарант" » на 232 млн. рублей по договору страховщика с «Банк24.ру».
Жертва ВТО
Россия разрешит иностранным страховым компаниям работать на внутреннем рынке через филиалы. Это было одним из ключевых требований США в ходе переговоров о вступлении России в ВТО. На прошлой неделе российская сторона с ним согласилась, о чем рынку поведал министр финансов Алексей Кудрин. Таким образом, именно страхование стало разменной монетой в политической торговле: если банковский сектор российские власти «сдавать» отказались, то страховщиков решили поставить в условия жесткой конкуренции с иностранцами, отказав в каком-либо протекционизме. Первой эмоциональной реакцией участников рынка стало разочарование. «Немного обидно. Власть продемонстрировала минимум внимания к страхованию, а о какой-то поддержке и лоббировании вообще говорить не приходится», - отмечает гендиректор страхового брокера «Малакут» Андрей Долгополое. Облегченный доступ на российский рынок приведет к усилению позиций иностранного капитала, а это, как отмечает гендиректор компании «Стандарт-Резерв XE "Стандарт-Резерв" » Виктор Юн, «поставит под угрозу развитие национальных операторов». «Для крупных игроков приход иностранцев означает ужесточение конкуренции, а для мелких компаний это полный тупик. На российском рынке через пять лет будет засилье зарубежного капитала в той или иной форме», - прогнозирует Виктор Юн. По мнению гендиректора «Капиталь Страхования» Олега Тишкина, отсутствие протекционистской политики в сфере страхования надо принимать как свершившийся факт и видеть в этом положительные стороны. «Приход иностранных компаний станет стимулом для приведения отечественного страхования в соответствие с международными стандартами. Интеграция в мировую страховую систему для нас необходима. В противном случае мы будем и дальше тормозить свое развитие», - комментирует Олег Тишкин. 

Российские страховщики отмечают, что принципиальным условием доступа зарубежных компаний должны стать равные правила игры на внутреннем рынке для всех участников. Сегодня в России фактически отсутствует законодательство, позволяющее регулятору контролировать деятельность нерезидентов: «Если иностранцы будут играть по тем же правилам, по которым сейчас в России работают их дочерние компании, то большой разницы с текущим положением дел я не вижу. Думаю, чтобы изменить законодательство и распространить существующие правила на нерезидентов, много времени не потребуется: принять все поправки можно уже в осеннюю сессию Госдумы. Идеологически тут все ясно, но могут возникнуть чисто технические вопросы», - полагает Виктор Юн.
Страна рисков

Финанс. 2006 г., № 27, 17 – 23 июля
В ближайшие месяцы на страховом рынке не стоит ждать новых игроков. Нет, интерес к этому бизнесу не пропал. Просто с 1 июля ни одна вновь создаваемая компания не в состоянии удовлетворять лицензионным требованиям в части наличия аттестованных актуариев - они (требования) попросту отсутствуют. Минфину не хватило двух с половиной лет, чтобы разработать правила аттестации, и теперь он готов вовсе отказаться от этой затеи - соответствующий законопроект уже доставлен в Госдуму, но она на каникулах. Осмелюсь предложить выход, основанный на элементарном юридическом анализе текста закона об организации страхового дела. Итак, с 1 июля компания для получения лицензии обязана иметь в штате или обслуживаться по гражданско-правовому договору аттестованным актуарием. То есть нужен квалификационный документ. Каким он должен быть? Закон гласит: «Требования к порядку проведения квалификационных экзаменов страховых актуариев, выдачи и аннулирования квалификационных аттестатов устанавливаются органом страхового регулирования». Ну а пока Минфин не спешит воспользоваться своими полномочиями, квалификационный аттестат может иметь произвольную форму и выдаваться в произвольном порядке. Главное чтоб был.
Что писали газеты и журналы о страховании в 2006 году 
Страхование. Тематическое приложение к газете «Известия». 2006 г., с. 4

В. Пахомов
Пресс-рейтинг, подготовленный экспертами кафедры коммуникационного менеджмента Международного университета в Москве обнаружил изменения в подходе ряда крупных страховых компаний к освещению своей деятельности. В верхних строчках рейтинга появились новые компании. Изменился и набор тем, в связи с которыми в прессе выступают страховщики. 

Первое, что заметно при анализе пресс-рейтинга за первое полугодие 2006 года, - это рост присутствия в центральной и московской прессе таких компаний, как "КапиталЪ-Страхование XE "КапиталЪ Страхование" ", СОГАЗ XE "Согаз" , НАСТА XE "Наста" , "Стандарт-Резерв XE "Стандарт-Резерв" ", "Русский мир XE "Русский мир" ", "Ренессанс-Страхование XE "Ренессанс Страхование" ", ВСК XE "ВСК" . Уровень присутствия лидеров рейтинга, "Ингосстраха XE "Ингосстрах" ", РОСНО XE "РОСНО"  и Росгосстраха XE "Росгосстрах"  соответствовал уровню 2005 года и по-прежнему был значительно выше, чем у других компаний. Снизили информационную активность "РЕСО-Гарантия XE "Ресо-Гарантия" ", Московская СК XE "МСК" , страховая группа "Согласие XE "Согласие" ", МАКС XE "МАКС"  и особенно "Спасские ворота XE "Спасские ворота" ". 

Первое место в пресс-рейтинге, как и по итогам 2005 года, занял "Ингосстрах XE "Ингосстрах" ". При этом характерные особенности прессы о нем остались неизменными. Большее внимание, чем другие компании, "Ингосстрах" уделял политике развития, цифровым иллюстрациям деятельности, страховым технологиям. Среди тех, к которым пресса проявляла заметный интерес в течение всего полугодия, было перестрахование. И в подавляющем большинстве публикаций по этой теме присутствовал "Ингосстрах" - как лидер данного сегмента рынка. Неудивительно, что в категории "Перестрахование" информации об "Ингосстрахе" было в 2.5 раза больше, чем о РОСНО XE "РОСНО"  (у которого этот показатель второй среди страховых компаний). Еще одна тема, не сходившая со страниц печати с января по июнь, была связана с претензиями, предъявленными Федеральной антимонопольной службой ряду страховых компаний в связи с использованием подарков при заключении договоров по ОСАГО. "Ингосстрах" упоминался в числе этих компаний. И хотя он учел в своей работе замечания ФАС, рейтинг компании по категории "Технологии управления и маркетинга" оказался невысоким. 

Впрочем, это можно отнести и ко многим другим компаниям. У некоторых из них (Московская СК XE "МСК" , "Стандарт-Резерв XE "Стандарт-Резерв" ", МАКС XE "МАКС" , "Спасские ворота XE "Спасские ворота" ") рейтинг этой категории был отрицательным, что свидетельствует о негативном вкладе ее в имидж компаний.

Второе место в пресс-рейтинге заняло РОСНО XE "РОСНО" , которое по итогам прошлого года находилось на третьем месте. РОСНО, как и в 2005 году, упоминалось в прессе чаще других компаний. В то время как об "Ингосстрахе XE "Ингосстрах" " в публичной интернет-библиотеке Public.ru за полгода было выявлено 570 публикаций, о Росгосстрахе XE "Росгосстрах"  - 526, РОСНО упоминалось в 631 публикации. Однако в 66 из них упоминался кубок РОСНО. О самой компании в этих статьях информации не было, но они обеспечили РОСНО безусловное лидерство по категории "Спонсорство и благотворительность" и способствовали росту узнаваемости бренда страхового общества, являющегося по этому показателю лидером среди российских страховых компаний. К результатам исследования, показавшего это, пресса проявила живой интерес. Особенностью прессы о РОСНО в первом полугодии 2006 года можно назвать относительно небольшой удельный вес информации о работе компании в личном страховании (3.8% общего объема информации о страховом обществе) и большой удельный вес категорий "Страхование ответственности" и "Страхование имущества" (соответственно 13.5 и 13.4%). Как правило, РОСНО часто упоминается в связи с личным страхованием и не слишком часто - в связи со страхованием ответственности. Но в прошедшем полугодии интерес прессы к личному страхованию (особенно к ОМС и ДМС) был относительно невелик, что и наложило своеобразный отпечаток на структуру информации о РОСНО.

Росгосстрах XE "Росгосстрах"  в пресс-рейтинге занял третье место. Он часто упоминался в связи со страхованием жилья и страхованием жизни. Последняя тема была одной из информационных доминант в первой половине 2006 года и оказалась более значимой для имиджа большинства лидеров страхового рынка, чем прежде. Ее удельный вес в информации о Росгосстрахе составил 5.5%, тогда как доля традиционно важной для компании категории "Страхование ответственности" - 10.9% (разница всего в 2 раза, в то время как в пресс-рейтинге по итогам 2005 года объем информации по этим категориям различался в 18 раз).

Категория "Страхование ответственности" наиболее важной была для компании "РЕСО-Гарантия XE "Ресо-Гарантия" ", упоминавшейся преимущественно в связи с ОСАГО. Важное значение для имиджа компании имело компетентное присутствие в прессе ее вице-президента г-на Иванова. 

Для ВСК XE "ВСК"  особенно значимой была информация по категориям "Личное страхование" и "Страхование имущества" (было довольно много материалов в связи с несколькими выигранными компанией тендерами). Следует отметить, что ВСК, хотя и уступает по числу публикаций тройке лидеров пресс-рейтинга, заметно опережает другие компании. Раньше по уровню информационного присутствия с ВСК могли сравниться "РЕСО-Гарантия XE "Ресо-Гарантия" " и Промышленно-страховая компания XE "ПСК" . Но в последнее время ВСК прочно обосновалась на четвертом месте пресс-рейтинга. 

В целом же следует отметить, что в структуре информации о страховых компаниях увеличилось значение таких "миноритарных" категорий, как "Пассивы", "Акции и ценные бумаги", "Инвестиции", а также категорий "Филиалы", "Страхование ответственности", "Страхование жизни" и "Перестрахование". При этом доля категорий "Личное страхование" и "Страхование имущества" несколько уменьшилась.
Структура информации по видам страхования в первой половине 2006 года

	41%
	Страхование имущества

	29%
	Страхование ответственности

	13%
	Личное страхование

	9%
	Страхование жизни

	8%
	Перестрахование


Опросы показывают, что 64% автомобилистов относятся к автогражданке положительно

Страхование. Тематическое приложение к газете «Известия». 2006 г., с. 4

И. Федотова
К трехлетнему юбилею автогражданки ROMIR Monitoring провел опрос среди российских автовладельцев. Свои результаты по развитию рынка ОСАГО за три года представил и Росгосстрах XE "Росгосстрах" . Главный результат исследования: большинство автомобилистов привыкли к обязательному страхованию и не считают его бесполезным побором.

Как показали результаты ROMIR Monitoring, каждый пятый житель страны является автовладельцем (17%), при этом полисом ОСАГО пользуются 97% российских автовладельцев. Причем треть из них (34%) покупают полисы ОСАГО в Росгосстрахе XE "Росгосстрах" . Каждый пятый российский автовладелец (18%) пользуется автогражданкой от компании РОСНО XE "РОСНО" . Тройку лидеров замыкает "Ингосстрах XE "Ингосстрах" " (10%).

По результатам регулярных опросов, проводимых Департаментом стратегического маркетинга Росгосстраха XE "Росгосстрах"  в городах-миллионниках, средних и малых городах, охват автовладельцев этим видом страхования находится на стабильно высоком уровне с февраля 2004 года. Начиная с июля 2004 года уровень охвата ОСАГО ни разу не был зафиксирован ниже 90% от общего числа автомобилистов, а в ряде случаев превышал 94%. При этом около 1% автовладельцев заявили, что не приобрели полис автогражданки, поскольку не пользуются автомобилем. На сегодня уровень проникновения ОСАГО зафиксирован на уровне 98%. 

Данные опросов Росгосстраха XE "Росгосстрах"  говорят о положительной динамике в отношении автовладельцев к ОСАГО. Например, в марте 2006 года по сравнению с мартом 2005 года число автомобилистов, считающих ОСАГО эффективным способом защиты своих интересов на дороге, выросло с 37,4 до 44,7%. В то же время "очередным налогом, введенным государством", его теперь считают 27,1% автовладельцев - вместо 40,2% год назад.

Доля автовладельцев, высоко оценивающих эффективность ОСАГО, зависит и от "отрицательного опыта", полученного на дорогах. Около 20% опрошенных, причем как в марте 2005-го, так и в марте 2006-го, заявили о том, что они попадали в ДТП в течение последнего года (при этом наблюдается некоторый рост аварийности). Среди них доля тех, кто положительно относится к ОСАГО, выросла за последний год с 52 до 64,2%. Очередным "налогом" его склонны считать всего 13,1% от побывавших в аварии (год назад – 30,4%). Можно говорить о том, что в последнее время наиболее сильно сократилась доля автомобилистов, считающих ОСАГО очередным налогом со стороны государства. 
В какой страховой компании вы купили полис ОСАГО
	Росгосстрах XE "Росгосстрах" 
	34%

	РОСНО XE "РОСНО" 
	18%

	Ингосстрах XE "Ингосстрах" 
	10%

	АСКО XE "АСКО" 
	7%

	РЕСО-гарантия XE "Ресо-Гарантия" 
	4%

	Спасские ворота XE "Спасские ворота" 
	4%

	ВСК XE "ВСК" 
	3%

	Другая компания
	14%

	Нет, не пользуюсь
	3%

	Затрудняюсь ответить
	2%


Усилия страховщиков по совершенствованию системы урегулирования убытков также дали свои результаты. Если год назад довольны своим сотрудничеством со страховщиками были 46,4% автомобилистов в городах-миллионниках, то теперь этот показатель находился на уровне 62,4%. В целом по стране, включая города всех типов, в марте 2006 года работой страховщиков по ОСАГО были довольны 64% опрошенных автовладельцев. Среди основных причин недовольства обслуживанием чаще всего называют излишнюю бюрократию - 74% опрошенных. На неполную выплату возмещения жалуются 33,4%, на невежливое обращение – 21,15, на отказ в выплате - 12.8%.
Как менялось отношение к ОСАГО среди автовладельцев
	
	2005 год (%)
	2006 год (%)

	Это защита от неприятностей на дороге, облегчающая жизнь водителям
	19,2
	24,1

	Экономически обоснованный способ защиты от претензий потерпевших в ДТП
	18,2
	20,6

	Это очередной налог со стороны государства
	40,2
	27,1

	Не задумывался, приобрел потому, что это обязательное требование
	22,5
	28,1


Как менялось отношение к ОСАГО среди автовладельцев, попавших в ДТП за прошедший год
	
	2005 год (%)
	2006 год (%)

	Это защита от неприятностей на дороге, облегчающая жизнь водителям
	26,0
	31,8

	Экономически обоснованный способ защиты от претензий потерпевших в ДТП
	26,0
	32,4

	Это очередной налог со стороны государства
	30,4
	13,1

	Не задумывался, приобрел потому, что это обязательное требование
	17,6
	22,7


Новости страхования

Финанс. 2006 г., № 25, 3 – 9 июля
В курсе

«Основа» застраховала строительство учебных зданий Академии ФСБ на сумму около 1,3 млрд. рублей. Компания предоставляет защиту по полному пакету строительно-монтажных рисков на 1,16 млрд. рублей, а также принимает риски гражданской ответственности на 120 млн. рублей. «Росно XE "РОСНО" » завершило переход на международные стандарты финансовой отчетности (МСФО). По словам финансового директора компании Александра Скворцова, 
«Росно XE "РОСНО" » будет ежеквартально публиковать консолидированные финансовые итоги по группе компаний на основе МСФО.

«Гута-страхование XE "ГУТА-Страхование" » застраховала имущество Таганрогского металлургического завода на 563 млн. рублей. Помимо производственного комплекса под действие полиса попали здания профилактория «Тополь» и гостиницы «Приазовье».

Первая страховая компания приняла риски торгового комплекса строительных материалов «Владимирский тракт» на сумму свыше 135 млн. рублей. Павильоны, расположенные на площади 6,3 гектара, застрахованы от пожара удара молнии, взрыва, стихийных бедствий, противоправных действий третьих лиц.

«Энергогарант XE "Энергогарант" » застраховал торговый центр «Мегапир» на 120,7 млн. рублей по полному пакету рисков, в том числе от пожара, взрыва, удара молнии, падения пилотируемых летательных аппаратов или их обломков, а также от залива водой, противоправных действий третьих лиц и стихийных бедствий.

Страна рисков
Финанс. 2006 г., № 25, 3 – 9 июля
Против кого дружат банки и страховые компании? Не против ли развития конкуренции на финансовых рынках? Такие подозрения давно закрадываются у сотрудников Федеральной антимонопольной службы. В регионах уже проходили разбирательства, предметом которых становилась излишняя разборчивость кредитных организаций при выборе страховых партнеров. Многим заемщикам знакома практика, когда банки в обязательном порядке «заворачивают» свои кредиты в полисы полюбившихся им страховщиков. Такая «упаковка», как правило, однообразна и дорога, к тому же ее функциональность нередко вызывает сомнения. Во всяком случае без посредничества кредиторов можно найти не менее эффективную, но более дешевую защиту для приобретаемых авто или недвижимости. Примечательно, что сотрудничество соседей по рынку не всегда зиждется на нерушимых узах кэптива. К кормушке под названием «Страхование залогового имущества» компании допускаются не только в силу «родства» и особого положения на рынке. Входной билет можно купить, размещая часть страховых резервов в банках-кормильцах или же каким-то иным образом «возвращая» им часть завышенной премии. Именно этот секрет Полишинеля предстоит раскрыть антимонополистам.

В курсе
Финанс. 2006 г., № 26, 10 – 16 июля
«Росно XE "РОСНО" » и Внешторгбанк завершили создание страховой компании «ВТБ-Росно». Уставный капитал страховщика составляет 435,5 млн. рублей, 50,01 -процентная доля в нем принадлежит «Росно», 49,99% -Внешторгбанку. Приоритетным направлением деятельности компании на ближайшую перспективу станет страхование рисков Внешторгбанка и организация точек продаж в его филиалах. В дальнейшем на базе «ВТБ-Росно» планируется реализовать проект финансового супермаркета. Garant. Австрийская «дочка» «Ингосстраха XE "Ингосстрах" » теперь наполовину принадлежит бельгийскому экспортно-кредитному агентству ONDD. За счет дополнительной эмиссии уставный капитал Garant увеличился до 25 млн. евро. «Ингосстрах» и OIMDD участвуют в капитале страховщика на паритетных условиях.

«Гута-страхование XE "ГУТА-Страхование" » застраховала имущество Всероссийского института легких сплавов на 205 млн. рублей. Под действие полиса попадают промышленное оборудование и сырье на складе. 
АСК XE "АСК"  приняла на страхование имущество ГУП «Водоканал Санкт-Петербурга» на 44,6 млн. рублей. Покрытие по полному пакету рисков распространяется на два производственных и одно офисное помещение. 
Военно-страховая компания XE "ВСК"  (ВСК) и группа компаний «Синергия» заключили соглашение о сотрудничестве. ВСК на единых условиях будет страховать предприятия холдинга и обеспечивать защитой имущественные интересы его сотрудников. Генеральный страховой альянс увеличил уставный капитал в 3,5 раза - до 140 млн. рублей за счет дополнительных взносов участников общества.

Страна рисков

Финанс. 2006 г., № 26, 10 – 16 июля

А. Федоров, редактор отдела инвестиций
В 2004 году, когда по рынку прокатилась первая волна отзыва лицензий у компаний

с недостаточным размером уставного капитала/ никто не ожидал, что Росстрахнадзор столь буквально и последовательно начнет исполнять закон. И хотя ведомство Ильи Ломакина-Румянцева неоднократно предупреждало кандидатов на вылет, вероятность массовых репрессий рынок явно недооценил. В результате в два захода его покинули около 250 компаний. Правда, некоторым из них впоследствии удалось вернуться. На этот раз в решительности надзорного органа мало кто сомневался. Возможно, поэтому в его первоиюльском приказе оказались лишь 133 оператора страхового рынка (к пятнице список сократился до 121 наименования) из более чем 200 кандидатов. Очевидно те, кто действительно хотел остаться, остались, либо отказавшись от «жизни» и перестрахования, либо повысив-таки уставный капитал. Трудно сказать, насколько массово использовались при этом схемы, позволяющие раздуть размер собственных средств. Через год рынок ожидает заключительный этап повышения требований к капитализации. Но «очистительный» эффект этой меры уже не тот, что прежде. Массовость «чистке» может придать только кампания по борьбе с дутыми капиталами.

Новости
Известия. 2006 г., № 123, 12 июля
Полис страхования жизни можно заказать издалека

В компании «Ренессанс Жизнь» запущена в работу новая система удаленной работы с регионами под названием «B2B-Life». Эта система является инновационной для российского рынка и позволяет дистанционно выпускать страховые полисы. Система дистанционного выпуска полисов «B2B-Life» уникальна, и предназначена для ввода информации по страховой документации – заявлениям и готовым полисам – прямо в региональных филиалах компании. | что существенно сокращает время обработки информации и позволяет производить оценку риска в значительно более, короткие сроки. Благодаря нововведению печать полисов можно теперь осуществлять прямо на местах, сокращая время и расходы на пересылку готовой страховой документации.

Введение 3-месячного полиса ОСАГО ожидается в конце 2006 года

Правительство РФ официально заявило, что готово поддержать сокращение до 3 месяцев минимального срока использования автомобиля в рамках договора обязательной «автогражданки», если авторы соответствующей поправки к закону об ОСАГО (а ее внесло в Госдуму Законодательное собрание Владимирской области) уточнят расчет коэффициентов страхового тарифа. Согласно действующему закону об ОСАГО автовладельцы должны заключать годовые договоры страхования на один год, а при желании, с учетом ограниченного использования машины, – на 6 или более определенных договором месяцев. Teперь минимальный срок ограниченного использования автомобилей может быть снижен до 3 месяцев.

Росгосстрах XE "Росгосстрах"  вывел на рынок новую программу автострахования –  «Справедливое каско»

Росгосстрах XE "Росгосстрах"  вывел на рынок новую программу по страхованию автотранспорта – «Справедливое каско». Программа предусматривает значительное снижение тарифов страхования за счет активизации прямых продаж по всей России. Программа предусматривает скидки для владельцев новых автомобилей как отечественного, так и иностранного производства при покупке полиса через офисы продаж Росгосстраха или у выездного менеджера компании. Специально для обслуживания клиентов по каско Росгосстрах принял и обучил порядка 1100 выездных менеджеров по офисным продажам, а также около 170 диспетчеров и координаторов. Для того чтобы узнать «свой тариф», любой автовладелец может бесплатно позвонить в круглосуточно работающий контакт-центр компании.

В Москве вводится страхование ответственности при эксплуатации и ремонте жилья

Подрядным организациям, победившим в конкурсах на право эксплуатации и ремонта жилого фонда Москвы, придется в обязательном порядке страховать свою ответственность (причем без привлечения средств бюджета Москвы) за причинение вреда помещениям и объектам общего имущества в многоквартирных домах. Страхование ответственности подрядных организаций – часть комплексной системы страхования имущественных интересов в жилищной сфере столицы, концепция которой отрабатывалась в ряде московских округов. По распоряжению столичного правительств в 2006 – 2007 гг. страхование гражданской ответственности подрядчиков будет распространено на всю территорию Москвы.

"Лукойл" застраховал директоров на $30 млн.

Ведомости. 2006 г., 26 июля
Нефтяная компания "Лукойл" застраховала ответственность директоров, должностных лиц и самой корпорации на 2006-2007 гг. в компании "Капитал Страхование". Покрытие по договору составляет $30 млн., говорится в сообщении страховщика.

В курсе
Финанс. 2006 г., № 28, 24 – 30 июля
Росстрахнадзор. Еще 24 компании сумели доказать достаточность уставного капитала и вернулись на рынок. Таким образом, в приказе об отзыве лицензий в связи с недостаточной капитализацией продолжают фигурировать наименования 77 операторов. Изначально их было 133.

«Согаз XE "Согаз" » застраховал имущество Марийского нефтеперегонного завода по полному пакету рисков на 1,5 млрд. рублей.

Российский ядерный страховой пул принял риски, связанные с ответственностью Мурманского морского пароходства, которое имеет в своем составе атомные ледоколы. Договор заключен при участии 22 страховых компаний на сумму свыше $12 млн.
«Капиталъ Страхование» застраховало здание саратовского торгового центра «Аврора», принадлежащее компании «Строй-капитал», на 230 млн. рублей. 
«Росгосстрах XE "Росгосстрах" » обеспечил ОСАГО 570 автомобилей компании «Сибирьтелеком». Общая сумма страховых обязательств составила 228 млн. рублей.

«Росно XE "РОСНО" » застраховало около 1,5 тыс. сотрудников «Омск-энергоремонта» от несчастного случая. Общая страховая сумма превысила 92 млн. рублей.

«Энергогарант XE "Энергогарант" ». Замоскворецкий суд Москвы приговорил бывшего сотрудника компании, обвинявшегося в мошенничестве, к трем годам лишения свободы. Агент, специализировавшийся на страховании автокаско, оформлял документацию по подложным документам.
Новости

Финанс. 2006 г., № 28, 24 – 30 июля
Глобальные амбиции

Президент группы «Ресо» Сергей Саркисов и экс-глава «Москвы Ре» Григорий Фидельман объявили о создании новой компании Unity Re на базе кэптивного перестраховщика группы - «Ресо Ре». Создатели Unity Re рассчитывают, что в течение ближайших лет компания войдет в десятку крупнейших международных перестраховщиков. В первый год существования ее капитализацию планируется увеличить с $10 до 50 млн. за счет средств группы «Ресо». На втором этапе уставный капитал предполагается довести до $100 млн. «Мы рассчитываем привлечь к участию крупнейшие страховые и перестраховочные компании и других инвесторов вплоть до государства», - заявил Сергей Саркисов. Он надеется, что Unity Re будет развиваться как публичная компания с последующим выходом на IP0.

Большая покупка

«Русский мир XE "Русский мир" » приобрел Генеральную страховую компанию (ГСК). Сумма сделки не разглашается. ГСК работает на рынке с 1991 года и имеет лицензию на 33 вида страхования. Ее уставный капитал составляет 200 млн. рублей. Компания располагает 37 филиалами, однако, по словам заместителя гендиректора компании «Русский мир» Евгения Гуревича, в ближайшее время предстоит оптимизация сети. «Это не означает, что филиалы Генеральной страховой компании закроют. Просто, если наши отделения будут располагаться на одной территории, мы будем оптимизировать структуру, чтобы рационализировать затраты на привлечение клиентов», - пояснил «Ф.» Евгений Гуре-вич. Председателем совета директоров ГСК избран гендиректор «Русского мира» Павел Зубрилин.
Страна рисков

Финанс. 2006 г., № 28, 24 – 30 июля
Фразу «Россия откроет свой страховой рынок для прямых филиалов иностранных компаний» можно интерпретировать как угодно. Те же, кто мог бы интерпретировать ее как надо, пока скупы на комментарии. Пожалуй, один из главных «повисших» вопросов, кто именно из иностранных страховщиков удостоится этой привилегии. Вероятно, речь идет все же об ограниченном круге государств, чьи резиденты смогут вести бизнес напрямую. В противном случае Россия в одночасье лишится большинства собственных страховых единиц-они дружно ринутся в офшоры, превращая головные московские офисы в филиалы. Судя по всему, открытым остается и вопрос о сроках «капитуляции». В этой связи можно вспомнить предыдущий этап либерализации отечественного рынка. Со времени подписания соглашения на острове Корфу, которое среди прочего должно было распахнуть двери в Россию европейским страховщикам, до адекватной реализации его положений прошло почти 10 лет. Если так же получится и со вступлением в ВТО, то расплывчатое и неконкретное обещание отказаться от протекционизма превращается в весьма эффективную протекционистскую меру. Неопределенность пугает крупный западный бизнес.

Общие проблемы страхового рынка

Страховщики в страхе
Российская газета. 2006 г., 14 июля, с. 7
Евгений Арсюхин

Россия сделала самую крупную уступку ВТО

Министр финансов Алексей Кудрин выразил надежду, что Россия и США подпишут протокол о присоединении к ВТО не сегодня завтра.

Тем временем переговоры министра экономразвития Германа Грефа и торгпреда США Сюзап Шваб в самом разгаре, 20 американских сенаторов потребовали от своего президента Россию в ВТО не брать, а наш бизнес возмущен уступками, которые мы делаем Соединенным Штатам.

Подписание протокола с США – это уже членство в ВТО. после останутся формальности. Поэтому торг идет по-крупному. Главная уступка России – согласие на организацию прямых филиалов иностранных страховых компаний. Об этом наконец-то официально объявил вчера г-н Кудрин, заверив: «сдав» страхование, мы спасли банки.

Именно банки были «неприкосновенной коровой» переговорной позиции: еще осенью прошлого года президент РФ гарантировал, что прямых иностранных банковских филиалов не будет. Видимо, поэтому банкиры достаточно вяло взаимодействовали с Минэкономразвития, зато страховщики завели с ведомством Германа Грефа настоящую дружбу и теперь чувствуют себя обманутыми. Руководитель одной из крупнейших страховых компаний дал вчера крайне резкий комментарий: по его словам, от «сдачи» рынка «не выиграют ни государство, ни граждане», из 600 компаний останется 5 – 6, а владельцам «Жигулей» придется отстаивать свои интересы по автострахованию в международном суде.

Но рано расслабились и банкиры. Источники, близкие к переговорам, уверяют: «вопросы доступа на рынок финансовых услуг» дискутируются вовсю. И на самом деле Россия уже сделала уступку, которую вчера впопыхах по достоинству не оценили. Она сохранила право ограничивать участие иностранного капитала в банках 50 процентами от рынка, но тут же пообещала «этим правом не пользоваться». Это значит: хоть и не через прямые филиалы, так через «дочки» западные банки смогут неограниченно занимать наш рынок. И, повторим, переговоры еще не закончены.

Судя по всему, американцы окончательно решили отступиться от нашего АПК, но при этом они ненавязчиво выделили тему фитосанитарного и ветеринарного контроля и требуют уступок. Если добьются, Россия не сможет «обнаруживать» жучков в иностранных растениях, и яды в чужеродных винах без доказательной экспертизы.

Зато хоть третий вопрос – защита интеллектуальной собственности – таков, что, пойдя на уступки, Россия ничего не потеряет, кроме пиратских дисков. И экспертам непонятно: почему упорствует Россия?

Тем временем переговоры г-на Грефа и г-жи Шваб начнутся сегодня сутра, и на них, как сообщил пресс-секретарь американского торгпреда, «остается ряд важных вопросов», без решения которых не будет и договоренности. Первый раунд закончился в четверг в 2 часа ночи, второй, вчерашний раунд на момент подписания номера еще не завершен и продолжается уже 20 часов. Наверняка г-жа Шваб знает, что 20 сенаторов демократов призвали своего президента не торопиться: слишком многое не решено, говорят они. Если Джордж Буш даже и поторопится, это ему мало что даст: подписанная в России бумага все равно должна быть ратифицирована в американском парламенте.

Мнения

Вопросы принимаются

Г. Брынцева, О. Гладунов, И. Невинная, В. Баршев
Российская газета. 2006 г., № 28, с. 3
по факсу: (495) 257-58-92 и по электронной почте: perepiska@rg.ru
Анатолий Тюменев, Магнитогорск:
- Сегодня у страховых компаний, которые продают полисы ОСАГО, часто стали отзывать лицензии. Где искать свои деньги нам, владельцам полисов, если нашу компанию прикроют? И как не попасть впросак при покупке нового ОСАГО?
Илья Ломакин - Румянцев, руководитель Федеральной службы страхового надзора:
— Компания, у которой отозвана лицензия, обязана вернуть вам деньги за весь оставшийся период. Если же в компании вам отказали, нужно обращаться в Российский союз автостраховщиков (РСА). Набор документов, необходимый для получения компенсации в РСА, такой же, как и для страховой компании.
По имеющейся у нас информации, особых проблем с выплатами у РСА не было, хотя до сих пор не определены некоторые нормативные основы, позволяющие (и обязывающие) союз осуществлять подобные выплаты. Впрочем, недовольные граждане могут обращаться в суды и к нам, но пока таких обращений не было.
При приобретении полиса ОСАГО главное «не покупаться» на заниженные тарифы или щедрые подарки. Посмотрите внимательно на офис компании, на количество обслуживающего персонала и качество работы с клиентами. А лучше всего обращайтесь к брокеру, который сможет вам предложить набор страховщиков и объяснит, чем один лучше другого. А при составлении договора с брокером обязательно проверьте, чтобы в нем было записано юридическое и техническое сопровождение (консультации, помощь в оценке ущерба) на время всего срока действия договора. Этих мер предосторожности будет вполне достаточно.
Андрей Смирнов, Нижний Новгород:
— Прошу рассказать, на какую социальную защиту могут рассчитывать пострадавшие на производстве? Кто и когда назначает и выплачивает компенсацию, оплачивает лечение?
Игорь Барановский, руководитель департамента страхования от несчастных случаев на производстве и профзаболеваний фонда социального страхования РФ:
- В основе социальной защиты — защита человека от материальной необеспеченности из-за невозможности его участия в трудовой деятельности. Поскольку многообразны социальные и профессиональные риски, много и форм социальной защиты. Одна из таких форм — социальное страхование и, в частности, обязательное социальное страхование от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний.
Его правовые, экономические и организационные основы определены Законом «Об обязательном социальном страховании от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний», который вступил в силу б января 2000 года. С этого времени возмещение вреда работникам, пострадавшим на производстве, осуществляется на страховых принципах, а само социальное страхование от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний стало обязательным. Это означает, что все организации, независимо от форм собственности, а также физические лица, имеющие наемных работников, обязаны страховать своих работников и уплачивать страховые взносы. Страховщиком по этому виду обязательного социального страхования определен Фонд социального страхования Российской Федерации.
Возмещение вреда, причиненного жизни и здоровью застрахованного человека при исполнении им обязанностей по трудовому договору и в других установленных федеральным законом случаях, одна из основных задач фонда в системе обязательного социального страхования от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний. Фонд предоставляет работнику все необходимые виды обеспечения по страхованию, в том числе оплачивая расходы на медицинскую, социальную и профессиональную реабилитацию.
Право на получение выплат в возмещение вреда появляется у застрахованного лица, если несчастный случай (профессиональное заболевание) произошел при исполнении трудовых обязанностей. В этом случае пострадавший может претендовать на следующие виды выплат.
Пособие по временной нетрудоспособности — выдается по месту работы через бухгалтерию работодателя в размере 100% среднего заработка работника за весь период болезни до выздоровления или установления стойкой потери профессиональной трудоспособности.
Единовременная и ежемесячные страховые выплаты — назначаются, если по заключению учреждения медико-социальной экспертизы застрахованный работник в результате несчастного случая на производстве или профессионального заболевания полностью или частично утратил профессиональную трудоспособность.
Размер единовременной страховой выплаты определяется в соответствии со степенью утраты профессиональной трудоспособности застрахованного лица, исходя из максимальной суммы 46900 рублей (п.1 статьи 4 Федерального закона от 22.12.2005 г. № 180-ФЗ).
Размер ежемесячной страховой выплаты, которая компенсирует застрахованному заработок, утраченный в связи с трудовым увечьем (профессиональным заболеванием), определяется как доля среднего месячного заработка застрахованного, исчисленная в соответствии со степенью утраты им профессиональной трудоспособности. Размер ежемесячной страховой выплаты индексируется с учетом уровня инфляции в пределах средств, предусмотренных на эти цели в бюджете Фонда социального страхования Российской Федерации на соответствующий финансовый год. Максимальный размер ежемесячной страховой выплаты устанавливается Федеральным законом о бюджете Фонда социального страхования Российской Федерации на очередной финансовый год: в2006 году эта величина не может превышать 33 тыс. рублей.
При наличии у пострадавшего последствий несчастного случая на производстве или профессионального заболевания по заключению учреждения медико-социальной экспертизы и на основании составленной этим учреждением программы реабилитации пострадавшего (ПРП) он также имеет право на оплату дополнительных расходов на медицинскую, социальную и профессиональную реабилитацию.
Социальное страхование в нашей стране идет по пути развития. Ежегодно принимаются новые нормативные документы, которые расширяют возможности фонда. Так, в этом году благодаря постановлению правительства Российской Федерации от 15.05.2006 г. № 286 исполнительные органы фонда могут оплачивать расходы на лечение пострадавших непосредственно после тяжелого несчастного случая на производстве до восстановления трудоспособности или установления стойкой утраты профессиональной трудоспособности. Кроме того, страховщиком в процессе лечения пострадавших может быть оплачена помощь в стационаре, включая высокотехнологическую медицинскую помощь, амбулаторно-поликлинические услуги, санаторно-курортное лечение в период временной нетрудоспособности застрахованного.
Шульгин Андрей, студент из Ростова-на-Дону:
— В течение какого времени можно использовать транспортное средство после истечения срока использования в договоре об обязательном страховании транспортных средств?
Смирнова Светлана, Усинск. республика Коми
- В течение какого срока должны ответить ГИБДД на запрос страховой компании?
Виктор Кирьянов, главный инспектор безопасности дорожного движения России:
— Ив том и в другом случае — в течение месяца. В соответствии со статьей 10 Федерального закона «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств» договор обязательного страхования продлевается, если страхователь не позднее чем за два месяца до истечения срока не уведомил страховщика о его прекращении.
Таким образом, водитель транспортного средства имеет право управлять им при наличии страхового полиса в течение 30 дней со дня окончания срока страхования. Во втором случае — это стандартная норма делопроизводства.
Будило Виктор, менеджер, Москва:
— Доброе время суток. Подскажите, пожалуйста, каким законом регулируется движение на дорогах Москвы, а именно — когда перекрывают на длительное время дорогу по утрам и в течение дня. И второй вопрос. Есть ли какой-либо закон, регулирующий парковки. Дело в том, что на Пушкинской, рядом с Макдоналдсом, постоянно ходит, на мой взгляд, псевдопарковщик, предъявляя ксерокопию какой-то бумажки непонятного содержания и собирает деньги с припарковавшихся. Знаков, указывающих о платной парковке, да и в принципе вообще какой-либо парковки нет.
Виктор Кирьянов, главный инспектор безопасности дорожного движения России:
— Движение на дорогах Москвы, равно как и в других городах и весях России, в соответствии с Законом «О безопасности дорожного движения» устанавливается правилами дорожного движения, утверждаемыми правительством Российской Федерации. Исключений нет. Что же касается перекрытия дорог, скажем, для проезда кортежа правительственной делегации, то это делается по согласованию с Федеральной службой охраны. Каких-либо «расписаний» перекрытия движения не существует. На длительное время улицы закрывают для движения, когда проводятся какие-либо массовые мероприятия. Об этом заранее сообщают населению в различных СМИ.
Места парковок в Москве, равно как и плата за них, устанавливаются распоряжением правительства города. Они обозначаются соответствующими знаками. С парковщика вы можете потребовать документы, лицензию. При оплате места он обязан выдать вам парковочныи талон соответствующего образца, на котором будет обозначено время вашей стоянки. Если вы считаете, что около «Макдоналдса» работает «псевдопарковщик», обратитесь к ближайшему милиционеру.
Ожидает ли «автогражданку» скорый кризис?
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Илья Богданов, начальник аналитического отдела ОСАО «Ингосстрах XE "Ингосстрах" »: 
— Скорый кризис ожидает не автогражданку в целом, а ряд неплатежеспособных страховщиков, осуществляющих ОСАГО. Причем большинство таких компаний являются региональными операторами. Для некоторых московских компаний также существует угроза попасть под особый контроль регулятора рынка, но это явление связано не столько с их возможной неплатежеспособностью, сколько с допускаемыми ими многочисленными нарушениями. А неплатежеспособность страховщиков ОСАГО может быть вызвана в первую очередь просчетами при ведении этого вида бизнеса: завышением расходов на ведение дела, отсутствием опыта в урегулировании убытков и пр. На мой взгляд, в ближайшее время не стоит ожидать масштабного передела рынка ОСАГО — речь может идти лишь об уходе нескольких операторов, преимущественно регионального уровня. Более того, в среднесрочной перспективе рынок будет только расти. Будут создаваться новые рабочие места (оценщики, брокеры, аварийные комиссары, автосервисы и др.), расти объемы собираемой премии (пусть и невысокими темпами). И то же касается страховых выплат — в первую очередь по ущербу жизни и здоровью.
Сергей Абалакин, директор департамента страхования автотранспорта РОСНО XE "РОСНО"  в Московском регионе:
— Кризис будет неизбежен в том случае, если серьезные финансовые затруднения начнут испытывать не мелкие компании, а серьезные участники рынка. Но пока об этом речи нет. Сейчас для предотвращения кризиса достаточно, на мой взгляд, организационных мер по сокращению числа участников рынка и переориентации страхователей на крупных надежных страховщиков.
Совершенно необходимо навести порядок среди 160—180 участников рынка, удалив «карликовые» компании, основу портфеля которых составляет ОСАГО, поскольку именно они подвержены максимально высоким рискам. Также необходимо, на мой взгляд, выставить максимально жесткие требования к финансовой устойчивости участников рынка, что позволит сократить число компаний, занимающихся ОСАГО, до 20—30. Только в этом случае станет возможным продвижение в направлении повышения качества обслуживания, в частности переход к системе прямого урегулирования убытков.
Виктор Юн, генеральный директор страховой компании «Стандарт-Резерв XE "Стандарт-Резерв" »:
— Удивительно, но в течение последних 6—9 месяцев убыточность по ОСАГО не растет. Во всяком случае, такова статистика по нашему портфелю договоров. Хотя, судя по опыту других стран, мы находимся в фазе роста убыточности, по идее, впереди трудный четвертый год после введения ОСАГО. Но данные статистики пока не подтверждают этой тенденции.
Не исключено, что мы уже вошли в фазу пиковой убыточности. Произойти это могло потому, что, с одной стороны, российские автовладельцы достаточно быстро и дружно застраховали свою ответственность. С другой — это связано с увеличением стоимости восстановительного ремонта. Затраты на него ежегодно увеличиваются примерно на 10%, стало быть, за три года действия ОСАГО стоимость ремонта подорожала на треть, и эта тенденция, по всей видимости, сохранится. Одновременно мы видим и увеличение показателя средней величины премии. Последнее, может быть, связано с тем, что наш автопарк постоянно обновляется за счет более мощных машин, что сказывается на стоимости страховки.
Алексей Зубец, руководитель департамента стратегического маркетинга ХК «Росгосстрах XE "Росгосстрах" »:
— На сегодня главной проблемой ОСАГО, как и страхового рынка в целом, является «гонка вооружений», означающая то, что компании тратят все большую часть премий на продвижение своих продуктов. Сюда относятся комиссионные агентам, брокерам, промо-акции, реклама и т.п. Очевидно, что на сегодняшний день эта «гонка вооружений» уже превзошла разумные пределы. Но проблема в том, что из нее очень трудно выйти — тот, кто это делает первым, автоматически теряет свою долю на рынке. Если же страховщики не прекратят неразумные траты на продвижение страховых услуг, то многих из них уже в ближайшие месяцы ожидают проблемы с платежеспособностью. В особенности это касается мелких компаний.
Я также считаю, что на старте ОСАГО из соображений «политкорректности» были установлены слишком мягкие критерии допуска страховщиков на рынок. Теперь страховщикам ОСАГО придется за это расплачиваться. К счастью для всех, основную долю рынка ОСАГО контролируют крупные компании, достаточно устойчивые, с диверсифицированными портфелями. Так что даже при не очень благоприятном развитии событий катастрофы не произойдет.
Молния сверкнула, но гром не грянул
Финанс. 2006 г., № 28, 24 – 30 июля
Ольга Кобак

Страхи. Весть о допуске на российский рынок филиалов иностранных страховщиков их отечественные коллеги встретили на удивление спокойно. Декларативные заявления не повод для депрессии, но тема для дискуссии.

Двусторонние переговоры с США об условиях вступления России в ВТО еще не завершены, однако на прошлой неделе министр финансов Алексей Кудрин расщедрился на громкие заявления. Россия, дескать, уже согласилась допустить филиалы западных страховщиков на внутренний рынок. В течение года отечественное страховое сообщество, особенно та ее часть, которую представляет Всероссийский союз страховщиков, всеми силами пыталось предостеречь власти от подобного шага. Но руководители страны, похоже, не вняли мольбам отечественного производителя страховых услуг,

и теперь ему не остается ничего другого, как готовиться к пришествию «варягов». Хотя решение, озвученное Алексеем Кудриным, для многих оказалось неожиданным, паники на рынке оно не вызвало. Более того, некоторые страховщики не обнаружили в ситуации и тени драматизма. Сегодня зарубежные страховщики могут вести бизнес в России через 100-процентные дочерние компании. Однако агрессивного вторжения на наш рынок не наблюдается. Кто хотел работать в России, уже работает, и этому достаточно примеров», - полагает гендиректор «Ренессанс-страхования XE "Ренессанс Страхование" » Николай Клековкин. Действительно, AIG XE "AIG" , Allianz XE "Allianz" , Aviva XE "Aviva" . АСЕ - все они уже здесь.

И все же нельзя игнорировать тот факт, что уступка, на которую Россия готова пойти ради вступления в ВТО, может существенно упростить доступ на национальный рынок, который, по оценкам представителей иностранных компаний, имеет немалый потенциал. Так, по словам гендиректора компании «Цюрих-Русь XE "Цюрих-Русь" » Дмитрия Игнатьева, на сегодняшний день в России застраховано «лишь 20-30% того, что возможно и следует страховать». «Большинство игроков мирового рынка проявляют в данной ситуации заинтересованность и готовы вкладывать средства. Доля иностранного капитала на рынке будет расти, но не обязательно станет подавляющей», - полагает Дмитрий Игнатьев. За грань сдержанного пессимизма в своих оценках заходит гендиректор «Стандарт-Резерва XE "Стандарт-Резерв" » Виктор Юн. По его мнению, в скором времени отечественный рынок ожидает «засилье» иностранцев, причем мелкие российские компании либо вовсе закроются, либо будут вынуждены слиться с другими, более сильными структурами, которые в свою очередь окажутся в куда более жестких конкурентных условиях, чем сегодня.

Расстановка сил
Как полагает большинство российских специалистов, главное преимущество иностранных конкурентов заключается в том, что они обладают гораздо большими финансовыми возможностями. Это порождает опасения по поводу возможного дэмпинга со стороны «варягов», которые способны работать в убыток годами ради завоевания перспективного рынка. Впрочем, чиновники считают эти опасения беспочвенными. «У нас есть общее антимонопольное законодательство, где-подобные методы конкурентной борьбы жестко ограничены. В обязательных видах тарифы устанавливаются государством. Что касается добровольных, то мы не допускаем демпинга в ущерб надежности компании», - отмечает директор департамента финансовой политики Минфина Алексей Саватюгин. Однако если посмотреть на показатели западных компаний, становится очевидным, что им ничего не стоит поддерживать более низкие цены без ущерба собственной надежности. Вопрос лишь в том, надо ли оно им. Текущие тенденции развития рынка свидетельствуют, что иностранцы желают работать отнюдь не в каждом сегменте. «Зарубежные компании готовы принимать далеко не все риски, интересные российским страховщикам, имеющим для этого необходимую инфраструктуру», - утверждает гендиректор компании «Капиталъ-страхование» Олег Тишкин.

Цель нерезидента

Большинство специалистов полагают, что наиболее интересным для западных компаний является страхование жизни. Привлекает высокая потенциальная емкость рынка и отсутствие сильных конкурентов в лице российских компаний. По подсчетам специалистов компании АСЕ, емкость лайф-сегмента может достигать $30 млрд. в год, а темпы роста при условии введения налоговых льгот - 45% в год. «Российский рынок страхования жизни пока является «молодым» и мало насыщенным. Зато перспективы его развития выглядят весьма заманчиво, кроме того, здесь пока немного профессиональных игроков», - комментирует главный андеррайтер российского офиса АСЕ Вадим Сухих. Вместе с тем российская «жизнь» пока не слишком доходна. Некоторые иностранные компании прямо заявляют о том, что этот вид бизнеса отложен «в долгий ящик»: «Пока мы не занимаемся страхованием жизни. Дело в том, что лайф-сегмент сегодня занимает около 1,5% национального рынка, в то время как в мировой практике на него приходится от 20 до 30% объемов страхования», - комментирует Дмитрий Игнатьев.

Второй «конек» иностранцев - страхование имущества предприятий. Некоторые специалисты склонны полагать, что главной целью иностранного капитала станет освоение именно этого вида страхования, а вовсе не «жизни». «Иностранцы декларируют, что больше всего заинтересованы в лайф-бизнесе, но я не уверен, что это так. Они скорее всего нацелены на имущество, особенно на крупные промышленные риски», - комментирует президент группы «Ресо» Сергей Саркисов.

Впрочем, на своем пути иностранцам приходится сталкиваться с «естественными» и труднопреодолимыми препятствиями. Дело не только в отсутствии полноценной статистики. Западные стандарты предполагают страхование по восстановительной стоимости, в то время как российские операторы нередко имеют дело с оценками по балансовой. Такие оценки зачастую неадекватны размерам потенциальных убытков, что приводит к значительному недострахо-ванию. «На многих предприятиях основные фонды по балансу уже неоднократно амортизировались. Это трудно объяснить западным специалистам. Данные особенности ведения бизнеса нельзя назвать серьезным преимуществом, но россияне значительно лучше разбираются в дебрях бухгалтерского шаманства», - отмечает Олег Тишкин.

Что касается массовых обязательных видов страхования, то они интересны далеко не всем западным игрокам. К тому же, судя по заявлениям представителей Минфина, доступ в эти сегменты для них может быть ограничен. «В частности, это касается рисков предприятий, работающих по гособоронзаказу. Возможно, ограничения коснутся обязательных видов. Но пока рано говорить об этом», - отмечает Алексей Саватюгин.

Правила игры

«Дочки» западных страховщиков остаются российскими компаниями, подотчетными Росстрахнадзору. Кто и как будет контролировать прямые филиалы, пока непонятно. Неясной остается и ситуация с налогообложением. Окончательная либерализация отечественного страхового рынка потребует кардинальных изменений в законодательной базе. Минфин уверяет, что поправки будут направлены на обеспечение равных возможностей для всех игроков вне зависимости от страновой принадлежности. «В любом случае меры надзора и контроля должны быть одинаковыми для всех», - подчеркивает Алексей Саватюгин. Так или иначе, вступление в ВТО потребует длительного переходного периода, в ходе которого будут сближаться стандарты финансовой деятельности и корректироваться методы ее регулирования.

И не стоит забывать, что Россия пока еще не член ВТО и переговоры по этому вопросу продолжаются.

Комментарии

Андреас Ваниа, региональный директор компании АСЕ:

- Российский страховой рынок уже в достаточной степени открыт. Установленная квота на долю участия иностранного капитала до сих пор полностью не выбрана. Нет никаких препятствий для открытия дочерних компаний, в том числе и американскими страховщиками, которые могут это сделать через свои европейские подразделения. Например, наша группа хотела прийти в Россию и сделала это путем создания 100-процентной дочерней компании. Те операторы, которые были всерьез заинтересованы в выходе на российский рынок, уже давно это осуществили. Хотя, возможно, в ближайшем будущем мы станем свидетелями появления новых игроков. Безусловно, это приведет к ужесточению конкуренции, но вместе с тем это принесет и положительные результаты, например увеличение емкости рынка.

Алексеи Разуваев, гендиректор компании «Россия»:

- Для вступления России в ВТО необходимо было пойти на уступки, и страховая отрасль была принесена в жертву как самая слабая часть отечественного финансового рынка. Причина этой слабости кроется в инвестиционной непривлекательности и законодательном несовершенстве. Инвесторы всегда прохладно относились к страхованию, поскольку оно не дает такой быстрой отдачи, как, например, банковский бизнес. Законодатели также не способствовали развитию страхования. Первый по-настоящему рыночный закон об обязательном страховании автогражданской ответственности появился всего три года назад.

В результате наша страховая отрасль потеряла шанс сохранить свое национальное лицо. Когда на рынок выйдут иностранные компании с известными именами и серьезными активами, отечественные операторы не смогут им противостоять. Суммарная емкость всего российского рынка сопоставима с емкостью среднего западного страховщика. Наиболее интересные отечественные компании будут скуплены западными. Поэтому основной задачей российских страховщиков на ближайшие 2-3 года становится наращивание капитализации, увеличение объемов продаж, переход на западные технологии и международные стандарты управленческого и бухгалтерского учета.

Игорь Жук, гендиректор компании «Согласие XE "Согласие" »:

- До сих пор непонятно, как это (допуск филиалов иностранных компаний. - «Ф.») будет реализовано. Неизвестно, где будут решаться спорные вопросы. А это немаловажный нюанс, о котором обязательно надо помнить, ведь российские клиенты фактически оказываются беззащитными. Так, например, в полисе может быть указано, что претензии рассматриваются судом по местонахождению головного офиса компании. Удобно ли общаться российскому клиенту с юристом в Америке?

Сегодня у иностранцев есть свои преимущества: большие объемы бизнеса, технологии и стандарты работы, традиции, история. Все это позволит им активно конкурировать на российском рынке. Однако я предполагаю, что отечественные страховщики останутся основными игроками. Единственное, что на нашем рынке действительно интересует западных операторов, - так это долгосрочное страхование жизни. Но и здесь ситуация неоднозначная: можно ожидать, что они сделают упор на более дорогостоящие продукты.

Юрий Горбатов, гендиректор Московской страховой компании:

- Можно предположить, что с приходом известных иностранных компаний внимание граждан, интересующихся накопительными видами страхования, переключится именно на них. Западные страховщики имеют больший опыт в разработке и продаже продуктов, обслуживании клиентов. При грамотном менеджменте адаптация к реалиям российского рынка много времени не займет. Деньги, полученные от населения, будут размещены в иностранных, а не в российских банках. Таким образом, ситуация угрожает оттоком денег из страны.

Пока законодательство ограничивает деятельность дочерних иностранных компаний в ряде видов обязательного страхования, но снятие большинства из этих ограничений будет очередным требованием вступления в ВТО. В то же время наши компании не отдадут кэптивную составляющую бизнеса, которая занимает существенное место в их портфелях, а наиболее опасные риски, например связанные со страхованием урожая, иностранцы сами не возьмут.

Аналитические статьи

О финансово-правовой природе института страхования

Финансовое право. 2006 г., № 6

А.Б. Ипатов, к. ю. н., доцент
Отношения в сфере страхования расположены на стыке финансового и гражданского права и требуют при своем регулировании учета интересов как государства, так и гражданского общества. Предмет страхового права не образуется исключительно из страховых отношений, здесь неизбежно присутствуют отношения административно-организационного плана.
Финансисты-правоведы неоднократно высказывали суждение о том, что страхование сточки зрения финансовых правоотношений представляет собой один из самостоятельных институтов (звеньев) финансовой системы государства, образующийся в процессе формирования и использования страховых фондов и являющийся предметом правового регулирования финансового права.
Размышления ученых наводит на мысль, что в теории права остается не до конца выясненным вопрос о частноправовом и публичном характере правоотношений, возникающих в сфере страхования, отношений в сфере финансовой деятельности, а также об особенностях их правового регулирования.
Институт страхования утрачивает контуры предмета правового регулирования, приобретает своеобразные (смешанные) методы регулирования и, таким образом, растворяется в главных составных частях — гражданском, финансовом и административном праве. Это объясняется прежде всего объективным преобразованием общественных отношений, подпадающих под финансово-правовое и административное регулирование. Часть страховых правоотношений выводится из предмета финансового права, другие — приобретают новые качества. Меняется содержание метода данной отрасли в сторону увеличения диспозитивных регулятивных инструментов. Имеют место точки зрения, согласно которым «финансовое право, уходя корнями в право публичное, своей кроной склоняется в право частное»
.
Одной из причин создавшегося положения является отсутствие общепризнанных критериев разграничения частного и публичного права и как следствие появление множества вопросов, один из которых — определение правовой природы института страхования: соотношение частного и публичного права в сфере его правового регулирования.
В настоящее время исследование проблем, возникающих на стыке финансового и иных отраслей права, является дискуссионным. В юридической литературе можно отметить отдельные статьи или замечания о соотношении частного и публичного в страховании
. Поэтому определение пределов влияния норм финансового права на страхование является не только актуальным в теоретическом плане, но и практически целесообразным для устранения противоречий в финансовой и страховой правоприменительной и правотворческой практике.
Проблема частного и публичного права в советское время практически не рассматривалась в связи с глубоким проникновением публично-правовых элементов регулирования в сферу частного права. Государственное страхование, являясь одним из звеньев государственных финансов, осуществляло одну из важнейших народно-хозяйственных задач в общем процессе планового аккумулирования и распределения народного дохода социалистического общества. Поэтому широкий пласт финансовых отношений в области страхования относился к предмету правового регулирования финансового права
.
Сегодня страхование по-прежнему является частью финансовой системы, однако уже не представляет собой звена государственных финансов (за исключением отношений, складывающихся в процессе образования и использования государственных внебюджетных фондов социального страхования и некоторых иных сопредельных отношений, связанных с бюджетным процессом и финансовым контролем в донной сфере). В Российской Федерации нет государственных финансовых институтов, подобных органам государственного страхования в СССР (Госстрах XE "Госстрах"  СССР), в задачи которых входит плановое собирание и расходование денежных средств государственных финансовых фондов; страховые организации не перечисляют всю прибыль от осуществления страховой деятельности в федеральный бюджет. Потому финансовые отношения, возникающие сегодня в сфере страховой деятельности (за исключением обязательного социального страхования, правовых основ размещения страховщиками страховых резервов, финансового контроля за деятельностью страховых организаций и некоторых других), как представляется, не следует относить к предмету правового регулирования финансового права и соответственно к финансовым правоотношениям
.
Одна из причин отсутствия должного внимания к изменениям в характере правового регулирования страховых отношений в учебной литературе по финансовому праву, на наш взгляд, проявляется в том, что отдельные условия нормального функционирования рынка страховых услуг (например, организация страхового дела, виды страхования, условия лицензирования), связаны с правовым регулированием данных отношений институтами гражданского и административного, но не финансового права.
Общеизвестна позиция В.Р. Идельсона, высказанная ученым еще в 1907 г. в своем курсе лекций по страховому праву, относительно того, что правоотношения в сфере страховой деятельности являются предметом изучения как публичного, так и частного права
. Страхование с трудом поддается точному определению, которое «не было бы слишком узким и обнимало бы все виды страхования, — отмечал В.И. Серебровский, — а с другой стороны, не было бы слишком широким и не захватывало бы явлений посторонних»
.
Границу между частным и публичным правом проводить необходимо, хотя, как отмечал Г.Ф. Шершеневич, «такая граница, основанная на различии охраняемых интересов, не может быть безусловно точной»
. Всегда остается полоса отношений, где «принципы частного права переплетаются с элементами публично-правового регулирования. Здесь всегда присутствует частный интерес, — подчеркивается В.Ф. Яковлевым, — но в экономике не обойтись и без публичного интереса. Оптимальное соотношение того и другого и должно обеспечиваться правом»
. На «размытость» границы между частным и публичным правом неоднократно указывалось учеными-правоведами
, и даже Конституционный Суд Российской Федерации признает в данном вопросе определенную зыбкость, когда говорит о справедливом балансе между публичными и частными интересами
.
Несмотря на то что в современной страховой литературе проблему соотношения финансово-правового и гражданско-правового в сфере страхования называют новомодной темой соотношения публичного и частного права
, вопрос о делении права на частное и публичное затрагивал умы ученых еще в начале XX в.
 Так, Б.Б. Черепахин в своей работе «К вопросу о частном и публичном праве»(1926)отмечал, что «всякое право может быть сведено к публичному интересу, если взять не изолированное отношение, а всю совокупность однородных отношений, тот или иной юридический институт»
.
Как представляется, следует согласиться с мнением Н.С. Ковалевской относительно того, что сводить страхование, являющееся чрезвычайно сложным видом финансовой деятельности, только к страховому обязательству, действительно входящему в сферу частного права, нельзя
. Действительно, можно с полной уверенностью констатировать, что в настоящее время практически не существует ни одного нормативного акта, регулирующего отношения в области частного права, который не содержал бы норм публичного права.
Проблема разделения частного и публичного в страховании особенно осложняется, когда речь заходит о регулировании отношений, связанных с образованием и использованием страховых фондов страховщиков. Так, несмотря на то что некоторыми авторами образование страховых фондов, распределение и использование их денежных ресурсов относится к части системы финансов, неразрывно связанной с другими формами аккумуляции и расходования финансовых ресурсов в обществе
, остался, на наш взгляд, открытым вопрос, весь ли комплекс соответствующих отношений можно отнести к предмету правового регулирования финансового права. Представляется, что нет. Объясняется это тем, что в сфере финансового права находятся публичные, а не частные финансы, т.е. денежные фонды, состоящие в государственной или муниципальной собственности (чего нельзя сказать о денежных фондах негосударственных страховых организаций). Автор разделяет мнение М.Ф. Ивлиевой, которая, характеризуя базовую, традиционную для науки финансового права, категорию «финансовая деятельность государства», отмечает, что необходимо поддержать точку зрения о том, что в процессе финансовой деятельности государства (курсив мой. — А. И.) не может возникать отношений, регулируемых нормами иных отраслей права. Сфера финансового права полностью совпадает со сферой финансовой деятельности государства. Денежные фонды иных форм собственности не формируют финансовую систему государства, но они являются составной частью финансовой системы России. Такое разделение имеет принципиальное правовое значение, поскольку позволяет отделять объекты финансово-правового регулирования от тех объектов, которые регулируются иными отраслями права, например гражданским
.
Вряд ли могут возникнуть сомнения и в том, что нормы, устанавливающие порядок допуска организаций к страховой деятельности либо предписывающие условия лицензирования, не имеют отношения к страхованию. Но как по предмету регулирования, так и по методу они, несомненно, относятся к публичному административному, но не к финансовому праву.
Анализируя мнения ученых о соотношении частного и публичного интереса в страховании, можно с полной уверенностью констатировать, что дискуссия о юридической природе обязательного страхования, обозначенная в периодической печати и в монографиях еще в начале XX в. продолжается до сих пор
. Более того, она приводит нас к выводу о том, что практически невозможно ограничить правовой институт страхования лишь одной из сфер права — частной или публичной. Именно поэтому при характеристике института страхования как со стороны финансово - и административно-правового, так и со стороны гражданско-правового регулирования соответствующих правоотношений соотношение частного и публичного в страховании всегда будет иметь место, т.е. будет в этом смысле смешанным. Данный вывод подтверждается и материалами научной конференции, проведенной факультетом права Государственного университета — Высшей школы экономики (ГУ — ВШЭ), посвященной исследованию интереса в публичном и частном праве. Так, профессор А.Н. Козырин в своем докладе «Соотношение частного и публичного в финансовом праве» отметил, что построение и развитие финансового права зависит от правильного решения проблемы частных и публичных интересов и их соотношения
. А профессор Ю.А. Тихомиров пришел к выводу, что последствия дисбаланса публичных и частных интересов выражаются в падении престижа правовой системы, ослаблении государственных институтов, проявлении правового нигилизма, деформации правосознания
.
Мы не отрицаем тот факт, что гражданско-правовая природа самого понятия «страхование» не исключает правовое регулирование данного института нормами финансового права. Подобное воздействие публичного права имеет целью установить пределы осуществления частных прав для субъектов гражданского оборота. Более того, основываясь на ранее сделанных выводах, следует поставить под сомнение утверждение о том, что правоотношения по поводу обязательного государственного страхования следует рассматривать не в качестве страховых, а в качестве квазистраховых в связи с тем, что последние «не отвечают признакам страхового обязательства»
. Противоположная точка зрения была высказана АИ. Худяковым относительно того, что «поскольку страхование, осуществляемое негосударственными страховыми организациями, никак не отнесешь к категории государственных (публичных) финансов, то приходится признать, что это сфера не финансового, а гражданского права»
.
На наш взгляд, обязательное страхование, особенно в системе обязательного социального страхования, правила размещения страховщиками страховых резервов, осуществление государственного финансового контроля за расходованием денежных средств, а также группа финансовых отношений, складывающихся между бюджетом и страхователем (в лице которого выступает федеральный орган исполнительной власти) имеет, бесспорно, финансово-правовую природу. Эти отношения возникают в ходе использования государством финансовых ресурсов на основе закона и регулируются в императивном порядке.
Ярким примером соотношения частного и публичного права в правовом регулировании института страхования выступает проводимая государством реформа пенсионного страхования. С одной стороны, мы можем наблюдать допуск в систему обязательного страхования частных компаний, с другой — жесткий контроль государства за финансовой деятельностью соответствующих управляющих компаний.
Таким образом, установление определенного баланса частных и публичных интересов, осуществляемое в нормах страхового законодательства, закрепляет конкретный вид правового регулирования страховых правоотношений, приводит к взаимной обусловленности норм, составляющих комплексный характер института страхования. На выбор частного или публичного регулирования в страховании влияют множество факторов правового и экономического толка, а также существование в момент принятия нормативного акта характерной воли законодателя, от действий которого будет непосредственно зависеть граница между частным и публичным правом.
Состав страховых отношений, включающий элементы гражданско-правовых, финансовых, административных и даже конституционных правоотношений, находит свое отражение в комплексе правовых норм, составляющих межотраслевой правовой институт, направленных на их правовое регулирование и образование комплексного страхового законодательства. Интенсивный рост страхового рынка требует в первую очередь стройной системы нормативных актов, общепризнанной страховой терминологии. А потому в современных условиях РФ только все нормы страхового законодательства в совокупности дают возможность осуществления такого правового регулирования страхования, которое обеспечило бы надлежащую стабильность страховых правоотношений и финансовую устойчивость страховой деятельности. Страховые правоотношения могут подвергаться воздействию со стороны одной или нескольких отраслей права. Необходимо, однако, чтобы содержание в целом правового регулирования соответствовало сущности страхования, способствовало надлежащей реализации их функций. Поэтому недопустима ситуация, когда происходит искусственная подборка границ и свойств страхования под правовые границы финансового или гражданско-правового регулирования.
Деловая репутация: факторы неопределенности и риска
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А.П. Иванов, доктор экономических наук, профессор Российского государственного открытого технического университета путей сообщения
Эволюция содержания деловой репутации. До недавнего времени в России учет гудвилла как самостоятельной бухгалтерской категории был невозможен. Прежде всего, трактовка гудвилла в историческом плане как «средства вуалирования баланса» не давала ему права на жизнь
. Кроме того, в период плановой централизованной экономики предприятия и активы не могли выступать предметом купли-продажи, следовательно, эффекта гудвилла не возникало. Развитие рыночных отношений в национальной экономике привело к тому, что организации стали выступать не только в качестве субъектов, но и объектов гражданских прав, как имущественного комплекса, используемого для предпринимательской деятельности. Это значит, что стал и возможны сделки купли-продажи, залога, аренды и т.д., связанные с установлением, изменением, прекращением вещных прав
.
Необходимость унификации учета гудвилла на международном уровне привела к появлению двух стандартов: МСФО 38 «Нематериальные активы» и МСФО 22 «Учет объединения компаний», которые до 2004 г. рассматривали гудвилл как нематериальный актив с последующей амортизацией. В России гудвилл как объект учета впервые встречается в письме Минфина РФ от 23.12.1992 г. № 117 «Об отражении в бухгалтерском учете и отчетности операций, связанных с приватизацией предприятий». До выхода Положения по бухгалтерскому учету «Учет нематериальных активов» названный документ был единственным, упоминающим эту категорию
. В ПБУ 14/2000 дано определение и признано единственно верным отражение гудвилла как нематериального актива с последующей амортизацией в течение срока, не превышающего двадцати лет, но не более срока существования организации.
Начиная с 01.04.2004 г. для целей отражения приобретаемых активов в рамках МСФО применяется новый стандарт МСФОЗ (1FRS3). Важным отличием данного стандарта от предыдущего (IAS 22) является требование о проведении ежегодной переоценки деловой репутации вместо ее линейной амортизации. Кроме того, организации необходимо на ежегодной основе производить тестирование деловой репутации на обесценение. Стандарты не налагают ограничений на результаты проводимой оценки для целей отражения ее в финансовой отчетности. Однако правила инвестиционной этики, существенно ужесточившиеся в последнее время, рекомендуют, чтобы оценка имущества и нематериальных активов была проведена независимой стороной (специализированным оценщиком). В соответствии с МСФО 3 (IFRS 3) на дату покупки необходимо признать в отчетности по МСФО деловую репутацию приобретенной компании и провести ее оценку.
В научной и специальной литературе, наряду с деловой репутацией, широко используется категория «гудвилл» (goodwill). Многие авторы рассматривают эти термины как синонимы. В последнее время при анализе сущности этой категории доминирует точка зрения, согласно которой гудвилл характеризует цену высокой репутации компании, эффективную систему управления, инновационный характер использования технологий, доминирующую позицию на товарном рынке и ряд других характеристик компании, вплоть до ее выгодного географического положения. Эти характеристики позволят компании в будущем получать более высокий, чем среднеотраслевой, доход (прибыль). Таким образом, гудвилл — это стоимостная оценка набора активов, которая может быть определена только в результате продажи всей совокупности активов как целостного имущественного комплекса в виде разницы между рыночной ценой компании и балансовой стоимостью ее активов (критерий ПБУ 14/2000).
Деловая репутация как нематериальный актив. Прежде всего, необходимо уточнить, что понимается под нематериальными активами в соответствии с МСФО. Компания, приобретающая нематериальный актив, должна отдельно признавать его на дату приобретения, если он отвечает определению нематериального актива, которое содержится в МСФО 38 (IAS 38) «Нематериальные активы». Кроме того, стоимость подобного актива должна быть оценена независимым оценщиком. Иными словами, компания, приобретающая нематериальный актив, признает его в своей отчетности по МСФО отдельно от деловой репутации
.
Под нематериальными активами понимаются активы, которые: могут быть отделены от компании при продаже, передаче, лицензировании, аренде или обмене данного актива; возникают в результате наличия юридических прав или договорных отношений.
Согласно МСФО 3 приобретенный нематериальный актив должен быть признан активом, кроме случаев гудвилла, если он получен в результате приобретения, контрактных или других юридических прав и является отделимым. Возможность отделения определяется способностью актива быть отделенным от приобретенного имущества и проданным, переданным, сданным в аренду или обмененным.
В соответствии с МСФО 3 любое объединение компаний отражается в бухгалтерской отчетности исключительно по методу приобретения. При этом все активы и обязательства, включая гудвилл и другие нематериальные активы, должны быть отражены в финансовой отчетности по их справедливой стоимости. При проведении оценки или покупке стороны опираются на толкование справедливой стоимости, содержащееся в МСФО 3, как суммы денежных средств, достаточной для приобретения актива или исполнения обязательства при совершении сделки между хорошо осведомленными, желающими совершить такую сделку, независимыми друг от друга сторонами.
Стандарт МСФО 3 исходит из того, что сложившиеся цены на действующих рынках являются надежным источником определения справедливой стоимости и должны быть использованы в качестве основы для оценки. Иными словами, в этом случае сравнительный подход является предпочтительным. При отсутствии информации по рыночным ценам оценка стоимости может быть проведена на основе данных по ценам на аналогичные активы и обязательства, а также затратного и доходного подходов к определению стоимости предприятий. В зависимости от наличия информации обычно используются различные подходы и методы для определения справедливой стоимости компаний и активов
. Для определения справедливой стоимости нематериальных активов вначале идентифицируют активы, которые удовлетворяют требованиям МСФО, а затем проводят оценку и анализ их справедливой стоимости.
Идентифицируемые нематериальные активы компании зависят от характера ее деятельности. Потенциальные нематериальные активы включают интеллектуальную собственность (лицензии, собственные технологические разработки, патенты, торговые марки и названия, программные продукты, базы данных, договоры об отсутствии конкуренции и др.). Подход к оценке каждого нематериального актива зависит от его сущности, сферы использования, прибыли, которую он приносит или должен приносить, и т.д.
Необходимость периодической переоценки нематериальных активов и в их составе деловой репутации (гудвилла) возникла сравнительно недавно в связи с серьезным пересмотром МСФО. Поэтому в ходе аудиторских проверок по международным стандартам консультанты на первых этапах анализа финансовой отчетности в обязательном порядке проводили оценку всех нематериальных активов, которые отражены на балансе покупателя в результате проведенной сделки по покупке компании.
Для идентификации нематериальных активов необходимо определить основные факторы роста, прибыльности и конкурентные преимущества рассматриваемых компаний; выбрать потенциальные нематериальные активы, которые соответствуют перечисленным выше факторам и конкурентным преимуществам; рассмотреть нематериальные активы, учтенные на балансе приобретенных компаний, а также провести анализ денежных потоков, которые свидетельствуют о наличии нематериальных активов, связанных с получением доходов (расходов), и риска; выявить потенциальные нематериальные активы, которые удовлетворяют требованиям МСФО и могут быть фиксированы отдельно от гудвилла; обосновать список нематериальных активов, справедливую стоимость которых необходимо определить.
Из опыта применения МСФО следует, что основными нематериальными активами, подлежащими оценке, являются клиентские базы компаний, торговые марки, лицензии, т.е. объекты интеллектуальной собственности. Помимо этого, сегодня особенно актуальны вопросы отражения в отчетности деловой репутации, а также оценки возникающих при этом рисков и дохода (убытков) в связи с возможным страхованием. Поэтому необходимо вначале рассмотреть вопросы отражения деловой репутации в финансовой отчетности, а затем перейти к описанию рисков, которые нужно учитывать в страховании.
Для признания деловой репутации в составе нематериальных активов должны быть выполнены следующие условия
.
1. Приобретаемое предприятие утрачивает статус самостоятельнбго юридического лица. Если приобретенное предприятие продолжает оставаться юридическим лицом, то в результате этой сделки у покупателя возникают финансовые вложения в уставный капитал (стр. 140 актива баланса «Долгосрочные финансовые вложения»), а не нематериальные активы.
2. Деловая репутация отражается отдельно в учете и отчетности при совершении сделки купли-продажи предприятия.
3. Отражение деловой репутации в документации зависит от положительного или отрицательного ее значения.
Положительная деловая репутация означает, что рыночная цена купленного предприятия в целом оказалась выше, чем совокупная балансовая стоимость его активов. Такая деловая репутация рассматривается как положительная надбавка к цене, уплаченной покупателем в ожидании будущих экономических выгод. В соответствии с п. 29 ПБУ 14/2000 подобная надбавка учитывается как самостоятельный инвентарный объект, начиная с даты государственной регистрации договора купли-продажи предприятия. Если иное не предусмотрено этим договором, то право собственности на предприятие переходит к покупателю в соответствии с передаточным актом (п. 1 ст. 564 ГК. РФ) после государственной регистрации.
Отрицательная деловая репутация рассматривается в виде скидки с цены, предоставляемой покупателю, например, в связи с отсутствием опыта управления, налаженной сбытовой сети, навыков маркетинга, квалифицированного персонала и др. Она учитывается в составе доходов будущих периодов (п. 27 ПБУ 14/2000). В соответствии с п. 29 ПБУ 14/2000 сумма отрицательной деловой репутации в течение 20 лет равномерно относится на финансовые результаты покупателя в составе операционных доходов.
Учет неопределенности и риска. Для развития компании деловая репутация — бесценный капитал, который наживается годами, но может быть безвозвратно утерян в результате даже одного неверного шага. Репутация может пострадать под воздействием внутренних факторов, обусловленных собственными стратегическими или тактическими ошибками, а также внешних обстоятельств, не зависящих непосредственно от деятельности компании.
Основываясь на стоимостных показателях финансовой аналитики, когда оценка деловой репутации строится на результатах наращения стоимости компании, подход к оценке влияния рисков может быть представлен в следующей последовательности.
Особенность рассматриваемой последовательности возникновения и учета рисков заключается в том, что в ней не представлена динамика факторов неопределенности. Например, в традиционных моделях денежных потоков предполагается, что аналитик может просчитать ожидаемые значения параметров, а основные факторы риска будут учтены в ставке дисконтирования. При этом ставка дисконта неизменна по годам жизненного цикла предприятия или продукции. Но на разных стадиях (инвестиционная, выхода на рынок, устойчивого роста и т.д.) степень риска различная, так как влияние факторов внешней и внутренней среды непредсказуемо.
В последнее время, в связи с переходом на МСФО, возник дополнительный источник неопределенности и риска — условные факты хозяйственной деятельности. Дело в том, что советская бухгалтерская школа характеризовалась сильными юридическими началами. Учет следовало вести в точном соответствии с законодательством, действующей нормативно-правовой базой. О таких понятиях, как, например, «учетная политика», «профессиональное суждение», «принцип осмотрительности» и др., не возникало и речи. Другими словами, фиксировались события, действия и стоимостные оценки, фактически свершившиеся и подтвержденные документально.
Условные факты хозяйственной деятельности
, в отличие от реальных, характеризуются неопределенностью, т.е. той или иной вероятностью их осуществления (рис. 3). Так, реальные факты из прошлого состояния производственно-хозяйственной жизни имеют высокую вероятность однозначной иточной их количественной
оценки. Идентификация и оценка событий в перспективе ; сопровождается возрастающими значениями неопределенности и риска. Как известно, в балансе и отчетности \ отражаются либо свершившиеся в прошлом события и факты, которые оказали безусловное, не подлежащее сомнению влияние на деятельность компании, либо ожидаемые (предполагаемые) события, имеющие определенную степень риска и отнесенные к условным фактам хозяйственной деятельности организации.
В этой связи финансовый аналитик или страховщик должен различать показатели, отражающие: (1) фактически имевшие место производственно-хозяйственные операции, подтвержденные документально и имеющие юридическую силу (события до отчетной даты), и (2) события, которые могут произойти в перспективе с различной вероятностью и достоверностью.
Основное различие оценок заключается в обосновании границы значений риска или неопределенности. Реальные факты уже свершились, причем их достоверность близка к абсолютной, т.е. риск минимален. Условные факты хозяйственной жизни, в отличие от реальных, имеют широкий диапазон достоверности (риска) — от возможности их идентификации и определения с незначительным риском до невозможности признания и оценки (очень высокий риск). Возникает вопрос: какое сочетание различных оценок допустимо отражать в учете? На помощь приходит принцип существенности, определяющий необходимость фиксации той информации, которая нужна для принятия решений с требуемой точностью и своевременностью.
Отражая только реальные факты, достигаем максимальной точности. Однако важнее знать приблизительную картину и успеть повлиять на развитие событий, скорректировав их должным образом, чем иметь абсолютно точные и достоверные данные, когда предпринять что-либо уже невозможно.
Фиксация же всего набора фактов хозяйственной жизни может только усложнить анализ ситуации. В результате погрешности в обосновании вероятности этих фактов и их стоимостной оценке может превысить предельно допустимые значения.
Обоснованное соотношение реальных и условных фактов хозяйственной деятельности определяется профессиональным суждением бухгалтера. Влияет и зависимость от объективных макроэкономических индикаторов (инфляция, ставка рефинансирования, курс национальной валюты и др.), а также уровня и темпов развития отрасли, существующей законодательной базы, обычаев делового оборота и т.д.
Особенности страхования гудвилла. Прежде всего, гудвилл — важная и исключительно рыночная категория, которая в отличие от других активов, продаваемых на рынках, обладает рядом отличительных особенностей.
1. Гудвилл является одним из наиболее показательных критериев оценки результатов работы предприятия с учётом внешних и внутренних факторов.
2. Расчёт величины гудвилла в рыночных ценах характеризуется волатильностью, т.е. его величина изменяется в зависимости от колебаний цен, курсов валют, инфляции и других макроэкономических показателей. Однако самые существенные изменения в оценку гудвилла вносят рыночные ожидания в отношении конкретного предприятия.
3. Гудвилл нераздельно связан с определённой организацией, т.е. его нельзя передать во временное использование или продать, как товарный знак. Гудвилл имеет ценность лишь в контексте компании, т.е. в комплексе со всеми её составными частями - имуществом, капиталом, менеджментом и др.
Чтобы учесть результаты действия различных комбинаций факторов внешней и внутренней среды, динамизм ситуаций для целей страхования, следует разграничить категории неопределенности и риска, часто трактуемые как синонимы.
Риск — вероятностная категория, позволяющая количественно оценить вероятность влияния тех или иных факторов на тот или иной результат. Ситуация неопределенности — это качественное восприятие влияния среды на результаты деятельности компании.
Таким образом, выбираемая модель страхования или размер страховой премии не могут быть едиными как для ситуации риска, так и неопределенности. Чем выше роль факторов неопределенности, которые влияют на искомое решение, тем в большей степени решение принимается не на принципах рациональности или расчета, а интуитивно. Лица, принимающие решение, в возрастающей мере будут опираться на интуицию и ранее полученный опыт. Причем оттого, каков был собственный опыт (успех или неудача), будет зависеть решение по данному вопросу (стремления избежать ответственности или излишний оптимизм). Как результат, в ситуации полной неопределенности, когда большинство факторов не имеет вероятностной оценки, будут доминировать эффекты искаженного выбора локальной риск-стратегии (см. таблицу).
Для обоснованного выбора риск-стратегии при страховании гудвилла предлагается следующее.
1. При рассмотрении фактов хозяйственной деятельности и развития предприятия с учетом анализа бизнес-среды нужно подразделить факторы влияния на факторы риска (с вероятностной оценкой влияния) и факторы неопределенности с указанием характера их проявления (регулярные, эпизодические, положительные, отрицательные и др.).
2. В зависимости от превалирования тех или иных факторов и их значимости целесообразно выделить возможный спектр информационного поля, информационное поле принятиярешений по четырем состояниям (см. табл.).
3. Для каждого состояния неопределенности должны быть обоснованы риск-стратегии с оценкой параметров страхования, страховой премии и условий возмещения убытка.
Чем выше неопределенность, тем большую значимость приобретают методы качественного анализа и принятия решений в страховании, тем выше требования к менеджменту страховых компаний.
Обычно риски воспринимают как угрозу, а управление риском — как обеспечение безопасности. Нами рассмотрены содержание категорий риска и неопределенности в отношении возможных потерь или упущений. При этом потеря — непреднамеренное сокращение стоимости в результате реализации опасности, а опасность, в свою очередь, причина потерь. Упущение понимается как непреднамеренное недополучение выгод. Поэтому и риск, и неопределенность создают условия для увеличения потерь или упущений.
Информационное поле для принятия решений по страхованию гудвилла
	Состояние неопределенности
	Информация для принятия решений
	Риск-стратегии

	Детерминированная ситуация, неопределенность отсутствует
	Можно идентифицировать единственное стратегическое направление развития предприятия и оценить вероятностное распределение факторов риска с учетом изменений в окружающей среде
	Принятие риска

	Просчитываемая альтернативность
	Фиксируется небольшое количество факторов неопределенности. Можно выделить основные варианты развития и стратегии предприятия с указанием на качественном уровне влияния факторов неопределенности
	Снижение риска Передача риска

	Множественность альтернатив
	Факторы неопределенности преобладают. Рыночная среда допускает стратегию развития предприятия с учетом неопределенности. Часть факторов риска не имеет количественной вероятностной оценки
	Передача риска Отказ от риска

	Неопределенность
	Имеется множество трудно идентифицируемых факторов влияния внешней и внутренней среды, с учетом которых создается неопределенность в развитии предприятия
	Отказ от риска


С этих позиций риск и неопределенность можно рассматривать и как опасность, и как возможность, шанс. В таких условиях управление риском сводится к его оптимизации с учетом получения определенных выгод (до-
хода, прибыли). Например, получение определенного дохода при минимальном риске или максимизация дохода при фиксированном риске (портфельное инвестирование).
Страховщики с явной осторожностью относятся к сфере страхования нематериальных активов. Страхование рисков является сегодня исключением, а не правилом. Тем не менее существуют предпосылки, основания и инструменты для развития страхования в этой сфере и можно надеяться, что в страховом деле появится новый продукт — страхован неделовой репутации (гудвилла).
Основные тенденции развития российского страхового рынка в 2005 году
Финансы и кредит. 2006 г., № 17, июнь
А.А. Цыганов, кандидат экономических наук, доцент, заместитель заведующего кафедрой управления страховым делом и социальным страхованием Государственного университета управления

На развитие страхового рынка в России в 2005 г. определяющее влияние оказали ход реализации закона об обязательном страховании ответственности владельцев автотранспортных средств (далее – ОСАГО) и продолжающиеся негативные тенденции в отношении страхования жизни, вызванные сворачиванием схем налоговой оптимизации, избегать которые стали многие страховщики и их клиенты. Данные тенденции не новы для российского страхования (табл. 1), их основа была заложена еще несколько лет назад принятием законодательства по ОСАГО и началом борьбы страхового надзора со страховыми «схемами».

В итоге рост совокупных страховых взносов в 2005 г. по сравнению с предыдущим годом составил всего 4%, что значительно ниже уровня инфляции (рис. 1), а по добровольным видам страхования совокупная премия сократилась по сравнению с 2004 г. на 9,2%. В то же время но вилам добровольного страхования, иным, чем страхование жизни-, рост наблюдался в пределах от 20 до 30%, что внушает определенный оптимизм в развитии отрасли в среднесрочной перспективе.

Таблица 1.
Структура страховых взносов и выплат в 2005 г., млрд. руб.

	
	Премии (взносы), млрд. руб.
	В % к:
	Выплаты, млрд. руб.
	В % к:

	
	
	общей сумме
	соответствующему периоду предыдущего года
	
	общей сумме
	соответствующему периоду предыдущего года

	По добровольному страхованию (всего)
	291,1
	59,3
	90,8
	110,3
	40,2
	57,8

	В том числе:

	- по страхованию жизни
	25,3
	5,2
	24,8
	25,0
	9,1
	20,1

	- по личному (кроме страхования жизни)
	64,0
	13,0
	121,1
	38,3
	14,0
	115,2

	- по имущественному страхованию (кроме страхования ответственности)
	185,6
	37,8
	121,2
	45,9
	16,7
	141,0

	- по страхованию ответственности
	16,2
	3,3
	132,4
	1,1
	0,4
	98,7

	По обязательному страхованию (всего)
	199,5
	40,7
	132,0
	164,2
	59,8
	140,8

	В том числе:

	- по личному страхованию пассажиров (туристов, экскурсантов)
	0,5
	0,1
	111,4
	0,003
	0,001
	103,8

	- по государственному личному страхованию сотрудников ГНС РФ
	0,01
	0,002
	156,2
	0,02
	0,007
	78,7

	- по государственному страхованию военнослужащих и приравненных к ним в обязательном государственном страховании лиц
	4,6
	1,0
	106,6
	4,2
	1,5
	105,5

	- по страхованию гражданской ответственности владельцев транспортных средств
	53,7
	10,9
	109,1
	27,5
	10,0
	143,5

	по обязательному медицинскому страхованию
	140,7
	28,7
	144,8
	132,5
	48,3
	141,8

	Итого 
По добровольному и обязательному страхованию
	490,6
	100,0
	104,0
	274,5
	100,0
	89,2


Источник: АСН (Новости о страховании, 3 февраля 2006 г.), Федеральная служба страхового надзора (ФССН).

Уровень распространения страховых услуг в экономике традиционно показывается с помощью определения доли этих услуг в валовом внутреннем продукте (рис. 2). Как можно заметить, данный показатель на протяжении последних лет снижается одновременно со сворачиванием «схемного» бизнеса. Следует заметить, что даже при сравнении официальных данных подоле страхования в ВПП России (в 2005 г. – 2,27%) и аналогичных показателей иных стран, наша страна пока не может войти в группу высокоразвитых стран.
На душу населения приходится около 3,4 тыс. руб. страховой премии, что также является достаточно малым показателем в сравнении с развитыми странами мира.

При рассмотрении доли рыночного страхования (за исключением обязательного медицинского страхования и пока еще страхования жизни) в ВВП можно заметить, что в этом случае на протяжении 2000 – 2003 гг. наблюдался рост данного показателя, затем стабилизация в 2004 г. и, наконец, некоторое падение в 2005 г., значительно меньшее, чем при анализе доли страхования н ВПП России, включающего все виды. Снижение показателей в 2005 г. можно объяснить меньшими, чем у экономики в целом, темпами роста реального страхования в России. Данное обстоятельство должно учитываться при выработке путей развития отрасли, повышения роли страхования в бизнес-планировании хозяйствующих субъектов, социализации страховых отношений в обществе.

К концу 2005 г. число страховых организаций сократилось до 1075, при этом совокупный уставный капитал страховщиков России в 2005 г. составил 143,1 млрд. руб. Наиболее распространенный размер уставного капитала российского страховщика согласно отчетности, предоставляемой в Федеральную службу страхового надзора (ФССН), лежит в пределах от 30 до 120 млн. руб. Именно такой уставный капитал в 2005 г. был у 40% страховых компаний России. Организационно-правовой формой, наиболее популярной у российских страховых компаний, можно признать общество с ограниченной ответственностью (ООО), таких страховщиков в 2005 г. было 64,9%. При этом страховщиков, созданных в форме ЗАО, в 2005 г. было 19,3%, в форме ОАО - 14,9%, в форме унитарных предприятий (ГУП, МУП) - менее 1 %. Число занятых в национальной системе страхования еще в начале 2000-х гг. оценивалось работниками Минфина России в 250 - 300 тыс. человек
, из которых по данным ФСГС в течение 2000 - 2004 гг. около 100 – 150 тыс. человек составляли страховые агенты. При этом, по данным Центра экономической конъюнктуры при Правительстве России, численность персонала оценивается страховщиками как достаточная (70 - 90% респондентов).

Таблица 2.

Распределение страховых взносов и выплат (без учета ОМС) по федеральным округам России в 2005 г., млрд. руб.

	Федеральный округ
	Страховые премии (взносы), млрд. руб.
	В % к общей сумме
	Страховые выплаты, млрд. руб.
	В % к общей сумме

	Центральный
	198,7
	56,8
	74,3
	52,3

	Северо-Западный
	33,6
	9,6
	15,4
	10,8

	Южный
	16,7
	4,8
	6,6
	4,6

	Приволжский
	41,4
	11,8
	19.1
	13,4

	Уральский
	26,0
	7,4
	12,8
	9,1

	Сибирский
	25,1
	7,2
	10,7
	7,6

	Дальневосточный
	8,4
	2,4
	3,1
	2,2

	За пределами РФ
	0,1
	0,03
	0,00002
	0,00001

	Итого:
	350,0
	100,0
	142,0
	100,0


Распределение страховой премии по округам указывает на концентрацию финансового капитала в г. Москве, на долю Центрального федерального округа (ЦФО) в 2005 г. приходилось более 56,8% страховой премии (без учета ОМС). При этом доля ЦФО снижается уже на протяжении последних нескольких лет, что вызвано снижением доли страхования жизни, основные операторы которою традиционно концентрируются в г. Москве (табл. 2).

В 2005 г. продолжилась тенденция к росту доли обязательного страхования в общих страховых взносах, что объясняется как влиянием ОСАГО, так и снижением активности на рынке страхования жизни.

Как уже отмечалось, в значительной степени снизились страховые взносы в страховании жизни и их влияние на формирование структуры совокупного страхового портфеля страховых компаний России, но и данный показатель (25,3 млрд. руб.) превышает практически все оценки рынка реального страхования жизни в 2005 г.

Следуя за мерами ФССН по пресечению деятельности по организации страховых «схем», рынок страхования жизни терял свои позиции втечение всего 2005 г. Данные статистические показатели хорошо подтверждаются конъюнктурными опросами российских страховщиков, согласно которым в 2005 г. по сравнению с 2004 г. значительно уменьшилось число страховых компаний, обладающих хотя бы незначительным портфелем по страхованию жизни (табл. 3).

В 2005 г. хорошие результаты показали рынки страхования имущества, ответственности, страхования от несчастных случаев и болезней, добровольное медицинское страхование (рис. 6). Однако следует учитывать и возможность миграции части средств страхователей, выводимых из «схем» по страхованию жизни, в эти виды страхования с разработкой новых способов оптимизации налогового бремени. Существование схем оптимизации налогообложения в видах страхования иных, чем страхование жизни, также в настоящее время вызывает действия ФССН.

В итоге в 2005 г. продолжилась тенденция по все большему приближению официальных статистических показателей к реальной картине рынка. Соответственно, структура страхового рынка, получаемая на основании обобщения и анализа этих данных, меняется и становится все более пригодной для использования в качестве основы для прогноза развития отрасли и выделения приоритетов государственной политики. Данная тенденция впервые отчетливо проявилась в 2002 и 2004 гг.
.

После нескольких лет стагнации в 2005 г. наблюдался значительный (на 32,4% по сравнению с показателями 2004 г.) рост на рынке добровольного страхования ответственности, развитию которого продолжает мешать как отсутствие налогового стимулирования к заключению договоров страхования ответственности юридическими лицами, так и недостаточность правоприменительной практики по возмещению вреда, причиненного в результате профессиональной деятельности. В 2005 г. увеличилась и доля страхования ответственности в совокупных страховых взносах.

Структура реального страхового портфеля российских страховых компаний может быть проанализирована на основе данных Центра экономической конъюнктуры при Правительстве России
 (см. табл. 3). Уже на протяжении ряда последних лет в реальном страховании основные страховые взносы приходятся на обязательные виды страхования, добровольное медицинское страхование (ДМС) и страхование имущества хозяйствующих субъектов.

В 2005 г. увеличилась доля страхования имущества граждан, что можно толковать как положительное явление, подтверждающее возможность социализации страховых отношений в России. Большинство страховщиков значительную часть взносов по реальному страхованию получают именно по этим видам страхования.

Превалирующее по количеству число страховых компаний, поданным Центра экономической конъюнктуры при Правительстве России, стараются удержать сборы по ОСАГО не превышающими 10% но у некоторых российских страховых компаний ОСАГО занимает в структуре взносов более 50%, что может являться критичным для сохранения платежеспособности компаний. Данные конъюнктурных опросов здесь хорошо коррелируют с официальной статистикой, согласно которой ОСАГО составляет 10,9% от совокупных страховых взносов российских страховщиков.

Следует также отметить, что у многих российских страховщиков наблюдается наличие небольшого (до 10% от совокупного) портфеля по добровольному страхованию ответственности и грузов. Около 10% страховых организаций занимаются входящим перестрахованием, взносы по которому в редких случаях превышают 10% от портфеля страховщика.

Клиентами страховщиков наиболее часто становятся промышленные предприятия, организации сферы услуг, транспортные организации, а среди населения клиентами страховщиков чаше становятся представители социальных групп со средними доходами.

Российские страховые компании пользуются различными методами привлечения клиентов, среди которых наиболее популярны реклама в прессе, выпуск рекламных буклетов и отправка информационных писем (рис. 10).

В 2005 г. несколько понизилось значение работы страховых агентов и рекомендаций партнеров по бизнесу (существующих страхователей), хотя в начале 2000-х гг. именно эти способы привлечения клиентов были наиболее популярны среди российских страховых компаний
 (табл. 4). Объяснение этому лежит в кампании по расширению клиентского поля по ОСАГО, которое требует от страховых компаний использования прямой рекламы собственных брендов. В итоге в 2005 г. были наиболее популярны достаточно недорогие по исполнению методы, связанные с рекламой в печатных СМИ и изготовлением буклетов и рассылкой писем. Также следует отметить, что более

30% страховщиков используют возможности как центральных, так и местных телеканалов, различных кабельных сетей для продвижения своих услуг. Достаточно часто можно увидеть щитовую рекламу страховых компаний па улицах крупных городов и в общественном транспорте; такой способ продвижения своих услуг выбрало более 30% страховщиков.

Следует заметить, что среди различных способов изучения страхового рынка, направлений маркетинговых исследований самих страховщиков превалирует изучение деятельности конкурентов, находят значительное использование также изучение собственно страхового поля, разработка новых видов услуг, различные способы продвижения страховых услуг и непосредственно реклама (табл. 5). В то же время активность страховых компаний в проведении маркетинговых исследований снижается.

Средняя страховая премия, приходящаяся на одну страховую компанию, как и в предыдущие годы, выросла и составила 456 млн. руб., а рост по сравнению с показателем 2004 г. составил более 20% в основном за счет сокращения общего количества страховых организаций. По всей вероятности, данная тенденция в свете повышающихся требований к размеру и качеству уставного капитала будет наблюдаться и далее, что вызовет слияния и поглощения страховых компаний на страховом рынке России.

Доля оказываемых страховых услуг в общем объеме услуг страховых организаций, I, II, III, IV кв. 2005 г. в % от общего числа страховщиков, принявших участие в исследовании

	Вид страхования
	До 20%
	От 20 до 40%
	От 40 до 60%
	От 60 до 80%
	Свыше 80%

	
	I
	II
	III
	IV
	I
	II
	III
	IV
	I
	II
	III
	IV
	I
	II
	III
	IV
	I
	II
	III
	IV

	Накопительное (смешанное) страхование жизни
	7
	10
	10
	5
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Пенсионное страхование
	6
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Добровольное медицинское страхование
	21
	28
	43
	33
	15
	8
	3
	3
	5
	0
	7
	6
	0
	1
	7
	0
	15
	13
	0
	0

	Имущественное страхование граждан
	31
	27
	15
	13
	10
	2
	17
	15
	1
	0
	0
	0
	5
	6
	6
	6
	5
	0
	12
	13

	Страхование имущества организации
	14
	12
	25
	25
	15
	10
	16
	13
	1
	8
	1
	1
	5
	1
	2
	1
	6
	12
	1
	1

	Страхование грузов
	21
	24
	28
	26
	5
	3
	0
	0
	0
	1
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Обязательное страхование
	5
	11
	14
	10
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	28
	38
	20
	14

	ОСАГО
	3
	4
	4
	3
	5
	8
	2
	1
	2
	0
	7
	6
	0
	6
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Страхование ответственности
	40
	22
	35
	33
	1
	1
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	6
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Страхование банковских вкладов
	0
	1
	4
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	страхование финансовых и коммерческих рисков
	2
	4
	8
	4
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Перестрахование
	10
	11
	7
	5
	1
	0
	1
	
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Другие
	12
	2
	21
	20
	10
	2
	13
	7
	0
	0
	0
	0
	5
	6
	0
	0
	0
	0
	14
	14


Таблица 4. 
Методы привлечения клиентов, в % от общего числа страховщиков, принявших участие в исследовании, 2004 – 2005 гг.

	Методы
	Период исследования

	
	I кв. 2004 г.
	IV кв.

2004 г.
	II кв.

2005 г.
	III кв.

2005 г.
	IV кв.

2005 г.

	Работа страховых агентов
	81
	70
	73
	44
	36

	Реклама и прессе
	77
	78
	67
	74
	60

	Рекомендации партнеров по бизнесу
	54
	49
	45
	34
	19

	Рекламные письма, буклеты
	56
	63
	66
	77
	70

	Реклама по телевидению*
	55
	58
	58
	43
	35

	Реклама по радио*
	
	
	
	35
	27

	Реклама на улице, в транспорте
	31
	30
	32
	40
	38

	Другие
	0
	0
	0
	1
	1


* До III кв. 2005 г. позиции были объединены.

Источник XE "Источник" : Центр экономической конъюнктуры при Правительстве России.

Таблица 5.
Направления маркетинговых исследований, в % от общего числа страховщиков, принявших участие в исследовании, 2004 - 2005 гг.

	Направление
	Период исследования

	
	I кв. 2004 г.
	IV кв. 2004 г.
	II кв.

2005 г.
	III кв.

2005 г.
	IV кв.

2005 г.

	Определение страхового поля
	41
	55
	67
	36
	28

	Изучение деятельности конкурентов
	64
	65
	61
	42
	34

	Предоставление новых видов услуг
	55
	48
	40
	21
	19

	Интернет-страхование
	8
	6
	2
	2
	1

	Организация рекламы
	54
	54
	57
	47
	40

	Продвижение услуг
	49
	42
	56
	41
	33


Источник: Центр экономической конъюнктуры при Правительстве России.

На данный показатель по обязательным вилам страхования влияет ОСАГО, что вызывает постепенный рост отношения выплат к взносам по обязательному страхованию одновременно с ростом убыточности по ОСАГО.

Российские страховщики достаточно традиционны в определении факторов, отрицательно влияющих на деятельность страховых организаций в России (табл. 6). При сравнении конъюнктурных исследований страховых компаний, проводившихся в 2000-х гг., видно, что большинство из проблем постоянно присутствует в числе факторов, отрицательно влияющих на деятельность страховых организаций, и плавно переходят из года в год, что позволяет утверждать, что они могут стать институциональными барьерами, препятствующими развитию страхования в России. При разработке программ развития отрасли именно эти проблемы должны быть подвергнуты самому пристальному анализу.

Таблица 6.
Факторы, отрицательно влияющие на деятельность страховых организаций, I, II, III и IV кв. 2005 г., в % от общего числа страховщиков, принявших участие в исследовании

	Внешний фактор
	Квартал
	Внутренний фактор
	Квартал

	
	I
	II
	III
	IV
	
	I
	II
	III
	IV

	Монополизм крупных страховых компаний
	64
	57
	53
	39
	Недостаток собственного капитала
	35
	14
	28
	29

	Конкуренция на рынке страховых услуг
	62
	64
	59
	53
	Имидж организации
	6
	6
	2
	2

	Неплатежеспособность организаций
	38
	27
	23
	19
	Страховые тарифы
	20
	15
	24
	16

	Неплатежеспособность населения
	48
	44
	54
	46
	Качество страховых услуг
	I
	7
	10
	9

	Несовершенство нормативно-правового регулирования страховой деятельности
	30
	39
	47
	40
	Уровень квалификации сотрудников
	6
	20
	10
	9

	Излишнее государственное и административное регулирование
	39
	23
	33
	33
	Уровень квалификации страховых агентов
	12
	16
	29
	26

	Существующие налоговые условия для страхового бизнеса
	33
	23
	23
	23
	Другие
	10
	3
	3
	9


В 2005 г. «наибольшей степени страховые компании тревожили факторы, связанные с вопросами конкуренции на страховом рынке (монополизм крупных страховых компаний и собственно обеспечение конкурентных условий), а также недостаточным уровнем платежеспособного спроса со стороны населения. Среди внутренних факторов страховые компании озабочены вопросами тарификации страховых услуг, что косвенно связано также с конкуренцией на рынке, а также уровнем квалификации страховых агентов. Не последнее место в ряду проблем, требующих решения, является наблюдающийся недостаток собственного капитала. Нелишне будет заметить, что приблизительно то же количество страховщиков считает существующее государственное и административное регулирование излишним, что говорит о проводимой реформе контроля за собственными средствами страховых компаний.

Подводя итоги, следует заметить, что в 2005 г. продолжилось «очищение» страхового рынка от использования страховщиками финансовых инструментов, имеющих лишь формально страховую природу и использующихся лишь в целях оптимизации налоговой нагрузки. Структура страхового рынка становится более отвечающей реальному положению дел, но этот процесс отнюдь еще не закончен. Положительным моментом 2005 г. стало более активное вовлечение населения в страховые отношения, пусть и вынужденное в связи с принятием ОСАГО. В этой связи особенно важным является повышение привлекательности страховых услуг для населения, создания соответствующей этой задаче институциональной среды на страховом рынке.
 Без выполнения этих условий достижение поставленных в Концепции развития страхования в Российской Федерации
 макроэкономических целей представляется невозможным. Альтернативой инвестиционному развитию может явиться лишь введение значительного числа новых обязательных видов страхования, что будет неоднозначно воспринято населением и хозяйствующими субъектами.

Управление финансами банков и страховых организаций финансовые показатели развития рынка ОСАГО в России
Финансовый менеджмент. 2006 г., № 3

Е.И. Ивашкин, профессор РЭА им. Г.В. Плеханова, Е. В. Дик, доцент РЭА им. Г.В. Плеханова
С 1 июля 2003 г. в Российской Федерации введено обязательное страхование гражданской ответственности владельцев транспортных средств (ОСАГО). Принятию закона предшествовала большая дискуссия среди заинтересованных лиц о его целесообразности, условиях организации, лимите ответственности и тарифных условиях. Прошло три года проведения ОСАГО, за этот период накопились опыт и статистика, обозначились новые проблемы, сформировалось общественное мнение, вырисовываются перспективы развития ОСАГО.

Страховщики обязательного страхования автогражданской ответственности

На момент вступления в действие закона об обязательном страховании автогражданской ответственности лицензии на его проведение имели 50 страховых организаций.

К концу 2003 г. такие лицензии имели уже 156 страховщиков. В 2004 – 2005 гг. на рынок ОСАГО вышли еще 23 страховых организации. В 2005 г. было отозвано шесть лицензий на проведение ОСАГО.

Таким образом, участниками рынка ОСАГО на 1 января 2006 г. являются 173 страховые компании, или 16,1% от 1075 страховых организаций, находящихся в государственном реестре страховщиков. Половина страховщиков рынка ОСАГО представлена страховыми организациями Московского региона. Интерес к участию на рынке обязательного страхования автогражданской ответственности проявляют и многие региональные страховщики.

Условия получения лицензии на проведение обязательного страхования гражданской ответственности владельцев автотранспортных средств представляются достаточно либеральными. Опыт развитых стран свидетельствует, что ОСАГО осуществляют наиболее крупные страховые организации, отличающиеся высоким уровнем капитализации и имеющие диверсифицированный страховой портфель, что обеспечивает финансовую прочность страховщика при превышении страховых выплат над страховыми взносами по ОСАГО. Поэтому компании, выходящие на рынок ОСАГО, должны иметь параметры уставного капитала, развития филиальной сети и объемов страховой деятельности, как минимум превышающие соответствующие средние показатели по рынку. Кроме того, страховые организации должны не только иметь лицензию на осуществление добровольного страхования автогражданской ответственности владельцев транспортных средств, но и опыт его проведения на протяжении периода 3 – 5 лет.

Структурирование страховых организаций, имеющих лицензию на проведение страховых операций по ОСАГО, по размеру уставного капитала свидетельствует, что 12,4% компаний имеют уставный капитал в размере 30 млн. руб., 44,1% имеют уставный капитал от 30 до 120 млн. руб. и 43,5% – в размере более 120 млн. руб.

Проведенные расчеты показали, что половина страховщиков, проводящих операции по ОСАГО, имеют более низкие значения общей суммы собранных страховых премий по всем видам страхования в сравнении со средним показателем страховой премии на одну национальную компанию.

Договоры и страховые премии ОСАГО

Федеральный закон «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств» вступил в силу в июле 2003 г. Между тем штрафные санкции за отсутствие полиса ОСАГО были определены с 1 января 2004 г. Кроме того, на этапе введения закона вопрос организации ОСАГО оказался высокополитизированным. Поэтому присутствовал момент неопределенности (ожидания) организации ОСАГО. Данные условия повлияли на изначальную динамику договоров ОСАГО (табл. 1).

Таблица 1

Динамика договоров ОСАГО за 2003 – 2005 гг.

	Год
	Квартал
	Количество договоров, млн.

	2003
	III
	4,97

	
	IV
	7,98

	Итого за год
	
	12,95

	2004
	1
	7,03

	
	II
	5,31

	
	III
	6,12

	
	IV
	7,76

	Итого за год
	
	26,22

	2005
	1
	6,56

	
	II
	7,20

	
	III
	4,97

	
	IV
	10,00

	Итого за год
	
	28,73


С учетом динамики роста автопарка и повышением процента вовлечения автовладельцев в ОСАГО охват по нему возрос с 92% в 2004 г. до 95% в 2005 г. от количества эксплуатируемых автотранспортных средств.

Анализ помесячной, квартальной и годовой продажи полисов ОСАГО за 2003 – 2005 гг. выявил две тенденции. Первая подтверждает рост числа договоров обязательного страхования автогражданской ответственности. Вторая тенденция характеризует стабильный (выровненный) рост продаж в течение года.

Достигнутый охват ОСАГО является высоким и свидетельствует о правовой культуре автовладельцев, должной организации и сформировавшемся рынке ОСАГО.

Поквартальная и годовая динамика поступлений страховых премий за 2003 – 2005 гг. приведена в таблице 2.

Таблица 2.
Поквартальная динамика поступлений страховых премий по ОСАГО за 2003-2005 гг.

	Год
	Квартал
	Страховые премии, млрд. руб.

	2003
	III
	9,46

	
	IV
	15,85

	Итого за год
	
	25,31

	2004
	1
	13,86

	
	II
	9,04

	
	III
	11,20

	
	IV
	15,23

	Итого за год
	
	49,33

	2005
	1
	12,77

	
	II
	12,82

	
	III
	13,21

	
	IV
	14,90

	Итого за год
	
	53,70


Динамика страховых премий соответствует росту продаж полисов ОСАГО. Если число договоров ОСАГО за 2004 – 2005 гг. возросло на 9,6%, то объем страховых премий – на 8,9%.

Анализ поквартальных поступлений страховых премий свидетельствует о тенденции выравнивания соответствующих финансовых потоков в 2004 – 2005 гг. Если в 2004 г. разность между максимальной и минимальной квартальной суммой поступлений страховых премий составляла 5,99 млрд. руб. (15,93 – 9,04), то в 2005 г. этот показатель практически снизился в 2,8 раза и равен 2,13 млрд. руб. (14,90 – 12,77). Вместе с тем максимальные поступления страховых премий характерны для IV квартала, что отражает инерционность вступления в силу ОСАГО.

Динамика страховых премий определяется не только числом заключенных договоров, но и средней ценой полиса ОСАГО. Формирование средней цены полиса в свою очередь находится под влиянием большого числа разнонаправленных факторов: структуры автопарка, возраста и стажа водителей, мощности двигателя автомобиля, количества допущенных к управлению лиц, системы бонус-малус
, места регистрации автомобиля, числа въезжающих на территорию РФ транспортных средств, финансовых условий продажи полисов страховщиками.

Система бонус-малус в условиях отсутствия единой информационной базы данных преимущественно срабатывает в сторону уменьшения стоимости ОСАГО.

Снижению цены полиса способствовали конкурентные действия страховщиков, предоставляющие значительные скидки владельцам транспортных средств.

Доминирующее место в структуре российского автопарка занимают легковые автомобили, на них приходится 72% от общего количества автотранспортных средств. Удельный вес легковых автомобилей закономерно повышается, и это является фактором снижения средней цены полиса ОСАГО. Анализ структуры страховой премии по типам транспортных средств за 2003 – 2005 гг. свидетельствует, что 83,3% страховой премии получено по страхованию ответственности владельцев легковых автомобилей. При этом 89,3% премии приходится на легковые автомобили, принадлежащие физическим лицам. Второе место в структуре поступления страховой премии по ОСАГО занимают грузовые автомобили – 11,2%. Удельный вес страховых взносов по автобусам составил 1,7%.

В структуре легковых автотранспортных средств увеличивается доля автомобилей с более мощными двигателями. Таковыми преимущественно являются иномарки. Это определяет тенденцию роста цены полиса ОСАГО.

Динамика средней стоимости полиса ОСАГО приведена в таблице 3.

Таблица 3.
Поквартальная динамика средней стоимости полиса ОСАГО в 2003-2005 гг.

	Год
	Квартал
	Средняя стоимость полиса, тыс. руб.

	2003
	III
	1,90

	
	IV
	2,01

	В среднем за год
	
	1,97

	2004
	1
	1,97

	
	II
	1,76

	
	III
	1,83

	
	IV
	1,96.

	В среднем за год
	
	1,88

	2005
	1
	1,95

	
	II
	1,78

	
	III
	1,79

	
	IV
	1,49

	В среднем за год
	
	1,88


Средняя цена полиса ОСАГО за 2003 – 2005 гг. составила 1,90 тыс. руб. Наиболее высокие средние ценовые параметры полиса отмечены в четвертых кварталах. Наиболее низкие – во вторых. Средняя цена полиса за 2004 – 2005 гг. фактически не изменилась, возросла всего лишь на 0,5 процентных пункта и составила в 2005 г. 1,88 руб.

Следует обратить внимание на низкий средний страховой взнос в IV квартале 2005 г. Основная причина – скидки, которые предоставляют страховщики при покупке полиса ОСАГО. Даже ведущие операторы рынка ОСАГО в открытых рекламных акциях представляют скидки в размере до одной тысячи рублей, что серьезно подрывает финансовую устойчивость проведения ОСАГО и искажает статистическую базу для оценки убыточности данного вида страхования.

Организация ОСАГО существенно изменила структуру национального страхования. В 2004 – 2005 гг. доля премий по ОСАГО превысила 10% в общей национальной страховой премии.

Заявленные и урегулированные убытки ОСАГО

Динамика показателей заявленных и урегулированных убытков в 2003 – 2005 гг. приведена в таблице 4. Данные свидетельствуют о тенденции роста числа заявленных убытков в 2003 – 2005 гг.

Не все заявленные убытки пострадавших в ДТП переходят в категорию урегулированных. Данные свидетельствуют о тенденции роста процента урегулированных убытков по отношению к числу заявленных.

Одной из важных причин низкого процента урегулированных убытков за второе полугодие 2003 г. является временной разрыв между заявленными убытками в 2003 г. и урегулированными в 2004 г. Действие фактора временного лага в последующие временные периоды уменьшается.

Показатель средней страховой выплаты (табл. 4) в 2004 – 2005 гг. имеет выраженную тенденцию роста. Основные причины роста – инфляция и увеличение парка более мощных и дорогих автомобилей.

Величина средней страховой выплаты является достаточно высокой, которая сопоставима со средними страховыми выплатами в странах, где применяется франшиза (например, в странах Балтии). Между тем частота мелких аварий закономерно является высокой. Таким образом, в Российской Федерации значительная часть мелких аварий не заявляется автовладельцами. Основные причины такого положения дел: желание автовладельцев получить бонус за безаварийную эксплуатацию транспортного средства и бюрократизм процедуры урегулирования убытков.

Структурирование страховых выплат по возмещению ущерба имуществу и жизни и здоровью свидетельствует о серьезных перекосах в организации ОСАГО. Если средняя страховая выплата по возмещению ущерба имуществу составляет 20 тыс. руб., то средняя выплата по ущербу здоровью и жизни пострадавших находится на уровне 500 руб. Страховые выплаты по возмещению ущерба имуществу как минимум в 40 раз превышают страховые выплаты по возмещению вреда жизни и здоровью пострадавших. Между тем распределение лимита ответственности в ОСАГО преимущественно ориентировано на возмещение вреда да жизни и здоровью. 

Анализ страховых выплат в зависимости от транспортных средств имеет методологическое значение в обосновании лимитов ответственности для отдельных транспортных средств. В частности, зарубежный опыт организации ОСАГО свидетельствует о практике установления более высоких лимитов для трейлеров, тракторов и автобусов.

В таблице 5 приведена поквартальная динамика страховых выплат в 2003 – 2005 гг. Данные свидетельствуют о тенденции роста выплат в течение всего периода действия ФЗ «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств». Прослеживается помесячная, поквартальная и годовая динамика роста страховых выплат.

В течение 2004 г. поквартальные страховые выплаты возросли в 2,42 раза и составили за год 18,5 млрд. руб., в течение 2005 г. поквартальные выплаты увеличились в 1,92 раз и за год приблизились к сумме 30 млрд. руб. За 2004 – 2005 гг. страховые выплаты возросли в 1,48 раза.

Сопоставление темпов роста страховых выплат со страховыми взносами свидетельствует о превышении темпов роста выплат над взносами.

Таблица 5.
Страховые выплаты по ОСАГО в 2003 – 2005 гг.

	Год
	Квартал
	Страховые выплаты, млрд. руб.

	2003
	III
	0,20

	
	IV
	0,99

	Итого за год
	
	1,19

	2004
	1
	2,64

	
	II
	4,38

	
	III
	5,10

	
	IV
	6,40

	Итого за год
	
	18,52

	2005
	1
	5,82

	
	II
	6,54

	
	III
	3,98

	
	IV
	11,16

	Итого за год
	
	27,50


Вместе с тем анализ помесячной и поквартальной динамики темпов роста выплат в 2003 – 2005 гг. свидетельствует о замедлении темпов роста страховых выплат.

Поквартальные темпы роста страховых выплат за 2004 г. на 132,5 процентных пункта опережали темпы роста страховых премий, соответствующее превышение за 2005 г. составило 23,1 процентных пункта. Таким образом, разрыв в I поквартальных темпах роста страховых выплат и взносов сократился практически в 6 раз.

Крупнейшие операторы рынка ОСАГО

Крупнейшие операторы рынка ОСАГО за 2005 г. приведены в таблице 6.

Таблица 6.

Лидеры рынка ОСАГО за 2005 г.

	№
	Страховая компания
	Страховые взносы
	Страховые выплаты

	
	
	в млн. руб.
	в % к итогу
	в млн. руб.
	в % к итогу

	1
	РОСГОССТРАХ XE "Росгосстрах" 
	16 080
	29,7
	8 399
	31,8

	2
	РЕСО-ГАРАНТИЯ XE "Ресо-Гарантия" 
	5 247
	9,7
	2 648
	10,0

	3
	ИНГОССТРАХ XE "Ингосстрах" 
	3 197
	5,9
	1 671
	6,3

	4
	СПАССКИЕ ВОРОТА XE "Спасские ворота" 
	1 807
	3,3
	939
	3,6

	5
	РОСНО XE "РОСНО" 
	1 577
	2,9
	561
	2,1

	6
	ВСК XE "ВСК" 
	1 524
	2,8
	587
	2,2

	7
	СКПО- XE "СКПО" УРАЛСИБ (БЫВШ. «СКПО»)
	1 458
	2,7
	900
	3,4

	8
	МАКС XE "МАКС" 
	1 201
	2,2
	583
	2,2

	9
	НАСТА- XE "Наста" ЦЕНТР
	1 157
	2,1
	551
	2,1

	10
	СТАНДАРТ-РЕЗЕРВ XE "Стандарт-Резерв" 
	1 143
	2,1
	532
	2,0

	Итого по рынку
	175 страховых компаний
	54069
	100
	26 396
	100


Лидирует на рынке ОСАГО «Росгосстрах XE "Росгосстрах" ». Его доминирование обусловлено сформировавшимися традициями и более высоким доверием населения к государственным структурам, а также наиболее разветвленной филиальной сетью компании. Система «Росгосстрах» состоит из 11 страховых компаний, являющихся аффилированными лицами. В соответствии с пунктом 12 Порядка определения доминирующего положения участников рынка страховых услуг, утвержденного приказом МАП России от 06.05.2000 г. № 340а, оборот услуг аффилированных по отношению друг к другу страховых компаний суммируется. Доля одного страховщика и аффилированых с ним страховых организаций, на федеральном страховом рынке превышающая 10% от собранной страховой премии, а на региональном – 25%, означает доминирующее положение. Таким образом, на рынке ОСАГО имеют место монопольные явления.

Уровень концентрации рынка ОСАГО является высоким (табл. 7).

Таблица 7.
Показатели концентрации рынка ОСАГО по объему собранной премии в 2004-2005 гг.

	Кол-во страховых компании
	Страховая премия за 2004 г.
	Страховая премия за 2005 г.

	
	в млн. руб.
	в % к итогу
	в млн. руб.
	в % к итогу

	Первая
	16095
	32,7
	16080
	29,7

	Первые три
	24060
	48,8
	24524
	45,4

	Первые пять
	27576
	55,9
	27908
	51,6

	Первые восемь
	31178
	63,3
	32091
	59,4

	Первые десять
	32992
	66,9
	34391
	63,6

	Итого
	49291
	100
	54069
	100,0


О признаках монополизма свидетельствует и другой параметр, используемый в мировой практике. Для оценки монополизированности рынка определяется сумма долей восьми самых крупных хозяйствующих субъектов. Если они не контролируют половину рынка, то считается, что рынок не монополизирован. В 2004 г. на долю восьми крупнейших операторов рынка ОСАГО приходилось 63,3% рынка, а за 2005 г. – 60,2%.

Таким образом, рынок ОСАГО монополизирован, но прослеживаются тенденции к его демонополизации.

Анализ структуры договоров ОСАГО по федеральным округам свидетельствует, что основная часть договоров приходится на Центральный федеральный округ (29,60%) и Приволжский ФО (20,12%). Наименьшее число договоров ОСАГО зарегистрировано в Дальневосточном ФО (4,32%) и Уральском ФО (9,59%). Сложившаяся структура в основном соответствует распределению российского автопарка.

Анализ коэффициента выплат по ОСАГО

Финансовая оценка проведения того или иного вида страхования или всей страховой деятельности проводится на основе расчета показателей уровня (коэффициента) выплат и убыточности.

Уровень выплат – это процентное отношение страховых выплат к страховым взносам за определенный период. За весь период действия ОСАГО страховые премии составили 1 13,4 млрд. руб., а страховые выплаты – 36,1 млрд. руб. Таким образом, уровень выплат за 2003 – 2005 гг. в целом составил 36,8%, что свидетельствует о достаточно благоприятных финансовых условиях для страховщиков, осуществляющих обязательное страхование автогражданской ответственности.

Поквартальная динамика уровня выплат по ОСАГО приведена в таблице 8 и свидетельствует о тенденции интенсивного роста анализируемого показателя в течение 2003 – 2004 гг., когда уровень выплат возрос с 2,1% до 48,5%. В дальнейшем значение коэффициента выплат несколько стабилизировалось и практически не выходило за уровень выплат второго квартала 2004 г., и его средняя величина за данный период составила 42,7%. Между тем в IV квартале 2005 г. уровень выплат резко поднялся до 74,9, а в целом за 2005 г. составил 51,2%. Рост процента выплат в последнем квартале 2005 г., по нашей оценке, в основном спровоцирован страховщиками посредством предоставления льгот за приобретение полиса ОСАГО. В результате произошел серьезный недобор страховой премии. Данный факт подтверждается также превышением темпов роста числа договоров ОСАГО над темпами роста страховой премии. Если в 2005 г. количество договоров за IV квартал по сравнению с III кварталом практически удвоилось, то сумма страховой премии за соответствующий период увеличилась лишь на 12,8%. Поэтому последний период в динамике коэффициента выплат может быть охарактеризован как период стабилизации и умеренного роста.

Соотношение страховых выплат к страховым взносам по ОСАГО за 2003-2005 гг.

	Год
	Квартал
	Страховые взносы, млрд. руб.
	Страховые выплаты, млрд. руб.
	Коэффициент выплат, %

	2003
	III
	9,46
	0,20
	2,1

	
	IV
	15,85
	0,99
	6,2

	Итого за год
	
	25,31
	1,19
	4,7

	2004
	1
	13,86
	2,64
	19,0

	
	II
	9,04
	4,38
	48,5

	
	III
	11,20
	5,10
	45,5

	
	IV
	15,23
	6,40
	42,0

	Итого за год
	
	49,33
	18,52
	37,5

	2005
	1
	12,77
	5,82
	45,6

	
	II
	12,82
	6,54
	51,0

	
	III
	13,21
	3,98
	30,1

	
	IV
	14,90
	1 1,16
	74,9

	Итого за год
	
	53,70
	27,50
	51,2


На общем благоприятном фоне организации ОСАГО у отдельных компаний возникают финансовые сложности его проведения. У ряда компаний коэффициент выплат превышает 80%. По данным ФССН в группу страховых организаций с наиболее высокими коэффициентами выплат входят страховщики с небольшими валовыми объемами премий по ОСАГО и компании, у которых в страховом портфеле превалируют премии по ОСАГО.

Группировка страховщиков ОСАГО по уровню страховых выплат (табл. 9) показывает, что если в 2004 г. доля страховых компаний с уровнем страховых выплат до 50% составляла 89,3%, то в 2005 г. на соответствующую группу приходилось уже 62,2% страховых организаций. Удельный вес страховщиков с уровнем страховых выплат свыше 77% в 2004 г. составлял лишь 0,6%, в 2005 г. уже 3.5%. При этом доля страховых организаций с коэффициентом выплат в пределах 50 – 77% возросла с 10,1% в 2004 г. до 34,3% в 2005 г. Приведенные данные свидетельствуют о том, что практически половина страховщиков ОСАГО находится на пороге финансовой неустойчивости проведения этих операций.

Таблица 9.

Группировка страховых компаний по величине коэффициента выплат

	Коэффициент выплат(%)
	2004 г.
	2005 г.

	
	Кол-во страховщиков
	
	В % к итогу
	Кол-во страховщиков
	В % к итогу

	до 30
	72
	
	45,3
	35
	20,3

	30 – 50
	70
	
	44,0
	72
	41,9

	50 – 77
	16
	
	10,1
	59
	34,3

	свыше 77
	1
	
	0,6
	6
	3,5

	Итого
	159
	
	100
	172
	100


Коэффициент убыточности является относительным показателем, соотносящим сумму убытков с величиной страховых взносов, заработанных с целью покрытия издержек, связанных со страховыми случаями. Расчет коэффициента убыточности осуществлен в соответствии с п. 26 Правил формирования резервов по страхованию иному, чем страхование жизни, утвержденным Приказом Министерства финансов Российской Федерации от 11 июня 2002 г. №51н. Для расчета использовалась следующая формула:
Убыточность = (Оплаченные убытки + РЗНУ/1,3 + РПНУ) : заработанная премия

Где

РЗНУ – резерв заявленных, но неурегулированных убытков; 
РПНУ – резерв произошедших, но незаявленных убытков.

При расчете убыточности РПНУ принималось равным 10% заработанной премии.

Убыточность ОСАГО в целом по России (отношение суммы состоявшихся убытков к сумме заработанной премии) в 2004 г. достигла 54%. В 2003 г. этот показатель находился на уровне 46%, а в 2005 г. убыточность составила около 60%. За период действия ОСАГО отмечается рост убыточности, причем колебания убыточности по месяцам имеют достаточно большой разброс. Однако в настоящее время можно наблюдать сглаживание колебаний убыточности, что связано с изменением структуры составляющей убыточности, стабилизацией и насыщением рынка.

Таким образом, анализ развития ОСАГО в России показывает, что на первом этапе сформировался ряд устойчивых закономерностей, связанных с сезонностью, зависимостью формирования портфеля договоров и страховых премий. Существует устойчивый разрыв во времени по заявленным и урегулированным убыткам, сокращение которого происходит очень медленно. Стабильно уровень заявленных убытков выше в конце квартала. Влияние факторов, ведущих к росту убыточности, выше факторов, снижающих ее.

Общественное мнение об обязательном страховании автогражданской ответственности

Изучение общественного мнения по вопросам обязательного страхования автогражданской ответственности осуществляют Всероссийский центр изучения общественного мнения (ВЦИОМ), «РОМИР-Мониторинг», страховые организации и страховые институты (кафедры). Исследования общественного мнения по ОСАГО по всероссийской выборке проводили ВЦИОМ, «РОМИР-Мониторинг» и «Росгосстрах XE "Росгосстрах" ».

Исследования свидетельствуют, что в обществе еще не сложилось выраженное положительное отношение к ОСАГО. Примечательно, что в Москве и Московской области основная часть респондентов отрицательно относится к обязательному страхованию автогражданской ответственности.

Изучение общественного мнения свидетельствует, что основная мотивация при заключении договора ОСАГО – это штрафные санкции за отсутствие соответствующего полиса. Обращает на себя внимание тот факт, что многие автовладельцы не в полной мере осознают смысл и значение ОСАГО. Поэтому разъяснительный и агитационный аспект ОСАГО необходимо учитывать в деятельности ФССН, РСА и страховых организаций.

Исследования общественного мнения в 2004 – 2005 гг. свидетельствуют о тенденции роста охвата владельцев транспортных средств обязательным страхованием автогражданской ответственности. При этом охват автовладельцев ОСАГО определялся их финансовым благополучием. Например, в группе с низким уровнем дохода полис имели лишь 37,1%, а в группе со средним уровнем доходя - 59,8%

Изучение общественного мнения выявило основные недостатки ОСАГО, которые касались:

чрезмерной продолжительности всех процедур по оформлению ОСАГО;

сложности получения страховки по ОСАГО;

задержки страховых выплат;

неполного возмещения ущерба;

бюрократизации процедур разбора мелких ДТП;

высоких тарифов;

отказа в возмещении ущерба;

несогласия с мотивацией отказа в страховой выплате. Исследования позволили выявить направления совершенствования ОСАГО:

упрощение процедуры разбора мелких ДТП;

введение полиса выходного дня;

изменение тарифов.

При низкой оценке качества страхового обслуживания основная часть автовладельцев (95%) не намерена приобрести полис ОСАГО у другого страховщика.

Изучение общественного мнения не выявило уклонения автовладельцев от ОСАГО в будущем, однако эксперты ожидают снижение доли застрахованных автовладельцев, о чем в свою очередь свидетельствует зарубежный опыт.

Предоставляет интерес изучение общественного мнения по другим видам страхования в связи с организацией ОСАГО. Многие эксперты (преимущественно страховых организаций) ожидали расширение страхового поля с введением ОСАГО. В реальности этого не произошло.

Вместе с тем исследование спроса среди страхователей, имеющих полис ОСАГО и КАСКО, показало существенное отставание потенциального спроса страхователей ОСАГО от потенциального спроса страхователей КАСКО (табл. 10).

Таблица 10.
Оценка спроса на страховые услуги у страхователей, имеющих полисы ОСАГО и КАСКО

	
	Какими страховыми услугами хотели бы воспользоваться в ближайший год

	
	КАСКО
	Страхование имущества
	Добровольное мед. страхование
	Страхование выезжающих за рубеж
	Страхование от несчастных случаев
	Страхование жизни

	ОСАГО
	5,6
	10,6
	5,9
	2,5
	3,4
	3,1

	КАСКО
	28,3
	17,0
	11,3
	3,8
	7,5
	7,5


Приведем результаты изучения общественного мнения по ОСАГО, осуществленного на кафедре страхования и актуарных расчетов РЭА им. Г.В. Плеханова в октябре – ноябре 2005 г. Анкетирование проведено в г. Москве, было проанкетировано 156 автовладельцев, среди которых 64% мужчин и 36% женщин. 100 % респондентов имеют полис ОСАГО. 55% респондентов в возрасте до 30 лет, 45% – старше 30 лет. В структуре автовладельцев 10% респондентов – это пенсионеры и безработные. По уровню доходов 42% респондентов имеют доход до 15 тыс. руб. или в пределах средней заработной платы по Москве. Остальные – свыше 15 тыс. руб. 83% респондентов имеют одни автомобиль, 12% – два, 5% – два и более. 56% респондентов – владельцы иномарок, 35% – имеют отечественные автомобили и 9% – владеют как иномарками, так и отечественными транспортными средствами.

21% автовладельцев приобрели полис ОСАГО со скидкой, при этом половине из них предоставили скидку в размере 10%, другой – в размере 5%. Средняя стоимость полиса ОСАГО по всей группе респондентов составила 4755 руб.

33% респондентов приобрели дополнительный полис добровольного страхования автогражданской ответственности (АГО), 39% – полис КАСКО и 28% приобрели полисы АГО и КАСКО помимо полиса обязательного страхования автогражданской ответственности.

Анкетирование показало, что 50% респондентов довольны системой обязательного страхования автогражданской ответственности. Это преимущественно мужчины со стажем вождения до 2 лет, лица в возрасте до 30 лет с доходами свыше 15 тыс. руб., владеющие иномарками. Преимущественно противоположные характеристики недовольных ОСАГО: это в основном автовладельцы в возрасте старше 30 лет, со стажем вождения свыше 5 лет, с относительно невысокими доходами, владеющие преимущественно отечественными автомобилями.

52% респондентов считают тарифы ОСАГО завышенными. 60% автовладельцев недовольны продолжительностью урегулирования убытков. 41% респондентов указали на заниженные страховые выплаты, 30% – на неоправданно низкий лимит ответственности. 35% автовладельцев не согласны с применяемыми коэффициентами для расчета цены ОСАГО.

Оценка общественного мнения по применяемым коэффициентам показала, что 53% респондентов предложили отменить или понизить коэффициент в зависимости от мощности двигателя; 49% – в зависимости от количества допущенных к управлению лиц; 44% – в зависимости от периода и срока использования транспортного средства; 42% – в зависимости от территории преимущественного использования; 38% – в зависимости от наличия или отсутствия страховых выплат; 34% – в зависимости от возраста и стажа водителя.

От 10 до 20% респондентов высказались за повышение коэффициентов в зависимости от мощности двигателя, количества допущенных лиц к управлению, возраста и стажа водителя, наличия или отсутствия страховых выплат.

За период действия обязательного страхования автогражданской ответственности у 21% респондентов произошел страховой случай, в т.ч. у 7% произошло два и более страховых случаев. У 9% респондентов ущерб превысил лимит ответственности по возмещению вреда имуществу.

Исследование выявило среднее время урегулирования убытков. У 50% респондентов оно составило до 1 месяца, у 25% – 1 – 2 месяца, у 17% – 3 – 6 месяцев и у 8% – более полугода.

Таким образом, исследование общественного мнения показало, что:

повысилась доля населения с позитивным отношением к ОСАГО;

негативное отношение к ОСАГО имеют автовладельцы с более низкими доходами, в т.ч. пенсионеры и безработные;

получило распространение полисов ОСАГО со значительной скидкой;

основными причинами недовольства ОСАГО являются высокие тарифы, длительность урегулирования убытков, заниженные страховые выплаты и страховой лимит;

основная часть автовладельцев высказалась за снижение коэффициентов, связанных с мощностью двигателя, количеством допущенных к управлению лиц, периодом и сроком использования автомобиля и территорией преимущественного использования транспортного средства;

доля убытков по страховым случаям ОСАГО, превышающих лимит ответственности, приближается к 10%.

Заключение

Формирование и развитие рынка ОСАГО является объективной закономерностью, которая в РФ реализуется в достаточно благоприятной социально-экономической среде. Достигнутый охват автовладельцев ОСАГО является высоким и свидетельствует о правопослушности россиян, должной организации ОСАГО и сформировавшемся рынке.

Базовые тарифные условия, заложенные в момент введения ОСАГО, обеспечивают финансовую устойчивость его проведения до 2008 – 2010 гг. с учетом сохранения лимита ответственности, применения инструментов бонус-малус и недопущения использования скидок при реализации полисов ОСАГО.

Условия допуска страховщиков на рынок ОСАГО нуждаются в корректировке в части повышения требований к уровню капитализации, наличия филиальной сети и установления минимальных параметров объемов страховой деятельности страховщиков.

На рынке ОСАГО сформировалась негативная ситуация, когда средняя цена полиса ОСАГО практически не меняется, а средняя страховая выплата растет, что вызвано ограниченным проявлением системы бонус-малус и применением страховыми компаниями скидок в конкурентной борьбе за страхователей.

На рынке ОСАГО проявляется негативная тенденция, связанная с увеличением разрыва между заявленными и урегулированными убытками, устранение которого возможно с установлением соответствующих регламентов. Социальную подсистему ОСАГО нельзя признать эффективной, когда средняя страховая выплата по причинению вреда жизни и здоровью пострадавших составляет 500 руб.

Невысокая эффективность ОСАГО проявляется и в том, что относительно высок процент убытков, превышающих установленный лимит ответственности, который имеет тенденцию роста и составляет в настоящее время около 8%.

В целом исследование выявило тенденции роста положительного отношения автовладельцев к ОСАГО, хотя выраженного позитивного отношения к ОСАГО в обществе еще не сложилось. Недовольство автовладельцев связано с чрезмерной продолжительностью процедур по оформлению ОСАГО, сложностью получения страхового возмещения, неполным возмещением ущерба, задержками страховых выплат, высокими тарифами, отказами в возмещении ущерба; и несогласием с мотивацией отказа в страховой выплате.

Страхование в контексте социальной политики
Человек и труд. 2006 г., № 6
Владимир Прошин, НК "Экспертиза собственности"

Нефтедолларовая подпитка, с одной стороны, играет роль стабилизатора отечественной экономики, с другой - консервирует стагнацию в перерабатывающих отраслях промышленности, ослабляет позиции российских экспортеров, обусловливает неустойчивость развития социальной сферы и социального страхования.

На первый взгляд картина здесь вполне благополучная: федеральное правительство продекларировало повышение зарплат бюджетников, среди четырех озвученных президентом национальных проектов три относятся к социальной сфере. Однако по здравому размышлению ситуация представляется далеко не радужной. Очевидно, что реализация долгосрочных программ социального обеспечения не может базироваться на благоприятной нефтяной конъюнктуре. Тем более опасно связывать фонды оплаты труда работников бюджетной сферы или выплаты льготникам с факторами столь высокой степени неопределенности, каковыми являются цены на энергоносители. Еще один аспект, вызывающий тревогу, - возврат к доминированию государства в сфере социального обеспечения: не следует забывать, что в его руках концентрируются огромные финансовые ресурсы (так, размеры Стабилизационного фонда достигают 650 млрд. руб.).

К сожалению, не все попытки либерализировать сферу социального обеспечения оказались удачными; достаточно вспомнить секуляризацию пенсионной реформы, монетизацию льгот и пр. Тем не менее отчетливо прослеживался курс на расширение круга институтов, действующих в социальной сфере (наиболее яркий пример - негосударственные пенсионные фонды), что способствовало повышению сбалансированности системы социального обеспечения, максимальному учету интересов объектов социальной защиты.

Стабильный приток валюты от экспорта нефти породил у значительной части нашей бюрократии иллюзию, что сам нефтяной бум в некотором роде является результатом экономической политики правительства, что обеспечивает стабильность; следовательно, с ним можно связывать долгосрочные проекты, в том числе и в социальной сфере.

Остается надеяться, что избавление от этих иллюзий (в случае падения цен на энергоносители) будет происходить плавно и не вызовет серьезных социальных конфликтов. А о том, что такое развитие событий вполне вероятно, свидетельствует опыт 70-х годов: тогдашнее снижение цен на нефть в конечном счете привело к краху советской административно-командной системы.

Поэтому настоятельно необходимо (не отказываясь в краткосрочном плане от возможностей, вытекающих из высокого уровня цен на нефть) продолжать формировать механизмы, в том числе и социальные, функционирование которых будет опираться на внутренние ресурсы и не зависеть от конъюнктуры.

В их число входит и механизм социального обеспечения, базирующийся на многосубъектности системы социальной защиты и широком применении рыночных инструментов при решении проблем в этой области.

Если вопрос многосубъектности достаточно широко рассматривался в нашей литературе, то тема применения рыночных инструментов в социальной сфере требует углубленного анализа. Очевидно, что в классических рыночных формах такой инструментарий напрямую использоваться не может, в первую очередь потому что он выполняет компенсаторную роль (прибыльность не включается в число целей его использования).

Однако это не означает, что невозможна модификация рыночных механизмов в целях социальной защиты. Более того, по мере исчерпания возможностей методов прямого государственного регулирования потребность в таких инструментах будет возрастать.

Сферой, в которой использование модифицированных рыночных институтов для решения вопросов социальной защиты наиболее целесообразно, является страхование. Это связано с самой сущностью данного понятия, поскольку одна из основных функций страхования - компенсация ущерба при наступлении страхового случая. Очевидно, что для страховщиков не будет играть роли, кто - страхователь, а кто - выгодоприобретатель. Интерес страховых компаний состоит в стабильном, пусть и небольшом по объемам, поступлении страховых платежей. При формировании системы таких платежей (а условия для ее создания имеются) страховщики могут эффективно участвовать в системе социальной защиты. Среди имеющихся примеров использования страхового инструментария – обязательное медицинское страхование и страхование военнослужащих. Конечно, нельзя признать, что применение этих страховых инструментов решило все проблемы в общедоступной медицине или социальном обеспечении военнослужащих. При этом следует отметить, что большинство сложностей связано не со страховыми механизмами, а с неэффективной организацией самой сферы медицинского обслуживания или социальной защиты военнослужащих. Тем не менее применение страховых механизмов решило проблемы всеобщности доступа к запрашиваемым социальным услугам и обеспечило "освоение" финансовых ресурсов, выделяемых на эти цели: использование страховых инструментов показало их высокую финансовую эффективность. Так, расходы на ведение дел у компаний, занимающихся обязательным медицинским страхованием, на сегодняшний день не превышают 2%. Посредством страховых механизмов удалось обеспечить адресность при получении социальной помощи.

Если элиминировать конъюнктурный фактор нефтяных поступлений и спрогнозировать будущее отечественной социальной защиты в условиях развития рыночной системы хозяйства, то станет очевидно, что потребность в инструментах, подобных ОМС или страхованию военнослужащих, будет возрастать. Это позволяет сделать вывод, что подобные страховые инструменты - не случайность в механизме социальной защиты. Они будут формировать ее каркас, делая социальную защиту все менее зависимой от односторонних факторов. Таким образом, обязательность их применения становится условием обеспечения эффективной социальной защиты, проведения политики, адекватной понятию социального государства, каким по Конституции Россия и является.
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С вступлением в силу Федерального закона от 25 апреля 2002 г. № 40-ФЗ «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств» страхование гражданской ответственности владельцев транспортных средств стало обязательным для всех владельцев транспортных средств. Обязанность по страхованию гражданской ответственности распространяется на владельцев всех используемых на территории РФ транспортных средств, за исключением случаев, предусмотренных Законом. Если до 1 июля 2003 г. заключение договора зависело исключительно от собственного усмотрения сторон, то в случае обязательного страхования его заключение императивно и устанавливается Законом. Поэтому договор страхования гражданской ответственности как добровольная форма является классической моделью частной автономии воли, а договор страхования как обязательный вид страхования является ограниченным, особой разновидностью принудительного договора.
Закон об обязательном страховании определяет договор страхования следующим образом: под договором обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств (далее — договор обязательного страхования) следует понимать «договор страхования, по которому страховщик обязуется за обусловленную договором плату (страховую премию) при наступлении предусмотренного в договоре события (страхового случая) возместить потерпевшим причиненный вследствие этого события вред их жизни, здоровью или имуществу (осуществить страховую выплату) в пределах определенной договором суммы (страховой суммы)» (ст. 1).
Определение договора обязательного страхования носит достаточно традиционный характер. По своей сути он является соглашением между страхователем и страховщиком, но в силу того что речь идет об обязательном страховании, большинство его условий уже предопределены Законом.
Договор обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств можно охарактеризовать как:
1) возмездный, т.к. страхователь обязан уплатить страховую премию за предоставленные ему страховые услуги;
2) двухсторонний (синаллагматический), поскольку договор обязательного страхования представляет собой соглашение двух взаимно обязывающихся сторон, которые по отношению друг к другу выступают в качестве должника и кредитора одновременно;
3) алеаторный, т.е. рисковый, поскольку на момент заключения договора стороны не могут оценить выгоду, которую они могут получить, если договор будет исполнен;
4) реальный, потому что из Закона не следует каких-либо иных правил регулирования в самом договоре момента его заключения. Отметим, что поскольку в Законе этот вопрос не урегулирован, следует опираться на норму п. 1 ст. 957 ГК РФ. Правилами обязательного страхования предусмотрено, что страховая премия упла -чивается до начала действия договора и сразу за весь период страхования. Однако рассматривать это положение как запрет на преобразование договора в кон-сенсуальный нельзя, потому что любые ограничения гражданских прав субъектов хозяйственного оборота в силу п. 3 ст. 5 Конституции РФ возможны лишь путем принятия федерального закона;
5) срочный заключаемый на определенный срок;
6) публичный.
Такой вид соглашения Закон относит к публичным, что соответствует и ст. 426 ГК РФ. Это означает, что страховщик:
не может отказаться от заключения договора обязательного страхования с лицом, которое обратилось к страховщику, если оно вправе заключать такие договоры. В случае необоснованного уклонения страховщика от заключения такого вида договора это лицо вправе обратиться в суд с требованием о понуждении страховщика заключить договор. При этом страховщик должен возместить причиненные своим необоснованным отказом убытки;
не вправе оказать предпочтение одному лицу перед другим в отношении заключения договора обязательного страхования, кроме случаев, предусмотренных законом и иными правовыми актами.
ГК РФ для публичных договоров также предусматривает, что в случаях, предусмотренных законом, Правительство РФ может издавать правила, обязательные для сторон при заключении и исполнении публичных договоров. В развитие этого положения ГК РФ ст. 5 Закона устанавливает, что условия, на которых заключается договор обязательного страхования, должны соответствовать типовым условиям договора обязательного страхования, содержащимся в издаваемых Правительством РФ правилах обязательного страхования.
Вместе с тем в соответствии с п. 3.2 постановления Конституционного Суда РФ от 31 мая 2005 г. № 6-П «По делу о проверке конституционности Федерального закона «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств» в связи с запросами Государственного Собрания — Эл КУРУлтай Республики Алтай, Волгоградской областной Думы, группы депутатов Государственной Думы и жалобой гражданина С.Н. Шевцова»
 ст. 5 Закона признана частично не соответствующей Конституции РФ. Как отмечено в указанном постановлении: неопределенность относительно объема делегированного Правительству Российской Федерации полномочия позволила Правительству Российской Федерации включить в утвержденные им постановлением от 7 мая 2003 г. № 263 Правила обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств положения, в которых понятия, содержащиеся в Федеральном законе «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств», трактуются иначе... По сути, страхование риска гражданской ответственности владельцев транспортных средств подменяется иным видом страхования—страхованием вреда, причиненного владельцем транспортного средства, и тем самым фактически ведет к самостоятельному установлению Правительством Российской Федерации условий обязательного страхования риска гражданской ответственности владельцев транспортных средств». Это, по мнению Конституционного Суда, искажает цель обязательного страхования и является недопустимым. В связи с этим Конституционный Суд обязал Правительство устранить нарушения соответствующих положений типовых правил. Однако признание ст. 5 Закона, как сказано в постановлении, «не предполагает утрату юридической силы принятыми в соответствии е данной статьей нормативными правовыми актами Правительства Российской Федерации и заключенными в соответствии с ними договорами обязательного страхования».
Таким образом, на основании изложенного можно сделать вывод о необходимости приведения положений Правил обязательного страхования в соответствие с нормами Закона.
Договор страхования ответственности владельцев транспортных средств носит срочный характер. В статье 10 Закона установлен срок действия договора обязательного страхования в один год. В той же статье предусмотрены два случая, для которых установлены иные сроки действия договора.
В первом случае владельцы транспортных средств, зарегистрированных в иностранных государствах и временно используемых на территории РФ, заключают договоры обязательного страхования на весь срок временного использования таких транспортных средств, но не менее чем на 15 дней. Во втором случае при приобретении транспортного средства (покупке, наследовании, принятии в дар и т.п.) его владелец вправе заключить договор обязательного страхования на срок следования к месту регистрации транспортного средства. В дальнейшем владелец транспортного средства обязан до его регистрации заключить договор обязательного страхования на один год.
Граждане также вправе заключать договоры обязательного страхования с учетом ограниченного использования принадлежащих им транспортных средств. Под ограниченным использованием транспортных средств понимается сезонное использование транспортного средства, но не менее шести месяцев в календарном году (ст. 16 Закона). В соответствии с подготовленным Российским союзом автостраховщиков (далее — РСА)
 предложением минимальный срок страхования, возможно, будет снижен до 3 месяцев.
Наряду с этим планируется ввести страховой полис выходного дня, который будет действовать примерно с 17 часов пятницы и до 9 часов понедельника. Его можно будет приобрести на любой срок (на 1—6 месяцев, 1 год и т.д.) и выплаты будут производиться только в том случае, если машина попала в ДТП в этот период времени.
В Законе вопрос формы договора прямо не регламентируется, однако в силу п. 1 ст. 940 ГК РФ он должен быть заключен в простой письменной форме. Несоблюдение письменной формы влечет недействительность договора обязательного страхования. В той же статье ГК РФ устанавливается, что договор обязательного страхования «может быть заключен путем составления одного документа .либо вручения страхователю на основании его письменного или устного заявления страхового полиса (свидетельства, сертификата, квитанции), подписанного страховщиком» (п. 2 ст. 940 ГК РФ). Это следует и из требований гражданского законодательства о соблюдении письменной формы договора, т.е. оферта и акцепт должны иметь письменную форму
.
Для заключения договора страхования необходимо согласование сторонами существенных условий договора в установленной законом форме. Справедливости ради следует отметить, что одного лишь такого согласования недостаточно для заключения договора, т.к. он, как отмечено выше, является, по общему правилу, реальным. К существенным условиям договора страхования гражданской ответственности в соответствии со ст. 942 ГК РФ относятся:
имущественные интересы, составляющие объект страхования (ст. 4 Закона);
страховой случай (ст. 1 Закона);
размер страховой суммы (ст. 7 Закона);
срок действия договора (ст. 940 ГК РФ).
Статья 942 ГК РФ не закрепляет никаких других существенных условий договора имущественного страхования. Однако, на наш взгляд, все же имеется еще одно существенное условие — возмездность договора, которая выступает в форме страховой премии. Такой вывод следует из буквального прочтения законодательного определения договора имущественного страхования (п. 1 ст. 929 ГК РФ). А именно, включая в определение договора имущественного страхования условие об оплате страховой премии, законодатель показывает, что данное условие является необходимым для указанного вида договора, т.е. одним из его существенных условий. Размер страховой премии будет зависеть от устанавливаемых на государственном уровне базовых ставок и коэффициентов, составляющих страховые тарифы.
Алгоритм заключения договора обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных
средств условно можно разделить на два этапа: оформление и подача заявления о страховании; получение страхового полиса и перечня документов, предусмотренных Правилами обязательного страхования.
Одним из документов, который необходимо подать страховщику для заключения договора обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств, является водительское удостоверение лица, допущенного к управлению транспортным средством. Как известно, водительское удостоверение выдается сроком на 10 лет, по истечении которых автолюбителю предстоит снова обратиться в органы ГИБДД для замены старых водительских прав на новые.
В связи с этим возникает вопрос что делать владельцу транспортного средства, если ему предстоит обменять свое водительское удостоверение в период действу договора обязательного страхования, т.е. как зафиксировать смену номера водительского удостоверения, не нарушив действительность договора и при этом избежав нарекания со стороны сотрудников ГИБДД.
Практика решает эту проблему следующим образом: в случае изменения номера водительского удостоверения страхователь на обратной стороне полиса ОСАГО указывает, например, следующее: «15 августа 2005 года водительское удостоверение серии 77 МК №034523 было заменено на водительское удостоверение се-рии77ВС№ 132435, далее — число и подпись». Дополнительно страхователь должен уведомить страховщика о смене водительского удостоверения путем заявления в простой письменной форме. Данный способ признают только страховщики. Полагаем, что при замене водительского удостоверения на новое ГИБДД обязано выдавать водителю справку о сдаче старого удостоверения в архив с указанием его серии и номера, Ф.И.О. водителя и о выдаче нового с указанием необходимых реквизитов.
Сопоставление норм ст. 11 Закона и положений Правил обязательного страхования указывает на то, что эти правовые акты содержат в себе противоречащие друг другу положения. Так, Закон указывает на действия страхователей и потерпевших при наступлении страхового случая, а Правила — на действия лиц при наступлении ДТП, выделяя в качестве последних водителей и участников ДТП, а о действиях страхователя не сказано ничего, хотя он является необходимым участником страхового правоотношения.
Кроме того, в действующем страховом законодательстве неоднозначно трактуется определение «страховой случай». Так, Закон «под «страховым случаем» понимает наступление ответственности страхователя за причинение вреда третьим лицам, а Правила обязательного страхования отождествляют факт причинения вреда (т.е. само ДТП) с понятием страхового случая», хотя, как ранее отмечалось, факт причинения вреда еще не означает наступление ответственности за этот вред. Поскольку может возникнуть ситуация, когда вред причинен, однако ответственность за его причинение причинитель вреда не несет, т.к. не всякая ответственность за причинение вреда считается застрахованной. В результате чего имеет место подмена уведомления о страховом случае извещением о ДТП.
Следует отметить, что определенные сложности в практике урегулирования страховых случаев по договорам обязательного страхования будут вызывать вопросы оправданности тех или иных расходов, произведенных потерпевшим
. Например, при повреждении здоровья потерпевший может быть госпитализирован в обычное лечебное учреждение или стационар повышенной комфортности. Если повреждение здоровья таково, что страховщик в любом случае должен выплатить максимальную страховую сумму, то проблем здесь не возникает. А если размер возмещения далек от максимального лимита, возможны два подхода: 

1) оплата по факту произведенных расходов; 

2) оплата в пределах стоимости лечения в обычном городском стационаре. Оправдан только второй подход, потому что страховщик должен оплачивать только необходимые расходы.
Все виды дополнительных платежей производятся в пределах установленной Законом страховой суммы, включая собственно возмещение вреда, причиненного жизни и здоровью потерпевшего. Другими словами, дополнительные расходы входят в общий размер вреда, причиненного потерпевшему.
Об обязательном страховании гражданской ответственности за причинение вреда при эксплуатации опасного объекта

Финансы. 2006 г., 3 7
А.А. Манукян
В декабре 2005 г. Государственной Думой Федерального Собрания Российской Федерации в первом чтении был принят проект Федерального закона «Об обязательном страховании гражданской ответственности за причинение вреда при эксплуатации опасного объекта» (далее — законопроект).
Разработчики законопроекта ставили задачу установить единые условия, порядок, правовые и экономические основы проведения обязательного страхования гражданской ответственности за причинение вреда при эксплуатации опасного объекта с целью защиты имущественных интересов физических и юридических лиц.
При концептуальном одобрении идеи и задач, ставящихся в законопроекте (то есть идеи защиты имущественных прав потерпевших и интересов страхователей), существует ряд проблем и вопросов, которые не решены или решены лишь частично.
Одним из главных вопросов является вопрос о достаточности у страховщиков, которые будут допущены к осуществлению обязательного страхования, активов для принятия на себя обязательств по договорам обязательного страхования и возможности исполнения своей обязанности по осуществлению страховых выплат потерпевшим.
Очевидно, что для принятия на страхование столь крупных рисков необходима система перестрахования, в связи с чем предлагается создать пул страховщиков, призванный осуществлять деятельность по перестрахованию рисков именно этого вида обязательного страхования. При этом считается целесообразным допускать к участию в пуле не только страховщиков, осуществляющих данный вид обязательного страхования в соответствии с лицензией, выданной в установленном законодательством Российской Федерации порядке, но и профессиональных участников рынка перестрахования — страховые организации, осуществляющие деятельность исключительно по перестрахованию и, соответственно, не имеющие лицензии на осуществление обязательного страхования, что значительно увеличит емкость пула.
Кроме того, как отмечалось в заключениях Правительства Российской Федерации и Президента Российской Федерации, в законопроекте содержится ряд положений, противоречащих или не приведенных в соответствие с законодательством Российской Федерации, в том числе Гражданским кодексом Российской Федерации, Законом РФ от 27.11.1992 №4015-1 «Об организации страхового дела в Российской Федерации» и другими нормативными правовыми актами.
Так, определение понятия «авария», предлагаемое в законопроекте, не соответствует определению понятия «авария», содержащемуся в Федеральном законе №116-ФЗ «О безопасности опасных производственных объектов».
Статьей 1 законопроекта установлено, что лицензия на право осуществления обязательного страхования может выдаваться субъектам страхового дела, имеющим собственные средства в размере не менее 1 млрд. руб. и опыт осуществления аналогичного вида страхования в добровольной форме не менее двух лет. Однако это не может служить критерием для определения степени финансовой устойчивости страховщика, его надежности и пр. Кроме того, указанные показатели являются по сути дополнительными требованиями к страховщику, обратившемуся за получением лицензии на данный вид страхования (лицензионные требования), чего Закон РФ №4015-1 «Об организации страхового дела в Российской Федерации» не допускает.
В соответствии с требованиями названного Закона федеральным законом о конкретном виде обязательного страхования должен быть определен объект обязательного страхования, что в законопроекте отсутствует. Так, объектом обязательного страхования должны явиться имущественные интересы, связанные с риском возникновения гражданской ответственности владельцев опасных объектов вследствие причинения вреда жизни, здоровью и (или) имуществу физических лиц и (или) нарушения условий жизнедеятельности физических лиц, причинения вреда имуществу юридических лиц в результате аварии при эксплуатации опасного объекта.
Вместе с тем присутствуют и концептуальные замечания к ряду положений законопроекта, касающиеся, в том числе, и существенных условий, на которых будет проводиться обязательное страхование гражданской ответственности за причинение вреда при эксплуатации опасного объекта.
Поэтому считается целесообразным внести в законопроект изменения, чтобы привести его в соответствие с законодательством Российской Федерации, а также обеспечить четкую и бесперебойную работу механизма осуществления обязательного страхования гражданской ответственности за причинение вреда при эксплуатации опасного объекта.
Законопроект разработан во исполнение Федерального закона №116-ФЗ «О безопасности опасных производственных объектов» и Федерального закона № 117-ФЗ «О безопасности гидротехнических сооружений». При этом в статье законопроекта «Опасные объекты» перечислены не все опасные производственные объекты, подпадающие поддействие Федерального закона № 116-ФЗ «О безопасности опасных производственных объектов». В связи с этим представляется целесообразным выделить три группы опасных объектов, на владельцев которых распространяется действие законопроекта.
1. Автозаправочные и газонаполнительные станции, а также базы, на которых осуществляется хранение, оптовая торговля моторным топливом и другими горюче-смазочными веществами.
2. Предприятия или их цеха, участки, площадки, а также иные производственные объекты, не включенные в I группу, безопасность которых регулируется законодательством Российской Федерации о промышленной безопасности опасных производственных объектов.
3. Гидротехнические сооружения, безопасность которых регулируется законодательством Российской Федерации о безопасности гидротехнических сооружений.
Таким образом, действие законопроекта будет распространяться на все объекты, подпадающих под действие Федерального закона №116-ФЗ «О безопасности опасных производственных объектов» и Федерального закона №117-ФЗ «О безопасности гидротехнических сооружений».
Лишь подобная градация опасных объектов позволит четко идентифицировать объекты, подпадающие под действие законопроекта; в противном случае, например при исключении из II группы ссылки на законодательство об опасных производственных объектах, действие законопроекта распространится не только на объекты, безопасность которых регулируется законодательством Российской Федерации о промышленной безопасности опасных производственных объектов, но и на иные объекты, в частности на все объекты, на которых установлены какие-либо грузоподъемные механизмы и пр.
В соответствии со ст. 6 законопроекта размер страховой суммы устанавливается исходя из той или иной чрезвычайной ситуации, которая может сложиться в результате аварии на опасном объекте. При этом страховая сумма рассчитывается на основании максимально возможного размера страховой выплаты на одного потерпевшего и максимального количества потерпевших. Согласно положениям законопроекта под потерпевшими понимаются как физические, так и юридические лица. Причем отсутствует конкретный максимальный размер страховой выплаты на юридическое лицо, вследствие чего не представляется возможным рассчитать размер страховой суммы. Фактически в законопроекте страховая сумма рассчитана исходя из количества потерпевших — физических лиц и лимитов ответственности, установленных для них, т.е. исходя из того, что при наступлении страхового случая все потерпевшие будут являться физическими лицами. Такой расчет размера страховых сумм может привести при наступлении страхового случая к ее недостаточности для покрытия всего причиненного ущерба. Кроме того, следует отметить, что размер страховой выплаты необоснованно ограничен для физического лица и установлен для юридического лица без ограничений. Необходимо учесть, что ущерб при техногенных катастрофах в наибольшей степени наносится физическим лицам.
Очевидно, что размеров максимальных страховых выплат на одного потерпевшего и размера страховой суммы по договору обязательного страхования явно недостаточно для покрытия если не большей, то значительной части вреда, которой может быть причинен в результате аварии на опасном объекте.
Таким образом, целесообразно установить максимальный размер страховой выплаты на одно юридическое лицо в счет возмещения вреда имуществу в размере 1 млн. руб., жизни и здоровью физических лиц— 1,1 млн. руб., имуществу физических лиц — 700 тыс. руб., а вреда в связи с нарушением условий жизнедеятельности физических лиц — 200 тыс. руб.
Необходимо установить порядок определения страховой суммы с указанием ее минимального и максимального размеров в соответствии с требованиями положений Гражданского кодекса Российской Федерации и Федерального закона «Об организации страхового дела в Российской Федерации». Таким образом, страховая сумма по каждому опасному объекту, указанному в законопроекте, будет устанавливаться договором обязательного страхования и определяться как произведение возможного количества потерпевших в результате аварии на опасном объекте и установленного законопроектом максимального размера страховой выплаты на одного потерпевшего.
При этом размер страховой суммы по договору обязательного страхования не может быть менее 2 млн. руб. и превышать 6,5 млрд. руб.
Расчет возможного количества потерпевших в случае аварии на опасном объекте должен производиться на основании правил определения возможного количества потерпевших в случае аварии на опасном объекте (утверждаются Правительством Российской Федерации) организацией, аккредитованной уполномоченными органами в порядке, установленном Правительством РФ. Под уполномоченными органами в целях законопроекта должны пониматься федеральные органы исполнительной власти, наделенные Правительством Российской Федерации компетенцией в установленной сфере деятельности, или органы местного самоуправления, наделенные отдельными государственными полномочиями в соответствии с федеральным законом или законодательством субъекта Федерации.
При наличии в составе единого имущественного комплекса нескольких опасных объектов, эксплуатация которых осуществляется одним владельцем, возможное количество потерпевших должно определяться по каждому опасному объекту.
При этом по заявлению страхователя к расчету страховой суммы может приниматься максимальное из значений возможного количества потерпевших, определенных по каждому опасному объекту.
Минимальный размер страховой суммы, равный 2 млн. руб., установлен исходя из расчета, что при аварии на опасном объекте может быть причинен вред одному потерпевшему (физическому или юридическому лицу), учитывая максимальные размеры страховых выплат на одного потерпевшего, определенные ст. 12 законопроекта.
Таким образом, 1,1 млн. руб. (страховая выплата в счет возмещения вреда, причиненного жизни или здоровью физического лица) + 700 тыс. руб. (страховая выплата в счет возмещения вреда, причиненного имуществу физического лица) + 200 тыс. руб. (страховая выплата в счет возмещения вреда, причиненного вследствие нарушения условий жизнедеятельности физического лица) = 2 млн. руб., которых будет достаточно для возмещения вреда, причиненного как физическому, так и юридическому лицу.
Минимальный размер страховой суммы определен исходя из того, что при расчете возможного количества потерпевших данный показатель может быть меньше 1 или равен 0, в случае чего для страхователя будет невозможным заключить договор обязательного страхования ввиду отсутствия страховой суммы и, следовательно, исполнить установленную для него проектом федерального закона обязанность по заключению договора страхования.
Между тем для обеспечения эффективной работы механизма определения возможного количества потерпевших необходимо разработать и ввести в действие соответствующие правила, которые должны утверждаться Правительством Российской Федерации.
Для независимой и объективной оценки возможного числа потерпевших в результате аварии на опасном объекте необходимо определить субъектов возникающих при обязательном страховании правоотношений, в функции и обязанности которых входит такой расчет. В связи с этим его могут осуществлять организации, аккредитованные уполномоченными органами в порядке, установленном Правительством РФ. Под уполномоченным органом для целей проекта федерального закона понимается федеральный орган исполнительной власти, наделенный Правительством Российской Федерации компетенцией в установленной сфере деятельности, или орган местного самоуправления, наделенный отдельными государственными полномочиями в соответствии с федеральным законом или законодательством субъекта Федерации.
Установление максимального размера страховой суммы в 6,5 млрд. руб. продиктовано реальными возможностями страхового рынка России (капитализацией страхового рынка, которая остается недостаточной, что приводит к финансовой неустойчивости, не позволяет обеспечивать качественной страховой защитой крупные объекты страхования и значительные по объему страховые риски), а также реальными возможностями бюджетов всех уровней по финансированию расходов на обязательное страхование. Страховая сумма в размере 6,5 млрд. руб. обеспечит возмещение вреда, причиненного жизни, здоровью и имуществу более 3,5 тыс. потерпевших (если одна половина потерпевших окажется физическими лицами, а другая — юридическими, то страховая сумма обеспечит возмещение вреда более 4,6 тыс. потерпевших). Данный размер страховой суммы учитывает и статистику МЧС России по авариям на опасных объектах, в результате которых в 2003—2005 гг. в среднем пострадало около 4 тыс. человек. Однако в случае, если страховой суммы окажется недостаточно для полного возмещения вреда, причиненного потерпевшим в результате аварии на опасном объекте, в силу положений Гражданского кодекса РФ и проекта федерального закона оставшуюся часть вреда обязан возместить его причинитель.
Максимальный размер страховой суммы (6,5 млрд. руб.) превышает ранее установленный размер (1,7 млрд. руб.) в 3,8 раза. Впрочем, затраты бюджетов всех уровней на обязательное страхование практически не изменятся в силу перераспределения данных затрат, поскольку по ранее установленному порядку определения размера страховой суммы по договору обязательного страхования страховая сумма и, соответственно, страховая премия были искусственно завышены; во многих случаях установленные проектом федерального закона размеры страховых сумм превышали реальный размер страховой суммы для опасного объекта в 10 раз.
Таким образом, представляется целесообразным не устанавливать конкретные страховые суммы с указанием градации возможного числа потерпевших, тем самым искусственно завышая их и уравнивая в финансовом обеспечении деятельности опасные объекты, вероятность причинения вреда которых различается в десятки раз, а установить порядок определения страховой суммы для любых опасных объектов, владельцы которых в соответствии с проектом федерального закона обязаны страховать свою гражданскую ответственность, с указанием в проекте федерального закона минимального и максимального размеров страховых сумм.
При этом необходимо отметить, что по оценкам экспертов подобное увеличение размеров максимальных страховых выплат на одного потерпевшего и страховой суммы по договору обязательного страхования в целом увеличит размер страхового тарифа на 5—10%.
Для установления экономически обоснованных страховых тарифов по обязательному страхованию гражданской ответственности за причинение вреда при эксплуатации опасного объекта, учитывая объемы обязательств, которые будут принимать на себя страховщики по данному виду обязательного страхования, а также то, что оплата страховых премий по договорам обязательного страхования части опасных объектов будет осуществляться за счет средств соответствующих бюджетов, в законопроекте следует четко установить порядок определения страховых тарифов.
Так, законопроектом установлено, что страховой тариф определяется как произведение базовых страховых тарифов и коэффициентов к ним. При этом коэффициенты к базовым страховым тарифам устанавливаются в зависимости от уровня безопасности опасного объекта. Представляется целесообразным установить коэффициенты к базовым страховым тарифам в зависимости от:
1) уровня безопасности опасного объекта, включающего оценку степени выполнения требований технической безопасности и состояния готовности владельца опасного объекта к предупреждению, локализации и ликвидации чрезвычайной ситуации;
2) размера установленной договором обязательного страхования франшизы (необходимо также определить условия заключения договора обязательного страхования с франшизой в связи с тем, что в некоторых случаях у владельца опасного объекта размер собственных средств является более чем достаточным для покрытия причиненного третьим лицам вреда, ввиду чего определенная доля обязательств может остаться на удержан и и самого страхователя);
3) сведений, включающих информацию о владельце опасного объекта, умышленно содействовавшего наступлению страхового случая или увеличению связанных с ним убытков либо заведомо исказившего обстоятельства наступления страхового случая в целях увеличения страховой выплаты, а также сообщившего страховщику заведомо ложные сведения о запрошенных им обстоятельствах, влияющих на страховую премию по договору обязательного страхования, что повлекло за собой ее уплату в меньшей сумме по сравнению с той, которая была бы уплачена при сообщении владельцем опасного объекта достоверных сведений;
4) иных существенно влияющих на величину страхового риска обстоятельств.
Правила оценки уровня безопасности опасных объектов должны устанавливаться Правительством Российской Федерации, поскольку на сегодняшний день не существует единого порядка и условий оценки уровня безопасности опасного объекта, а федеральные органы исполнительной власти, к компетенции которых относится осуществление подобной оценки, проводят ее по самостоятельно разработанным методикам.
Кроме того, представляется целесообразным предоставить страховщикам, осуществляющим данный вид обязательного страхования, право применять при продлении страхователем договора обязательного страхования коэффициент в зависимости от отсутствия страховых выплат в период действия предыдущего договора обязательного страхования. Причем необходимо ограничить размер этого коэффициента как для каждого случая продления договора обязательного страхования, так и в целом. Например, страховщики вправе применять коэффициент в размере до 0,95 при каждом продлении договора обязательного страхования, но в сумме не менее значения коэффициента, равного 0,85.
Из текста законопроекта следует исключить положение, касающееся невозмещения вреда, причиненного вследствие аварии на опасном объекте, произошедшей в результате умышленного нарушения работниками страхователя правил промышленной безопасности, невыполнения данных страхователю предписаний уполномоченными органами или указаний страховщика, поскольку данное положение освобождает страховщика от обязанности произвести страховую выплату практически во всех случаях наступления гражданской ответственности владельца опасного объекта.
В законопроекте следует четко определить, что отношения, регулируемые законопроектом, не распространяются на причиненный в результате аварии на опасном объекте трансграничный и (или) экологический вред.
Из текста законопроекта следует исключить положение о том, что страховщики вправе формировать фонд предупредительных мероприятий, так как Закон Российской Федерации №4015-1 «Об организации страхового дела в Российской Федерации» содержит подобное положение. Кроме того, поскольку данный фонд формируется в добровольном порядке из чистой прибыли страховщика и не является страховым резервом, цели использования средств фонда и направления законом устанавливаться не могут (заключение Правительства РФ).
При этом целесообразно ввести норму, устанавливающую формирование страхового резерва для компенсации расходов на осуществление страховых выплат в последующие годы в случае, если при осуществлении обязательного страхования разница между доходами и расходами страховщика за год превышает 5% от указанных доходов. Данное положение ограничит прибыль страховщиков по данному виду обязательного страхования, а также будет способствовать накоплению средств для покрытия крупных убытков в последующие периоды.
Уже из сказанного очевидно, что для обеспечения четкой работы механизма обязательного страхования гражданской ответственности за причинение вреда при эксплуатации опасного объекта необходима серьезная доработка законопроекта.
Комплексный подход в страховании сельскохозяйственных организаций
Финансы. 2006 г., № 7

А.В.Никитин, кандидат экономических наук, доцент, проректор Мичуринского государственного аграрного университета
Важным направлением совершенствования государственной поддержки страхования сельскохозяйственных рисков является разработка новых страховых услуг, в том числе комплексного характера. Ведь до сих пор нет страхования, позволяющего избавить сельскохозяйственных товаропроизводителей, например, от риска потери прибыли. Между тем страхование селхозкультур позволяет компенсировать потери дохода из-за снижения урожайности только по причине неблагоприятных событий природно-климатического характера, а страхование сельскохозяйственных животных или техники — компенсировать убытки от их гибели или повреждения, что также сказывается на доходах организаций, но при этом финансовый результат может быть в целом по предприятию положительным и даже превосходить показатели предыдущих периодов.
Поэтому формирование комплексной программы страхования сельхозпредприятий наиболее актуально и экономически целесообразно с точки зрения полноты, качества и своевременности защиты их имущества и имущественных интересов. Комплексное страхование XE "Комплексное страхование"  связывает воедино риски, возникающие в процессе банковского кредитования, материально-технического обеспечения, маркетинговой и производственной деятельности сельскохозяйственных предприятий, и максимально управляет ими. В свою очередь это снижает совокупные затраты предприятий на страхование и в целом синхронизирует финансовый механизм регулирования агропромышленного производства. Подобная конвергенция финансовых институтов должна в первую очередь отразиться на повышении эффективности государственной поддержки страхования.
Видов страхования, которые могут оказаться эффективными и полезными для сельскохозяйственной организации, становится в последнее время больше. Между тем ресурсы любого сельхозпредприятия ограничены. Как выбрать именно те виды страхования, которые необходимы? Как застраховаться от максимального числа рисков и в то же время сэкономить на страховых расходах? Ответом могут стать комплексные программы страхования сельскохозяйственных предприятий.
Любой страховщик может привести примеры, когда предприятие-клиент, желая сэкономить на страховании, страхует только часть своих рисков. В результате при наступлении страхового случая возмещается только часть ущерба, иногда не самая крупная или не самая значимая для предприятия.
Вывод из этого один — экономить на страховании надо уметь. А для этого нужно хорошо понимать специфику рисков сельхозпроизводства. В этой связи, прежде чем рассматривать схему комплексного страхования, необходимо сначала уточнить его основные цели. В частности, не забывать, что комплексное страхование сельхозтоваропроизводителей нацелено на создание единой системы компенсации убытков, а также в целом на обеспечение условий для повышения их финансовой устойчивости и инвестиционной привлекательности.
Разработать эффективную комплексную программу страхования сельскохозяйственных предприятий можно, с нашей точки зрения, только при совместном участии страхователя и страховой компании. Однако для этого необходимо пройти следующие этапы анализа страховой защиты: анализ производственной деятельности; выявление уязвимых мест; определение наиболее вероятных угроз; разработка комплексной программы страхования; интеграция комплексной программы страхования в существующую на предприятии систему управления сельскохозяйственными рисками; подготовка предложений по проведению необходимых предупредительных мероприятий с целью сокращения вероятности наступления страхового случая и уменьшения размера возможного ущерба; оперативное сопровождение в процессе реализации комплексной страховой программы.
Такая технология разработки комплексной программы страхования позволит учесть индивидуальные потребности, финансовые возможности и специфику производства и коммерческой деятельности предприятия.
Опыт разработок комплексных программ страхования предприятий АПК, позволяет говорить о двух возможных их вариантах. Например, страховая компания может разработать максимально широкие условия страхования, учитывающие практически все основные риски страхуемого предприятия, и в процессе согласования страхового покрытия, основываясь на пожеланиях клиента, исключать то, что кажется лишним. А можно использовать программу, в соответствии с которой страховщик добавляет к основному продукту модули, являющиеся наиболее важными для сельскохозяйственной организации. Некоторые страховые компании делают акцент на страховании сельхозкультур и животных, другие — на различных видах ответственности предприятия перед третьими лицами. Еще часть компаний основывают комплексные программы на обязательных видах страхования, добавляя к ним другие виды.
Предлагаемая нами комплексная программа страхования разработана именно по модульному принципу. Анализ производственной деятельности типового сельскохозяйственного предприятия позволяет выделить следующие основные бизнес-процессы, которые могли бы получить страховую защиту: выращивание сельскохозяйственных культур; содержание поголовья животных и птицы; обслуживание сельхозтехники и технологического оборудования; хранение и транспортировка сельскохозяйственной продукции.
Важнейшее значение в хозяйственной деятельности имеет полнота и своевременность расчетов с кредиторами, которая определяет состоятельность предприятия в целом. Общая ситуация в сельском хозяйстве, несмотря на положительную динамику последних трех лет, свидетельствует о массовых неплатежах со стороны сельскохозяйственных товаропроизводителей. Это заставляет многих поставщиков техники, оборудования, удобрений и других материально-технических ресурсов с осторожностью относиться к товарному кредитованию сельхозорганизаций. В то же время последние в силу сезонности своего производства остро нуждаются в льготных условиях оплаты поставляемых ресурсов. Поэтому частичным решением этой проблемы является страхование поставщиками ресурсов неисполнения обязательств их контрагентами. И хотя страхователем в данной ситуации выступает сам кредитор, тем не менее он может застраховать свои риски по более низкому тарифу. Условием является реализация страховщиком комплексной программы страхования сельхозпредприятия, получившего материально-технические ресурсы на условиях товарного кредита. Кроме того, если сельхозтоваропроизводитель не исполняет свои обязательства по оплате приобретенных ресурсов, то к страховщику после выплаты страхового возмещения переходит право требования неоплаченной задолженности. Ссылаясь на собственный опыт практической работы по организации страхования сельхозпредприятий, отметим, что в условиях реализации комплексной программы страхования вопрос взыскания с них задолженности в результате суброгации не приводил к подаче заявления в арбитраж, а решался другими способами, позволяющими предотвратить банкротство, например, путем заключения новых договоров страхования. 

Действующий порядок страхования сельскохозяйственных культур с государственной поддержкой регламентируется Приказом Министерства сельского хозяйства РФ № 83 от 22 марта 2006 г. Согласно данному документу сельхозтоваропроизводители могут застраховать сельхозкультуры на случай утраты (гибели) или повреждения (недобора) урожая в результате опасных для производства гидрометеорологических явлений: засухи атмосферной и/или почвенной, заморозков, вымерзания, выпревания, переувлажнения почвы, пыльных (песчаных) бурь, града, осадков (продолжительных сильных дождей, очень сильных дождей и ливней), весеннего половодья и дождевых паводков, сильного ветра. Кроме того, приказ регламентирует порядок определения страховой стоимости, перечень сельхозкультур, подлежащих страхованию, размер страховых тарифов, а также условия предоставления субсидий товаропроизводителям на уплату страховых взносов.
Современная система страхования сельхозкультур с государственной поддержкой имеет ряд серьезных недостатков, вызванных отсутствием:
дифференциации страховых тарифов внутри конкретного региона;
разграничения страховых случаев. Одновременно страхуется и гибель, и недобор урожая сельхозкультур в результате определенных, утвержденных особым перечнем гидрометеорологических явлений, отсюда — столь высокие тарифы;
эффективного механизма предоставления сельхозпредприятиям кредитов с субсидированием процентной ставки для оплаты страховых взносов, несмотря на то, что в федеральном бюджете предусмотрены соответствующие статьи расходов;
надлежащего контроля со стороны органов исполнительной власти за порядком определения страховой стоимости сельхозкультур, в частности за используемы-
ми иенами и показателями урожайности, а следовательно, за объемами предоставляемых субсидий из бюджетов различных уровней;
системы перестрахования сельскохозяйственных рисков в национальном масштабе, а также государственных страховых резервов.
В действующей системе господдержки страхования сельхозкультур существует множество и других недостатков, которые в конечном итоге способствуют появлению и развитию на рынке «серых» финансово-страховых схем.
Очевидно увеличение доли федерального бюджета в оплате страховых взносов. Однако уровень убыточности страхования сельхозкультур, принимая во внимание всю специфику сельскохозяйственных рисков, в рассматриваемые семь лет не характеризовался аналогичным ростом и оставался весьма низким, в среднем 67,5%. Другими словами, достаточно эффективного механизма защиты имущественных интересов сельхозтоваропроизводителей пока не создано.
Тем не менее свыше 90% всех ущербов в сельском хозяйстве приходится на растениеводство. Убытки от гибели урожая в результате неблагоприятных погодных явлений многократно превышают суммарный финансовый результат деятельности сельскохозяйственных предприятий, что, несмотря на все недостатки действующий системы страхования, обуславливают все-таки очень высокую потребность в ее развитии и совершенствовании. В этой связи в Министерстве сельского хозяйства РФ подготовлена концепция развития страхования на селе, многие пункты которой заложены в проект федерального закона «О развитии сельского хозяйства».
В период заключения договоров страхования сельскохозяйственных культур целесообразно также ставить вопрос о заключении договоров страхования сельскохозяйственной техники и оборудования, так как этот период связан с началом весенне-полевых работ. Объектом страхования по данному виду выступают имущественные интересы, связанные с владением, пользованием и распоряжением сельхозтехникой и технологическим оборудованием. Страховые риски предполагают страховую защиту от повреждения, утраты (гибели) названного имущества вследствие пожара, взрыва газа, взрыва паровых котлов, машин, аппаратов, стихийных бедствий.
Страховая сумма, в размере которой при наступлении страхового случая выплачивается страховое возмещение, устанавливается в пределах действительной стоимости застрахованного имущества и может составлять остаточную стоимость учета в бухгалтерском балансе предприятия. Однако большинство сельхозорганизаций работают на устаревших, практически полностью изношенных сельскохозяйственной технике и оборудовании. Не имея возможности обновить их, они несут существенные расходы на ремонт и восстановление. В этой связи было бы целесообразнее осуществлять страхование на базе восстановительной стоимости имущества сельхозпредприятий, но для этого необходимы изменения в действующем законодательстве. Именно в этом случае размер страхового возмещения был бы адекватен расходам на проведение ремонтно-восстановительных работ.
В период после уборки урожая важное значение приобретает страхование товарных запасов и готовой продукции на складе, элеваторе и т.п. Товарные запасы сельхозпродукции могут быть застрахованы по следующим группам рисков: пожар, удар молнии, падение на застрахованное имущество пилотируемых летающих объектов или их обломков; стихийные бедствия (землетрясение, извержение вулкана, действие подземного огня, оползень, оседание грунта, горный обвал, буря, вихрь, ураган, наводнение, град или ливень); взрыв паровых котлов, газохранилищ, газопроводов, машин, аппаратов и других аналогичных устройств; повреждение застрахованного имущества водой из водопроводных, канализационных, отопительных систем и систем пожаротушения; кража со взломом и грабеж; злоумышленные действия третьих лиц.
Страховую сумму можно устанавливать исходя из предельного объема остатка продукции на складе; на основе расчета среднегодового остатка товаров на складе, при этом по окончании договора производится уточнение среднедневного остатка и окончательный расчет страхового взноса.
Транспортировка сельхозпродукции также, как правило, приходится на осенний период и сопряжена со множеством рисков, требующих своевременного управления ими. Поэтому в качестве следующего модуля можно предложить страхование сельскохозяйственных грузов. По договору страхования грузы могут быть застрахованы на условиях: «все риски», «риски частной аварии», «риски крушения». Страховое покрытие, по обоюдному согласию сторон, может распространяться на дополнительные риски. Страховая сумма устанавливается исходя из действительной стоимости груза. Кроме того, сюда же могут быть включены транспортные, таможенные и прочие расходы, а также ожидаемая прибыль.
Страхование сельскохозяйственных животных и птицы, наряду со страхованием сельхозкультур, является также, на наш взгляд, ключевым направлением в системе управления рисками. Поскольку возникновение рисков в животноводстве не имеет столь существенной связи с производственным циклом, как это наблюдается в растениеводстве, т.е. страховой случай может произойти в любое время, то и данный модуль лучше всего использовать в удобный для сельхозорганизаций период года.
Объектом страхования являются имущественные интересы предприятия, связанные с возмещением убытков от гибели, вынужденного убоя или хищения животных и птицы. Особую актуальность для них приобретает страхование птицы в связи с птичьим гриппом.
Наконец, последний модуль предлагаемой комплексной программы представлен страхованием финансовых рисков, о котором уже говорилось ранее. В сельском хозяйстве оно практикуется в основном при кредитовании сельхозпредприятий. Организациями, предоставляющими финансовые и материальные ресурсы производителям сельхозпродукции, как правило, являются: коммерческие банки; закупочные компании, которые специализируются на поставках сельхозпродукции и другого продовольствия и которые произвели авансовый платеж в пользу сельхозпредприятия; перерабатывающие предприятия, которые также произвели авансовый платеж по договору поставки сельхозпродукции; федеральный и региональные продовольственные фонды; поставщики таких материально-технических ресурсов, как средства химизации, семена, сельхозтехника, горюче-смазочные материалы, осуществившие поставку ресурсов с отсрочкой платежа или на условиях погашения долга сельхозпродукцией.
Страхователями, как уже отмечалось, являются не сами сельхозпредприятия, а перечисленные кредиторы. Объектом страхования выступают их имущественные интересы, связанные с неполучением ожидаемых доходов или дополнительными расходами из-за нарушения обязательств сельхозпредприятиями по не зависящим от них обстоятельствам.
Исходя из этого страховым случаем является неисполнение (ненадлежащее исполнение) должником страхователя договорных обязательств в порядке и в сроки, предусмотренные в контракте (договоре), приведшие к полной или частичной потере дохода (дополнительным расходам).
Страховая сумма устанавливается в размере суммы выданного кредита, стоимости семян, удобрений, горюче-смазочных материалов, сельхозтехники и других ресурсов, поставленных с отсрочкой платежа.
Страховая компания, имея в своем распоряжении модульный страховой продукт, готовит одновременно и предприятию—поставщику техники, и сельскохозяйственной организации коммерческое предложение по комплексному страхованию рисков, содержащее привлекательные условия оплаты страховых взносов.
Опыт многих компаний, реализующих комплексные программы страхования в сельском хозяйстве, свидетельствует о существенном, в среднем до 25 %, снижении страховых тарифов. Например, если страховая компания в результате страхования будущего урожая зерновых на площади 2500 га получила премию в сумме 750 тыс. руб., то ей не составит особого труда сделать весьма существенные скидки при страховании сельхозтехники, оборудования, животных этого же сельскохозяйственного предприятия. Причем, если страховщик имеет в своем портфеле в данном регионе достаточное количество договоров страхования сельхозкультур, то у него тем более появляется возможность предоставления скидок по другим видам страхования предлагаемой комплексной программы. Кроме того, такие программы экономически более выгодны и страхователю и страховой компании, поскольку при комплексной оценке рисков и одновременном оформлении всех документов снижаются расходы страховщика на ведение дел.
Таким образом, предприятие-поставщик сельхозтехники страхует по более низкому тарифу риски неисполнения обязательств сельскохозяйственной организации. В свою очередь, эта организация получает известные преимущества, если застрахует:
сельхозкультуры, так как возможный неурожай может привести к убыткам от производственной деятельности, что в конечном итоге отразится на исполнении обязательств по оплате приобретенной в рассрочку техники;
сельскохозяйственную технику, о состоянии которой надлежит беспокоиться больше всего, поскольку полной оплаты за нее еще не произошло;
запасы произведенной продукции на складе (элеваторе), потому что надежное хранение также предотвращает убытки и, кроме того, обеспечивает дополнительную прибыль в те периоды реализации продукции, которые отличаются благоприятной ценовой конъюнктурой;
поголовье сельскохозяйственных животных во время, которое с финансовой точки зрения наименее обременительно для оплаты страхового взноса.
Лишь в таким образом спроектированной ситуации можно ожидать максимального эффекта от комплексного подхода к управлению рисками сельскохозяйственного производства.
К сожалению, сегодня нет страхового продукта, который позволил бы, кроме всего прочего, компенсировать сельскохозяйственным предприятиям возможные потери от изменения цен на поставляемые им материальные ресурсы, а также отпадения цен на произведенную продукцию. Опыт США и Канады свидетельствует о том, что, наряду с использованием форвардных и фьючерсных контрактов, позволяющих хеджировать ценовые риски, следует реализовывать с участием государства страхование доходов фермерских хозяйств.
В этой связи разработка новых продуктов страхования, комплексных программ страхования сельскохозяйственных рисков является самым перспективным направлением совершенствования всей системы государственной поддержки страхования в АПК.
Зачем нужны брокеры
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И. Федотова
Посредники на страховом рынке пока не в моде
Страховку можно приобрести тремя разными способами: самому в офисе компании, у агента или же обратившись к брокеру. Последний, в отличие от агента, является не только посредником при продаже страховых продуктов, но и независимым консультантом, помогающим клиенту найти именно то, что соответствует его возможностям и потребностям. Между тем по сравнению с растущей армией страховых агентов, которых нередко называют «псевдоброкерами», настоящих страховых брокеров в России не так уж много по сравнению с тем, что можно наблюдать в западных странах. И на это есть особые причины.
О страховых агентах знают все — еще с советских времен, когда в любую квартиру мог позвонить Госстрах XE "Госстрах" . Брокер—пока еще понятие новое и с трудом воспринимается потребителем, особенно если страхователь — физическое лицо. Между тем закон «Об организации страхового дела» предусматривает наличие на страховом рынке как брокеров, так и агентов. И первое отличие агента от брокера—то, что агент является физическим лицом, а брокер — юридическим (или зарегистрированным индивидуальным предпринимателем). По закону брокеры действуют в интересах страхователя или страховщика, оказывая услуги, связанные как с заключением договоров страхования или перестрахования, так и с их исполнением. При этом, «оказывая услуги, страховой брокер не вправе одновременно действовать в интересах страхователя и страховщика». Кроме того, деятельность брокеров подлежит лицензированию и контролируется Росстрахнадзором.
Агентом же может быть как организация, так и обычное физическое лицо, которые работают на основе договора со страховщиком и представляют страховую компанию в отношениях с клиентами. Деятельность агентов при этом ничем не ограничена. По словам ведущего специалиста СК «Согласие XE "Согласие" » Юлии Корниловой, «если сравнивать с зарубежной практикой, то там агентами принято считать субъектов, которые имеют право заключить посреднический договор лишь с одной страховой компанией и представлять ее продукцию на рынке за комиссионное вознаграждение; брокерами же принято считать организации, представляющие множество страховых компаний. Иными словами, на Западе страховые агенты представляют интересы страховой компании, а брокеры, в свою очередь, — интересы клиентов. В России же на сегодняшний день четкого разделения между брокерами и агентами в смысле представления интересов нет».
Кто же нуждается в брокерах больше — страховщики или их клиенты? По идее, должны выигрывать и те, и другие. Во всяком случае, именно так происходит на Западе. По мнению начальника управления по работе со страховыми посредниками «Ингосстраха XE "Ингосстрах" » Алексея Власова, «для страховщика брокер — ключ ко многим клиентам, для страхователя брокер—это независимый консультант, который ориентируется в рынке». Директор департамента развития каналов продаж РОСНО XE "РОСНО"  Антон Гамов делает еще более четкое разграничение: «Страховой агент—это представитель страховщика, а страховой брокер—представитель страхователя. Агент в рамках своей деятельности представляет интересы страховой компании. Брокер — интересы страхователя. Агент, отстаивая интересы компании, в которой он работает, стремится как можно выгоднее продать страховку и получить с этого как можно более высокое комиссионное вознаграждение. Страховой брокер в классическом понимании также работает за комиссию, но эту комиссию ему должна платить не страховая компания, а клиент, и комиссия должна быть тем выше, чем ниже, у клиента оказывается тариф. Реальность же устроена намного сложнее, и довольно часто брокер, называя себя брокером, помогает страхователю выбрать максимально выгодное предложение, но комиссионное вознаграждение получает не от клиента, а от страховой компании».
Тем не менее для клиентов страховых компаний преимущества обращения к брокеру как к независимому консультанту очевидны. В том числе и в России. А вот насколько посредник-брокер нужен нашим страховщикам? По мнению Антона Гамова, «преимущества от наличия брокеров возникают только в случае, если весомая доля рынка страхования становится брокерской, то есть существенная доля клиентов начинает приходить в компанию через брокера». В этом случае брокеры являются поставщиками клиентов, а страховщики соревнуются между собой в предложении для брокера максимально выгодных условий. Но так как рынок России — это по большей части рынок агентский (именно они поставляют страховщикам подавляющее большинство клиентов), то этот механизм не работает. Поэтому, по мнению эксперта, в сегодняшней России партнерство с брокером не представляет большого интереса для страховой компании.
Тем более что функции брокеров нередко берут на себя «псевдоброкеры». По словам директора департамента имущественного страхования САК «Энергогарант XE "Энергогарант" » Ирины Тереховой, «в России функции брокеров на себя берут агенты, почти всегда предлагающие полисы разных страховых компаний». «Если в этой сфере путем лицензирования, создания общих баз данных и т.п. будет наведен порядок, роль страховых брокеров тут же возрастет», — считает Ирина Терехова. Кроме того, агенты, будучи «птицами свободного полета», способны гибко реагировать на изменения рынка. По мнению генерального директора страховой компании РУКСО XE "Руксо"  Александра Кобеца, «едва ли брокер станет заключать новый договор ради нескольких клиентов — частных лиц, выражающих желание застраховаться в определенной компании, тогда как агент вполне способен это сделать». «Хотя в случае принятия Госдумой поправки к закону, обязывающей агента представлять только одного страховщика, брокеры получат явные преимущества, поскольку смогут предлагать пусть не столь обширный, но все же выбор», — считает Александр Кобец.
Впрочем, и у нашего брокера есть одно свойство, безусловно привлекательное для страховщика. По словам заместителя генерального директора СК «Цюрих-Русь XE "Цюрих-Русь" » Сергея Савосина, «они способны представлять страховой компании очень ценную информацию о конъюнктуре рынка. Ведь брокеры видят тенденции рынка «изнутри», знают все недостатки и достоинства различных страховых продуктов и понимают предпочтения клиентов.
Правомерность страхового интереса
Закон. 2006 г., № 6
Виктор Юрьевич Абрамов, кандидат юридических наук, начальник правового управления ОАО «САК «Энергогарант XE "Энергогарант" »

Данный тезис можно рассматривать в двух значениях: первое – как принцип и второе – как презумпцию. Первое значение указанного тезиса заключается в том, что страхованию подлежат только правомерные, соответствующие закону интересы, второе заключается в следующем:

требование о правомерности страхового интереса предусмотрено законом – ст. 928 ГК РФ, причем в императивной форме;

нарушение данного требования влечет ничтожность договора страхования;

интересы, которые нельзя страховать, прямо установлены законом.

На первый взгляд, в названной норме закона совершенно четко поименованы интересы, страхование которых запрещено. Тем не менее интересов, страхование которых запрещено, гораздо больше.

Прежде всего, следует отметить, что установленный законом запрет на страхование распространяется не только на категорию интереса в страховании, но и на другие страховые категории. В частности, запрещается страховать противоправные убытки и расходы, или, иначе говоря, запрещается страховать убыточность противоправного интереса. А именно:

противоправные интересы – п. 1 ст. 928 ГК РФ. При этом законодатель нe уточняет и не определяет какой-либо перечень противоправных интересов, страхование которых запрещено. А только презюмирует, что любой противоправный интерес страховать запрещено;

убытки от участия в играх, лотереях и пари – п. 2 ст. 928 ГК РФ;

расходы, к которым лицо может быть принуждено в целях освобождения заложников – п. 3 ст. 928 ГК РФ.

Таким образом, закон дал перечень интересов, страхование которых запрещается. При этом, если в п.п. 2 и 3 ст. 928 ГК РФ законодатель совершенно четко определил интересы, страхование которых запрещено, то п. 1 указанной нормы не определенен. В ней нет критериев и признаков, с помощью которых можно было бы установить противоправность страхуемого интереса. Это порождает множество неясностей и вопросов, что влечет вольное и порой необоснованное интерпретирование термина противоправности страхового интереса.

Чтобы исключить коллизию, необходимо взять за основу критерии субъективного признака: волеизъявление и поведение субъекта права. Другими словами, нужно установить правомерность в поведении, в действиях, в помыслах и имущественных потребностях страхователя или иного заинтересованного лица, заявляющего о страховом интересе. Без этого невозможно говорить о законности или противоправности страхового интереса.

Поскольку законодатель провозгласил принцип запрета на страхование противоправных интересов, правильнее было бы исходить из общих принципов гражданского законодательства о противоправности субъективного интереса, как общеправовой категории гражданского права, которая в конечном счете зависит от того, какое из требований закона нарушено интерессентом. К данным требованиям в соответствии с гражданским кодексом РФ относятся требования о том, что:

интерес должен быть основан на договоре, соответствующем закону, или, во всяком случае, интерес должен быть законным;

интерес должен принадлежать дееспособному физическому лицу или правоспособному юридическому лицу;

волеизъявление интерессента к заключению договора страхования должно соответствовать его подлинной воле, без какого-либо порока.

Нарушение правил влечет два последствия: признания договора страхования ничтожным, как не соответствующего ст. 928 ГК РФ, или недействительным в случае нарушения положений ст. 930 ГК РФ. И совершенно прав в своих суждениях профессор М.И. Брагинский, полагая, что наряду с правилом о сделках, не соответствующих закону или иным правовым актам, впервые выделена категория «сделок, совершенных с целью, противной основам правопорядка и нравственности». Такого рода сделки относятся к категории ничтожных
. Именно данный смысл, на наш взгляд, вкладывал законодатель в содержание ст. 928 ГК РФ, вводя в правовой обиход термин противоправности страхового интереса. И здесь мы полностью согласны с М.И. Брагинским в том, что договор страхования с лицом, у которого имеется противоправный интерес, признается ничтожным с момента его заключения. Он же является сделкой, совершенной с целью, противной основам правопорядка.

Одним из оснований для признания страховой сделки ничтожной или недействительной могут служить умышленные действия лица. Этот вывод подтверждают положения ст. 9бЗ ГК РФ, которая полностью освобождает страховщика от выплаты страхового возмещения или страховой суммы, если страховой случай наступил вследствие прямого умысла страхователя, выгодоприобретателя или застрахованного лица. Само по себе любое умышленное действие или бездействие лица – признак противоправного деяния, влекущего за собой государственное карательное преследование в той или иной форме уголовного или административного наказания (штраф, конфискация, лишение прав на что-либо, лишение свободы и т.п.).

Аналогичные меры воздействия к нарушителям основ правопорядка предусмотрены и гражданским законодательством, в том числе страховым. Соответственно, применительно к страховым правоотношениям, законодатель, кроме вышеизложенного, предусмотрел и такие меры отрицательного, имущественного воздействия на лиц, совершающих сделки, противные основам правопорядка, как признание их ничтожными или недействительными. Причем без порождения имущественных прав с применением односторонней или двухсторонней реституции и возложением на лиц-нарушителей гражданско-правовой ответственности.

Страховой интерес, как известно, обусловлен желанием и потребностью лица отвратить от себя возможные убытки. Поэтому термин «противоправный интерес» уже подразумевает, что возможные убытки рассматриваются. То есть существующие в обществе, но запрещенные законом ко взысканию, и как убытки определенного лица, о которых им заявлено, но которые являются незаконными и противоправными.

В качестве примера страхования противоправных интересов можно привести следующие обстоятельства. Первое, когда лицо не имеет законных прав на страхуемое имущество или иной имущественный интерес, однако при наступлении страхового случая заявляет об убытке как о своем и претендует на страховое возмещение. Второе, когда лицо, будучи законным обладателем имущества или иного имущественного интереса, владеет, пользуется и распоряжается указанными правами незаконно.

Что касается первого обстоятельства, то оно возможно, когда лицо страхует имущество, добыто преступным или иным незаконным способом (в результате кражи, мошенничества, грабежа, разбоя и т.п.). Например, страхование загородного дома, приобретенного под влиянием обмана или заблуждения. Или страхование присвоенного, изъятого, конфискованного, арестованного имущества, равно как и угнанного автотранспорта, и т.п.

Противоправный интерес может проявляться и в том случае, когда имущество, в частности производственное помещение, принадлежащее лицу на законном основании, используется и эксплуатируется им незаконно, то есть не по целевому назначению. Например, использование помещения мебельной или текстильной фабрики для изготовления подпольным и нелегальным путем алкогольной или иной контрафактной продукции.

В свое время К.Д. Кавелин, исследуя вопрос о противоправности страхования, отмечал, что нельзя страховать: чужое имущество без поручения хозяина; вещи заведомо погибшие; вещи несуществующие мнимые; умышленное назначение большой цены, или с утайкой действительного существа, доброты, свойства и количества; недействительно принятие па страх, когда страховщику достоверно известно, что корабль благополучно прибыл к месту назначения
. В последнем случае описывается ситуация, когда может быть застрахован противоправный интерес не только по умыслу страхователя, выгодоприобретателя или застрахованного лица, но и по умыслу страховщика. То есть когда страховщик умышленно принимает на страхование интерес лица, прекрасно понимая, что страховой случай не наступит, так как обстоятельства его наступления отпали. Подобного рода сделки запрещены действующим российским законодательством – ст. 958 ГК РФ, которая прямо указывает на досрочное прекращение договоров страхования, когда возможность наступления страхового случая отпала.

Например, предприятие перестало заниматься опасной для окружающей среды производственной деятельностью. Договор страхования гражданской ответственности страхователя перед третьими лицами должен быть прекращен по двум причинам. Во-первых, у страхователя исчез страховой интерес, ибо он отпал, поэтому дальнейшее продолжение договора страхования при отсутствии интереса, свидетельствует о противоправности. Во-вторых, любые взносы, поступающие страховщику по данному договору, должны быть признаны незаконными. Поэтому у страховщика также возникает противоправный гражданско-правовой интерес, в случае дальнейшего сопровождения договора страхования, по которому отпали обстоятельства наступления страхового случая.

В личном страховании также есть примеры страхования противоправного интереса. Например, когда одно лицо – страхователь – страхует жизнь или здоровье другого застрахованного лица, причем на большую страховую сумму и в свою пользу, назначая себя выгодоприобретателем по договору. А затем, он совершает противоправные действия (например, убийство), направленные на наступление страхового случая, с целью скорейшего получения всей суммы страхового возмещения. Безусловно, здесь прослеживается противоправный интерес, характеризующийся умышленными действиями выгодоприобретателя.

Порой по договору личного страхования страхуют себя от несчастных случаев, вплоть до получения небольших и незначительных травм (вывихов, ушибов мягких тканей и т.п.). И в дальнейшем умышленно причиняют себе легкие травмы или телесные повреждения. Здесь также прослеживается противоправный интерес.

Законодатель определил еще несколько обстоятельств, характеризующих противоправность страхового интереса. Об одном вполне обоснованно упомянул Ю.В. Дюжев, полагая, что признается ничтожной часть страховой суммы, превышающая страховую стоимость имущества (п. 1 ст. 951 ГК РФ)
. Здесь реализован один из основных принципов и постулатов страхования о том, что целью страхования является не обогащение за счет необоснованного завышения страховой суммы, а возмещение реального и действительного ущерба.

Зачастую возникают вопросы о противоправности страхового интереса, когда заинтересованное лицо, будучи законным владельцем застрахованного имущества, совершает административное правонарушение в процессе владения, пользования и распоряжения этим имуществом. В частности, речь идет о ситуациях, когда собственники нарушают таможенные правила при использовании имущества на территории РФ. Или, например, когда собственник имущества не уплатил налог на законно приобретенное и застрахованное имущество. Или же когда приобретенное по договору транспортное средство не поставлено на регистрационный учет в органы госавтоинспекции и т.п.

Все эти ситуации стали предметом исследования Высшего Арбитражного Суда РФ, который, обобщив судебную практику по страховым спорам, в п. 5 Обзора указал, что интерес собственника в сохранении имущества не может быть квалифицирован как противоправный исключительно на основании того, что застрахованное имущество в момент заключения договора страхования находилось на территории России с нарушением таможенных правил. Ибо, как указал ВАС РФ, нарушение таможенных правил, допущенное истцом-страхователем, порождает публично-правовые последствия. Применение административных санкций в отношении собственника само по себе не может служить основанием для квалификации характера его интереса как противоправного
. То есть ВАС РФ фактически указал, что если имущество находится к собственности лица, на законном основании, то никакое иное обстоятельство не может повлиять на наличие законного интереса в сохранении имущества у этого лица, за исключением самого факта незаконного использования этого имущества. Имеется в виду – вопреки законным интересам других лиц.

В страховой практике встречаются также случаи, когда некоторые лица, причем в основном юридические, желают застраховать риск убытков от предпринимательской деятельности на случай привлечения их к административной ответственности налоговыми, таможенными органами. При этом заинтересованные в данном виде страхования лица рассматривают штрафы как случайные, возникшие из – за непреднамеренной ошибки финансовых работников страхователей. На наш взгляд, указанные риски не подлежат страхованию, так как здесь в основе страхового интереса заложены заведомо противоправные интересы, допускающие нарушение административного, в том числе налогового и таможенного, законодательства. Иначе у этих нарушителей законов возникла бы возможность переложить свою ответственность на другое лицо и остаться безнаказанными.

Особый интерес вызывает вопрос, связанный со страхованием гражданской ответственности как деликтной, так и договорной. На первый взгляд, заинтересованные в данных видах страхования лица заведомо страхуют свои нарушения, которые наступят в будущем, тем самым снимая с себя гражданскую ответственность за неисполнение обязательства. Поэтому и возникает вопрос о правомерности страхования подобного рода рисков. Ведь фактически лица, страхующие свою гражданскую ответственность, перекладывают ее на страховщиков, чем самым снимая с себя эту ответственность, что позволяет им вообще не исполнять гражданско-правовые обязательства.

Данный вопрос всегда был и остается предметом доказывания обратной ситуации, допускающей в любом случае страхование риска ответственности за причинение вреда (деликтной ответственности), а также страхование гражданской ответственности по договору, но в случаях, предусмотренных законом. В свое время данную теорию развил и вполне аргументированно обосновал известный российский цивилист начала XIX столетия профессор А.А. Симолин. В своей классической работе «Основания гражданской ответственности за вред и убытки», написанной в 1905 г., А.А. Симолин взамен старой теории, гласившей, что «нет ответственности без вины», развил две другие более прогрессивные теории: теорию риска и теорию казуальной воли. При этом, отстаивая необходимость сохранить (как общее правило) теорию вины, А.А. Симолин предложил другой подход для решения вопроса о защите потерпевших во множествах казусов, когда отсталость и несправедливость теории вины слишком уж очевидна. А.А. Симолин предложил перейти в деликтном праве от принципа индивидуализма к принципу разложения вреда
, что нашло в дальнейшем свое развитие и применение в гражданском праве, через механизм страхования, который основан исключительно на принципе разделения вреда. Об этом также свидетельствует принятый в 2002 г. Федеральный закон «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств».

О некоторых проблемах страхового законодательства
Финансовое право. 2006 г., № 7

А.А. Гогин, к.ю.н., доцент кафедры права Самарского государственного экономического университета, филиала в г. Тольятти
Согласно ст. 2 Основного закона России права на жизнь, здоровье, честь и достоинство человека возведены в ранг естественных и неотчуждаемых прав личности, что в обязательном порядке предполагает их эффективную охрану и защиту. «Содержание этих конституционных положений, безусловно, свидетельствует о том, что Конституция РФ отдает человеку, его правам и свободам приоритет перед государством, обязывает государство служить интересам человека», – подчеркивает В.М. Жуйков
. Для выполнения указанных задач государство призвано использовать все юридические и материальные средства, находящиеся в его распоряжении, в частности, в области социального страхования. Главная цель государственного регулирования в данной области должна заключаться в создании благоприятных условий для всех участников рассматриваемых отношений.

С одной стороны, социальное страхование представляет собой вид предпринимательской деятельности, субъекты которой преследуют в первую очередь частные интересы. Так, на основании п. 3 ст. 39 Конституции РФ в нашей стране поощряются добровольное социальное страхование, создание дополнительных форм социального обеспечения и благотворительность. В таком случае участники страховых отношений выступают как равноправные, независимые друг от друга партнеры, находящиеся в равном положении между собой. С другой стороны, ряд нормативных актов регламентирует условия обязательного государственного страхования и негосударственного обязательного страхования. «Обязательное государственное страхование осуществляется непосредственно на основании законов и иных нормативных правовых актов о таком страховании либо на основании договоров, заключаемых в силу требований законодательства», – указывает Ю.А. Крохина
. Здесь присутствует императивный метод воздействия на страховые отношения в виде властных предписаний, где сочетаются нормы обязывающего и запретительного характера. «Страховому праву присущ дуализм, который состоит в органическом, сбалансированном, использовании институтов гражданского и финансового права. На этой основе возникают правовые образования, сочетающие гражданско-правовую и финансово-правовую природу и непосредственно определяющие правовую сущность страховой деятельности, страхового фонда, добровольного и обязательного страхования и др.», – пишут Б.Ю. Сербиновский и В.Н. Горькуша
.

Страхование затрагивает интересы не только значительного количества физических и юридических лиц нашей страны, но и государства в целом. Вместе с тем в силу двойственности страховых отношений существует ряд проблем, негативно влияющих на их развитие. Одну из причин возникновения спорных ситуаций Ю.Б. Фогельсон видит в том, что в России после 1927 г. не издано ни одной отечественной монографии и не переведено на русский язык ни одной зарубежной книги, в которых классические концепции страхового права, разработанные английскими, немецкими и французскими правоведами, были бы системно изложены. Кроме того, «у отечественных страховщиков, страхователей и судей нет не только стабильно используемых судебных толкований по применению норм страхового законодательства, но и общего подхода к проблеме, последовательно изложенного на родном языке, точки зрения, с которой они могли бы сопоставить свое мнение при принятии решения», – полагает автор
. По нашему мнению, основные причины многих коллизий прежде всего возникают потому, что нормы страхового законодательства содержатся не только в различных законах, иерархически несогласующихся между собой, но и в подзаконных актах, которые в отдельных случаях противоречат друг другу.

Так, на первом этапе реформ основой правового регулирования страховых отношений был Закон РФ от 27 ноября 1992 г. «О страховании»
. Через несколько лет он подвергся существенным изменениям, и в настоящее время именуется Закон РФ от 31 декабря 1997 г. «Об организации страхового дела в Российской Федерации» (далее – Закон)
. Весьма важным источником правового регулирования в рассматриваемой сфере общественных отношений являются положения ст. 927-970 гл. 48 ГК РФ, который по своему иерархическому уровню выше рассматриваемого Закона.

В соответствии со ст. 2 Закона страхование представляет собой отношения по защите имущественных интересов физических и юридических лиц при наступлении определенных событий (страховых случаев) за счет денежных фондов, формируемых из уплачиваемых ими страховых взносов (страховых премий). «Страхование есть особая форма перераспределительных отношений по поводу формирования и использования целевых фондов денежных средств для защиты имущественных интересов физических и юридических лиц и возмещения им материального ущерба при наступлении неблагоприятных событий и явлений», – говорится в одном из учебных изданий
. «В экономическом аспекте страхование представляет собой систему экономических отношений по поводу образования централизованных и децентрализованных фондов денежных и материальных средств, необходимых для покрытия непредвиденных нужд общества и его членов», – считает ЕВ. Покачалова
.

С изложенным можно согласиться, но отметим, что рассматриваемая норма не в полной мере соответствует отдельным положениям ГК РФ. Из смысла статьи следует, что страхование связано в первую очередь с возмещением имущественного ущерба гражданам и организациям. Но гражданское право под вредом (ущербом) понимает неблагоприятные изменения в охраняемом законом благе, которое может быть как имущественным, так и неимущественным. К примеру, по словам A.M. Эрделевского, «физический (органический) вред является вредом материальным с естественно-научной точки зрения и вместе с тем неимущественным; негативные изменения происходят в организме, т.е. в материальной сфере потерпевшего, под влиянием определенных внешних воздействий. Эти изменения, в свою очередь, приводят или могут привести к негативным изменениям в состоянии психологического благополучия и (или) в имущественной сфере личности»
. В частности, в силу ст. 128, 150 ГК РФ к объектам гражданских прав относятся такие нематериальные блага, как жизнь и здоровье, достоинство личности, личная неприкосновенность, честь и доброе имя, деловая репутация, неприкосновенность частной жизни, личная и семейная тайна, право свободного передвижения, выбора места пребывания и жительства и др. Кроме того, в ст. 934 ГК РФ, где сформулированы общие правила личного страхования, не предусмотрено в качестве обязательного требования причинение материальных убытков страхователю. Это может быть наступление в его жизни иного предусмотренного договором события (страхового случая). Таким образом, условия страховой защиты распространяются на все интересы личности, связанные с рассматриваемыми благами.

На основании ст. 30 Закона государственный надзор за страховой деятельностью осуществляется в целях соблюдения требований законодательства РФ о страховании, эффективного развития страховых услуг, защиты прав и интересов страхователей, страховщиков, иных заинтересованных лиц и государства. 6 марта 1998 г. издано Постановление Правительства РФ № 273 «Об утверждении Положения о Министерстве финансов Российской Федерации»
 . В разделе о полномочиях Минфина России в области страхового надзора говорится: «...лицензирует деятельность страховых организаций и осуществляет надзор за их деятельностью; ведет единый государственный реестр страховщиков и объединений страховщиков, а также реестр страховых брокеров; осуществляет контроль за обеспечением платежеспособности страховщиков». В настоящее время полномочиями государственного надзора наделен департамент страхового надзора Минфина России. Федеральный орган исполнительной власти по надзору за страховой деятельностью вправе: получать от страховщиков установленную отчетность о страховой деятельности, информацию об их финансовом положении, получать необходимую для выполнения возложенных на нее функций информацию от предприятий, учреждений и организаций, в том числе банков, а также от граждан; производить проверки соблюдения страховщиками законодательства РФ о страховании и достоверности представляемой ими отчетности.

Статья закрепляет меры принуждения, которые применяются в отношении лиц, нарушающих требования российского страхового законодательства. Так, федеральный орган исполнительной власти по надзору за страховой деятельностью вправе: при выявлении нарушений страховщиками требований Закона давать им предписания по их устранению, а в случае невыполнения предписаний приостанавливать или ограничивать действие лицензий этих страховщиков впредь до устранения выявленных нарушений либо принимать решения об отзыве лицензий; обращаться в арбитражный суд с иском о ликвидации страховщика в случае неоднократного нарушения последним законодательства РФ, а также о ликвидации предприятий и организаций, осуществляющих страхование без лицензий. Здесь сразу требуется напомнить, что Приказом Минфина России от 17 июля 2001 г. № 52Н утверждено Положение о порядке ограничения, приостановления и отзыве лицензии на осуществление страховой деятельности на территории РФ (далее – Положение)
.

Рассмотрим содержание статьи более подробно, в сочетании с содержанием подзаконного нормативного акта Меры принуждения, перечисленные в ст. 30 Закона, можно разделить на три группы: пресечение, восстановление, взыскание (наказание). В принудительной деятельности органов страхового надзора в силу предупредительной направленности пресечение находится на первом месте. Это обусловлено тем, что они систематически осуществляют контроль за соблюдением соответствующих правил и могут своевременно реагировать на выявленные нарушения, т.е. принуждение в сфере страховых отношений выполняет превентивную, восстановительную, карательную и воспитательную функции. «Пресечение осуществляется как в интересах общества, государства, так и в интересах самого нарушителя. Прежде всего властное прекращение антиобщественной деятельности позволяет предотвратить действия, события, которые усугубили бы ответственность виновного», – говорит Д.Н. Бахрах
.

В Положении подчеркивается, что предписание – это письменное указание Минфина России и (или) территориального органа страхового надзора, обязывающее страховщика устранить выявленное нарушение в установленный срок. Предписание дается и направляется страховщику за нарушения требований закона, в том числе: а) осуществление видов деятельности, которые не могут быть предметом непосредственной деятельности страховщиков, в соответствии с законом; б) несоблюдение установленных правил формирования и размещения страховых резервов; в) несоблюдение установленных требований к нормативному соотношению между активами и страховыми обязательствами; г) нарушение установленных требований о представлении в Минфин России и (или) территориальному органу страхового надзора отчетности; д) непредставление в срок документов, затребованных Минфином России и (или) территориальным органом страхового надзора; е) установление факта представления в Минфин России и (или) в территориальный орган страхового надзора недостоверной информации; ж) несообщение в установленный срок в Минфин России об изменениях и дополнениях, внесенных в документы, явившиеся основанием для выдачи лицензии (с представлением подтверждающих документов); з) иные нарушения.

Предписание направляется страховщику. При необходимости копия предписания направляется соответствующим органам исполнительной власти. Страховщик в установленный срок представляет в Минфин России (территориальный орган страхового надзора) документы, подтверждающие устранение выявленных нарушений. Представление страховщиком в установленный срок документов, подтверждающих устранение нарушений, является основанием для признания предписания исполненным. Об исполнении (снятии) предписания сообщается страховщику. Установление в последующем факта представления страховщиком документов, содержащих недостоверную информацию, является основанием для признания ранее донного представления неисполненным, о чем сообщается страховщику.

В случае невыполнения страховщиком требований предписания Минфин России вправе приостановить или ограничить действие лицензии до устранения всех нарушений либо принять решение об отзыве лицензии. Ограничение действия лицензии означает запрещение страховщику заключать и продлевать договоры страхования по определенным видам страховой деятельности или на определенной территории. Приостановление действия лицензии означает запрещение страховщику заключать и продлевать договоры страхования (перестрахования). Представление страховщиком в установленный срок документов, свидетельствующих об устранении нарушений, послуживших причиной для ограничения или приостановления действия лицензии, является основанием для возобновления действия лицензии. Непредставление страховщиком в установленный срок указанных документов является основанием для принятия решения об отзыве лицензии.

Отзыв лицензии влечет за собой: прекращение права юридического лица осуществлять страховую деятельность; исключение юридического лица из единого Государственного реестра страховщиков и объединений страховщиков. Решение об ограничении, приостановлении, возобновлении и отзыве лицензии сообщается страховщику, соответствующему налоговому органу в письменной форме и публикуется в печати. Действие лицензии ограничивается, приостанавливается, возобновляется, лицензия отзывается с момента издания соответствующего приказа Минфина России, если в нем не установлено иное. Решение Минфина России об ограничении, приостановлении, возобновлении может быть обжаловано в арбитражном суде.

Как видно из сказанного, в данной ситуации закон лишь декларирует, а именно подзаконный нормативный акт развивает, уточняет и конкретизирует меры принуждения, в том числе меры ответственности, в отношении виновного лица, что в сути своей противоречит принципу законности. Так, п. «з» Положения – «иные нарушения», т.е. аналогичные, фактически дает возможность не только Минфину России, но и территориальному органу страхового надзора по своему усмотрению определять виды и составы нарушений в области страховых отношений, что выходит за рамки предоставленных им полномочий. Кроме того, современное российское законодательство не предусматривает наличия института аналогии, также несовместимого с принципом законности. По мнению А.Ф. Ефремова, «ответственность должна обязательно содержаться в том нормативном акте, который содержит понятие, признаки того или иного правонарушения»
. «Меры ответственности не должны содержаться в инструкциях, указах, указаниях, приказах и других актах, являющихся образцом ведомственного нормотворчества», – пишет А.А. Мусаткина
. По нашему убеждению, устанавливать механизмы, которые позволяли бы определить правильный вариант поведения того или иного субъекта страховых отношений и действия должностных лиц государства, может только закон. Для сравнения или квалификации каждый элемент и признак нарушения должен быть однозначным, четким и понятным. Если какой-либо из них нуждается в толковании, это должно содержаться в самом законе. Таким образом, ст. 30 закона нуждается в серьезной и всесторонней доработке, так как присутствие подобных недостатков ведет к злоупотреблениям со стороны должностных лиц.

Определенного внимания заслуживает содержание ст. 31 Закона, на основании которой пресечение монополистической деятельности и недобросовестной конкуренции на страховом рынке обеспечивается в соответствии с антимонопольным законодательством РФ. В статье отсутствуют собственные специальные нормы, связанные с пресечением монополистической деятельности конкретно в области страхования. Это можно объяснить тем, что страхование представляет собой подотрасль финансового права, в силу чего данная статья полностью имеет отсылочный характер и адресует к другому нормативному акту, регулирующему отношения в сфере финансовой деятельности. Так, в ст. 1 Федерального закона РФ от 23 июня 1999 г. «О защите конкуренции на рынке финансовых услуг»
 говорится, что предметом регулирования настоящего федерального закона являются отношения, влияющие на конкуренцию на рынке ценных бумаг, рынке банковских услуг, рынке страховых услуг и рынке иных финансовых услуг и связанные с защитой конкуренции на рынке финансовых услуг. В свою очередь, в нем подробно и обстоятельно изложены меры принуждения, применяемые к нарушителям, в том числе присутствуют санкции специфического характера (принудительное разделение юридического лица или выделение из его состава одного или нескольких юридических лиц).

Выше указывалось, что в нашей стране создана система обязательного государственного страхования. В отличие от добровольного страхования именно данная система в первую очередь связана с возмещением имущественного ущерба и причинения вреда жизни и здоровью граждан нашей страны. Прежде всего это касается лиц, находящихся на службе в различных властных структурах и ряде других организаций. Те или иные положения, связанные с вопросами страхования, содержатся в таких нормативных актах, как: Федеральный закон РФ от 8 мая 1994 г. «О статусе члена Совета Федерации и статусе депутата Государственной Думы Федерального Собрания Российской Федерации»
, Федеральный закон РФ от 31 июля 1995 г. «Об основах государственной службы Российской Федерации»
, Федеральный закон РФ от 10 января 1996 г. «О внешней разведке»
, Федеральный закон РФ от 21 июля 1997 г. «О службе в таможенных органах Российской Федерации»
, Федеральный закон РФ от 21 июля 1997 г. «О судебных приставах»
, Федеральный закон РФ от 8 января 1998 г. «Об основах муниципальной службы в Российской Федерации»
 и т.д. Помимо названных лиц правила обязательного государственного страхования распространяются на сотрудников органов внутренних дел, налоговых и таможенных органов, военнослужащих, работников прокуратуры, судей, работников учреждений, исполняющих наказания и следственных изоляторов, врачей-психиатров и другого персонала психиатрических клиник, лиц, здоровью которых нанесен вред вследствие аварии на Чернобыльской АЭС и др.

Отдельное положение занимает Федеральный закон РФ от 24 июля 1998 г. «Об обязательном социальном страховании от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний»
, согласно которому обязательное социальное страхование работников производится за счет средств работодателя. По сравнению с другими рассматриваемыми нормативными актами этот закон подробно регламентирует все вопросы, связанные с его практическим применением. В частности, в соответствии с требованиями ст. 17 закона страхователь обязан в течение суток со дня наступления страхового случая сообщить о нем исполнительному органу Фонда социального страхования РФ (далее – ФСС РФ); собирать и представлять за свой счет исполнительному органу ФСС РФ в установленные сроки документы (их заверенные копии), являющиеся основанием для начисления и уплаты страховых взносов, назначения обеспечения по страхованию, и иные сведения, необходимые для осуществления обязательного социального страхования от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний; своевременно сообщать исполнительному органу ФСС РФ о своей реорганизации или ликвидации; представлять исполнительному органу ФСС РФ отчетность по установленной форме; сообщать исполнительному органу ФСС РФ обо всех известных обстоятельствах, имеющих значение при определении страховщиком в установленном порядке надбавок и скидок к страховому тарифу. Исполнительные органы ФСС РФ постоянно контролируют деятельность страхователя по исполнению им предусмотренных законом обязанностей. К примеру, Постановлением ФСС РФ от 24 октября 2001 г. утверждены Методические указания о порядке назначения, проведения документальных выездных проверок страхователей по обязательному социальному страхованию от несчастных случаев на производстве
. За нарушение установленного срока представления установленной отчетности (сведений) в Фонд исполнительные органы ФСС применяют санкции в виде взыскания штрафа в порядке, установленном НК РФ для применения мер ответственности за налоговые правонарушения.

Наряду с этим согласно п. 1 ст. 15.6 КоАП РФ страхователь может привлекаться к административной ответственности за непредставление в установленный законодательством о налогах и сборах срок либо отказ от представления в органы государственного внебюджетного фонда оформленных в установленном порядке документов и (или) иных сведений, необходимых для осуществления налогового контроля, а равно представление таких сведений в неполном объеме или в искаженном виде. «Субъектом правонарушения является страхователь, т.е. юридическое лицо любой организационно-правовой формы (в том числе иностранная организация, осуществляющая свою деятельность на территории РФ и нанимающая граждан РФ) либо физическое лицо, нанимающее лиц, подлежащих обязательному социальному страхованию от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний», – отмечают А.Н. Борисов и И.Е. Махров
.

Приведенные примеры показывают, что закрепление норм, связанных с вопросами об ответственности за нарушение страхового законодательства, в различных законах и других нормативных актах создает определенные трудности для заинтересованных лиц, а также существенным образом снижает эффективность и значение Федерального закона РФ «Об организации страхового дела в России». «Расплывчатые формулировки – благодатная почва для произвольных толкований, а значит, при известном предубеждении судов в пользу страхователей, юридическая непроработанность формулировок работает против страховщика», – приходит к выводу Ю.Б. Фогельсон
. «К юридическим условиям, способствующим повышению качества правоприменительной деятельности в сфере прав человека, относятся совершенное законодательство, правовые процедуры, нормативно закрепленный правовой статус органов исполнительной власти, расширение сферы деятельности суда, конституционный контроль», – подчеркивает А.С. Мордовец
.

Опыт прошедших лет, дальнейший ход развития социальных, экономических и политических процессов в России говорят о том, что вопросы кардинального реформирования страхового законодательства в нашей стране обязательно должны стать объектом пристального внимания со стороны общества и государства.

Финансовые вопросы страховой деятельности

Порядок уплаты страховой премии по договорам страхования

Финансовая газета. 2006 г., № 29, 20 июля, с. 12
Нетто-ставка состоит из основной части и рисковой надбавки. Основная часть нетто-ставки должна соответствовать средним выплатам страховщика, зависящим от вероятности наступления страхового случая, средней страховой суммы и среднего возмещения. Рисковая надбавка вводится для того, чтобы учесть вероятные превышения количества страховых случаев относительно их среднего значения. Расчет рисковой надбавки, кроме указанного, зависит еще от трех параметров - количества договоров, отнесенных к периоду времени, на который проводится страхование; среднего разброса возмещений и гарантий; требуемой вероятности, с которой собранных взносов должно хватить на выплату возмещения по страховым случаям.
Отметим, что рисковая надбавка может определяется либо для каждого риска в отдельности, либо по всему страховому портфелю в целом, что позволяет несколько уменьшить ее размер.
Для массовых видов страхования, т.е. страхования, предположительно охватывающего значительное число субъектов страхования и страховых рисков, характеризующихся однородностью объектов страхования и незначительным разбросом в размерах страховых сумм (на-1 пример, страхования от несчастного случая), существует несколько иная методика расчета тарифных ставок. Эта методика использует данные имеющейся страховой статистики за определенный ' период времени или при отсутствии таковой — данные статистической информационной базы (демографическая статистика смертности, инвалидности, производственного травматизма и т.п.).
Определение страхового тарифа на основе страховой статистики за несколько лет осуществляется с учетом прогнозируемого уровня убыточности страховой суммы на следующий год с учетом:
наличия информации о сумме страховых возмещений и совокупной страховой сумме по рискам, принятым на страхование, за ряд лет;
зависимости убыточности от времени, которая близка к линейной.
Расчет нетто-ставки по массовым видам страхования производится по каждому году страхования путем расчета фактической убыточности страховой суммы как отношения страхового возмещения к общей страховой сумме застрахованных рисков (со 100 руб. страховой суммы).
Полученная в результате расчетов структура тарифной ставки (страховой тариф) по каждому виду страхования направляется в Федеральную службу страхового надзора с приложением методики расчета в соответствии с п. 11 ст. 32 Закона № 4015-1. В дальнейшем страховые организации вправе изменять базовую тарифную ставку с помощью повышающих и понижающих коэффициентов в заранее определенных пределах. Расчеты и допустимые пределы изменения данных коэффициентов также направляются в орган страхового надзора одновременно с расчетом базовой тарифной ставки в виде приложения к нему.
Повышающие или понижающие коэффициенты, по сути, отражают степень вероятности наступления страхового риска с учетом обстоятельств, увеличивающих или уменьшающих данную вероятность. Если условия содержания (эксплуатации) и хранения предмета страхования увеличивают вероятность наступления страхового риска, то страховщик при расчете страховой премии увеличивает базовую ставку страхового тарифа, умножая ее на повышающий коэффициент. Обстоятельствами, обосновывающими применение повышающего или понижающего коэффициента, являются сведения о фактическом состоянии предмета или объекта страхования, предоставляемые страхователем страховщику . при заключении договора страхования в письменном запросе страховщика.
Резервный фонд
За счет поступающих страховых премий страховщики кроме расходов на ведение страхового дела формируют страховой фонд (резервный фонд) с целью обеспечения страховых выплат страхователям (выгодоприобретателям) или застрахованным лицам при наступлении страховых случаев. В страховом фонде аккумулируется, как правило, значительный объем денежных средств, который страховщики вправе временно размешать в ликвидные активы для получения дополнительного инвестиционного дохода.
Средства страховых резервов размещаются страховщиками на основании Правил размещения страховщиками средств страховых резервов, утвержденных приказом Минфина России от 8.08.05 г. № ЮОн (далее - Правила), которые определяют требования, предъявляемые к составу и структуре активов, принимаемых страховщиками для покрытия (обеспечения) страховых резервов. Данные активы должны удовлетворять условиям диверсификации, возвратности, доходности (прибыльности) и ликвидности.
Порядок уплаты страховой премии по договорам страхования
Финансовая газета. 2006 г., № 28, 13 июля, с. 9

В. Абрамов, к.ю.н., СК «Энергогарант XE "Энергогарант" »
Страховая премии является экономической категорией страхования, с помощью которой формируется страховой (денежный) фонд, а страховой фонд, в свою очередь, является средством перераспределения страховых рисков.

Страховая премия представляет собой плату за страхование, которую страхователь (выгодоприобретатель) обязан уплатить страховщику в порядке и в сроки, установленные договором страхования (п. 1 ст. 954 ГК РФ). Кроме данного определения правовой режим категории страховой премии определяется и в ст. И Закона Российской Федерации от 27.11.92 г. №4015-1 «Об организации страхового дела», устанавливающей, что страховая премия (страховые взносы) уплачивается страхователем в валюте Российской Федерации, за исключением случаев, предусмотренных валютным законодательством Российской Федерации и принятыми в соответствии с ним нормативными правовыми актами органов валютного регулирования.

Правовой анализ указанных норм позволяет выделить основные признаки, категории страховой премии в страховании, характеризующие ее как существенный элемент страхования:

страховая премия является платой за страховую услугу, которую необходимо осуществить с целью получения страховой защиты, соответственно страховая услуга является платной и выражается в определенном денежном эквиваленте;

плата как источник формирования страховой премии является формой вознаграждения страховщика, которое должен осуществить страхователь или выгодоприобретатель за оказываемую страховщиком страховую услугу;

оплата страховой премии должна производиться в строго установленном порядке, определенном договором страхования пли законом. Причем порядок уплаты страховой премии подразумевает заранее определенный размер страховой премии, а также сроки и очередность уплаты (единовременно или в рассрочку);

страховая премия подлежит оплате только в валюте Российской Федерации (в рублях) и только деньгами, а не иными денежными эквивалентами (ценными бумагами, товарами или встречными услугами).

В иностранной валюте страховая премия может быть оплачена в порядке, установленном Федеральным законом от 10.12.03 г. № 173-ФЗ «О валютном регулировании и валютном контроле», в соответствии с которым одним из участников страховой сделки должен быть нерезидент, перечисляющий страховую премии из-за рубежа.

Правовая основа страховой премии

Употребляя термин «плата», которую страхователь обязан произвести страховщику за предоставляемую услугу, возникает вопрос, является ли данная «плата» разновидностью вознаграждения по гражданско-правовой сделке, предусмотренной главой 39 ГК РФ. На этот вопрос однозначно ответить невозможно по следующим причинам. Если страховую премию считать вознаграждением и рассматривать ее соответственно как доход страховщика от реализации страховых услуг по правилам ст. 248 НК РФ, то данный тезис не в полной мере соответствует экономическому назначению и содержанию страховой премии. В действительности страховая премия является источником дохода страховщика, т.е. формой его вознаграждения, но не в полном объеме, а лишь в части, так как целевое назначение страховой премии заключается не только в получении доходов страховщиками, но и в формировании страхового фонда, необходимого для реализации страховой сделки в части осуществления страховых выплат. Причем на формирование страхового фонда направляется большая часть страховой премии, поскольку единственным денежным источником для формирования страхового фонда являются средства в виде страховых премий.

Известно, что все возмездные гражданско-правовые договоры основаны на принципе эквивалентности, в соответствии с которым стоимость товаров, работ (услуг) (цена договора) определяется исходя из их фактической (реальной) стоимости, основанной на затратах (расходах) и прибавочной стоимости (дохода). В любом случае оплата по данным договорам осуществляется по цене не ниже реальной рыночной стоимости товаров, работ (услуг). Эквивалентом цены договора в подобных случаях является фактическая цена товара, работы (услуги), которая уже известна на момент их реализации, так как она состоит из реальных затрат плюс определенный предполагаемый доход.

В страховых сделках также существует эквивалентность стоимости страховой услуги, которая отражается в страховой премии. Однако принцип формирования данной эквивалентности существенно отличается от других разновидностей гражданско-правовых договоров. Различие обусловлено спецификой договоров страхования, состоящей в алеоторности страховой сделки: ведь участникам договора страхования неизвестно, придется страховщику осуществлять страховую выплату или нет. Данная неизвестность обусловлена в свою очередь случайностью наступления того события, с которым стороны договора страхования увязывают возникновение обязанности страховщика по страховой выплате. Поэтому в договорах страхования страховая сумма в несколько раз превышает страховую премию.

С математической точки зрения в договорах страхования не прослеживается эквивалентность возмездности, т.е. тождество между страховой суммой и страховой премией, так как страховая премия значительно меньше страховой суммы. Однако данное несоответствие не свидетельствует о том, что в соотношении между страховой суммой и страховой премией отсутствует эквивалентность. Напротив, учитывая алеоторность страхового обязательства, страховщики при расчете страховой премии заведомо закладывают необходимую эквивалентность в стоимость страховой услуги, которая оценивается соотношением страхового тарифа и единицы страховой суммы. Таким образом, эквивалентность в страховом обязательстве обеспечивается с помощью такой категории, как тарифная ставка, или страховой тариф, которая применяется при расчете страховой премии. Данное правило определено действующим страховым законодательством.

В частности, в п. 2 ст. 954 ГК РФ предусмотрено, что страховщик при определении размера страховой премии, подлежащей уплате по договору страхования, вправе применять разработанные им страховые тарифы, определяющие премию, взимаемую с единицы страховой суммы, с учетом объекта страхования и характера страхового риска.

В предусмотренных законом случаях размер страховой премии определяется в соответствии со страховыми тарифами, установленными или регулируемыми органами государственного страхового надзора. Данное положение ГК РФ конкретизируется также п. 2 ст. 11 Закона № 4015-1, согласно которому страховой тариф – это ставка страховой премии с единицы страховой суммы с учетом объекта страхования и характера страхового риска.

Расчет тарифной ставки

Конкретный размер страхового тарифа определяется договором добровольного страхования по соглашению сторон. Страховые тарифы по видам обязательного страхования устанавливаются в соответствии с федеральными законами о конкретных видах обязательного страхования.

Порядок расчета тарифной ставки, предусматривающий соблюдение принципа эквивалентности страховой премии и страховой суммы, рекомендован Росстрахнадзором (см. Методику расчета тарифных ставок по рисковым видам страхования, утвержденную распоряжением Росстрахнадзора от 8.07.93 г. за № 02-03-36).

Страховой тариф (брутто-тариф) – ставка страхового взноса с единицы страховой суммы или объекта страхования. Страховой тариф состоит из нетто-ставки и нагрузки.

Нетто-ставка страхового тарифа – часть страхового тарифа, предназначенная для обеспечения текущих страховых выплат по договорам страхования. Нагрузка – часть страхового тарифа, предназначенная для покрытия затрат на проведение страхования и создания резерва (фонда) предупредительных мероприятий. Прибыль или доход страховщика от проведения страховых операций предусматривается только лишь в составе нагрузки страхового тарифа.

Кроме этого при расчете тарифных ставок с целью обеспечения эквивалентности в страховых обязательствах учитывается следующее.

1. Статистические данные либо другая информация по определенному виду страхования, позволяющая оценить:

вероятность наступления страхового случая по одному договору страхования;

среднюю страховую сумму по одному договору страхования;

среднее возмещение по одному договору страхования при наступлении страхового случая.

2. Одно страховое событие не должно повлечь за собой сразу и одновременно несколько страховых случаев;

3. Расчет тарифов осуществляется при заранее известном количестве договоров, которые предполагается заключить со страхователями.

При страховании новых видов рисков и при отсутствии о них фактических данных, т.е. результатов проведенных страховых операций, эти данные могут либо оцениваться экспертным путем, либо быть получены по аналогии с подобными операциями.

Выгодоприобретатель по договору страхования имущества
Финансовая газета. 2006 г., № 28, 13 июля

М. Коробицына, адвокат, зам. Управляющего партнера Адвокатского бюро «Филипков и партнеры»
ВОПРОС…
Кто может выступать в качестве выгодоприобретателя по договору страхования имущества при строительстве?

Статьей 741 ГК РФ установлено, что риск случайной гибели или случайного повреждения объекта строительства, составляющего предмет договора строительного подряда, до приемки этого объекта несет подрядчик. Следовательно, если договором строительного подряда не предусмотрена сдача работ по отдельным этапам, риск случайной гибели или случайного повреждения объекта строительства несет подрядчик. Договор подряда может предусматривать сдачу работ по завершении каждого отдельного этапа. В такой ситуации риск последствий гибели или повреждения сданного результата работ, которые произошли не по вине подрядчика, несет заказчик (п. 3 ст. 753 ГК РФ). Таким образом, после сдачи отдельного этапа работ подрядчик несет риск случайной гибели результата работ только при наличии своей вины.

Из сказанного можно сделать следующие выводы:

подрядчик несет риск случайной гибели или повреждения объекта строительства, а значит, может быть выгодоприобретателем до момента сдачи объекта строительства или этапа работ заказчику, а после сдачи отдельного этапа – только при наличии своей вины в гибели (повреждении) результата работ;

заказчик имеет страховой интерес, основанный на риске случайной гибели (повреждении) объекта строительства после сдачи объекта строительства, а также после приемки отдельного этапа работ. Однако в последнем случае, если страховой случай наступил по вине подрядчика, выгодоприобретателем будет именно подрядчик, а не заказчик.

По нашему мнению, подрядчик не может заключить договор страхования объекта строительства (результатов работ), по которому в качестве выгодоприобретателей указаны не только заказчик и сам подрядчик, но и субподрядчики. Это объясняется тем, что риск случайной гибели объекта строительства (результата работ) несет генеральный подрядчик. Таким образом, субподрядчик не имеет страхового интереса и не может быть назначен выгодоприобретателем. Выгодоприобретателями по договору страхования объекта строительства (результатов работ) могут быть заказчик и подрядчик.

По договору страхования имущества при строительстве могут быть застрахованы не только объект строительства, но и материалы, оборудование и прочее имущество, используемое в ходе строительства. Нормы ГК РФ, регулирующие договор строительного подряда, не устанавливают особенностей распределения риска гибели указанного имущества. В связи с этим лицо, на котором лежит риск случайной гибели данного имущества, должно определяться по правилам ст. 705 ГК РФ: если иное не предусмотрено договором, риск случайной гибели или случайного повреждения материалов, оборудования, переданной для переработки (обработки) вещи или иного используемого для исполнения договора имущества несет предоставившая их сторона. Данная норма означает, что и заказчик, и генеральный подрядчик, и субподрядчик могут быть выгодоприобретателями по договору страхования имущества, используемого при проведении строительно-монтажных работ. Данная способность определяется тем, предоставил ли кто-либо из них материалы или оборудование и какое конкретно. ГК РФ содержит норму, в соответствии с которой подрядчик по договору строительного подряда несет ответственность за несохранность предоставленного заказчиком материала, оборудования и иного имущества, необходимого для исполнения договора подряда (ст. 714). Однако норма данной статьи не исключает того, что риск случайной гибели лежит на заказчике. В данном случае выгодоприобретателем является заказчик, а не подрядчик.

Таким образом, выгодоприобретателями по договору страхования материалов, оборудования и иного имущества, используемого в ходе строительства, могут быть заказчик, генеральный подрядчик и субподрядчик.

В договор страхования могут быть внесены условия, позволяющие разграничить, кто является выгодоприобретателем в конкретной ситуации.

О страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств
Налоговый вестник. 2006 г., июль
М.В. Романова, советник налоговой службы Российской Федерации III ранга, к.э.н.

1. Общие положения

Согласно ст. 931 Гражданского кодекса Российской Федерации (ГК РФ) по договору страхования риска ответственности по обязательствам, возникающим вследствие причинения вреда жизни, здоровью или имуществу других лиц, может быть застрахован риск ответственности самого страхователя или иного лица, на которое такая ответственность может быть возложена.

В соответствии со ст. 1079,1082,1087,1088 ГК РФ организации и граждане – владельцы автомобилей, мотоциклов и других транспортных средств обязаны возмещать причиненный ими вред.

Согласно Федеральному закону от 25.04.2002 № 40-ФЗ «Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств» (далее – Закон № 40-ФЗ) обязанность по страхованию гражданской ответственности, которая может наступить вследствие причинения вреда жизни, здоровью или имуществу других лиц при использовании транспортных средств, распространяется на владельцев всех используемых на территории Российской Федерации транспортных средств, за исключением случаев, предусмотренных ниже.

Постановлением Конституционного Суда Российской Федерации от 31.05.2005 № 6-П «По делу о проверке конституционности Федерального закона "Об обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств" в связи с запросами Государственного Собрания – Эл Курултай Республики Алтай, Волгоградской областной Думы, группы депутатов Государственной Думы и жалобой гражданина С.Н. Шевцова» положения п. 1, ст. 4 Закона № 40-ФЗ, закрепляющие обязанность страхования владельцами транспортных средств риска своей гражданской ответственности и недопустимость использования на территории Российской Федерации транспортных средств, владельцы которых не исполнили эту обязанность, признаны не противоречащими Конституции Российской Федерации.

Транспортные средства, состоящие на балансе органов государственной власти Российской Федерации, органов государственной власти субъектов Российской Федерации, органов местного самоуправления, учреждений и организаций, финансирование которых осуществляется за счет средств бюджетов всех уровней бюджетной системы Российской Федерации, а также транспортные средства, полученные инвалидами через органы социальной защиты населения, не подлежат обязательному страхованию.

Обязанность по страхованию гражданской ответственности не распространяется на владельцев:

 – транспортных средств, максимальная конструктивная скорость которых составляет не более 20 км/ч;

 – транспортных средств, на которые по их техническим характеристикам не распространяются положения законодательства Российской Федерации о допуске транспортных средств к участию в дорожном движении на территории Российской Федерации;

 – транспортных средств Вооруженных Сил Российской Федерации, за исключением автобусов, легковых автомобилей и прицепов к ним, иных используемых для обеспечения хозяйственной деятельности Вооруженных Сил Российской Федерации транспортных средств;

 – транспортных средств, зарегистрированных в иностранных государствах, если гражданская ответственность владельцев таких транспортных средств застрахована в рамках международных систем обязательного страхования, участником которых является Российская Федерация, и т.д.

Условия, на которых заключается договор обязательного страхования, должны соответствовать типовым условиям договора обязательного страхования, содержащимся в издаваемых Правительством РФ правилах обязательного страхования.

Согласно ст. 18 Закона № 40-ФЗ компенсационная выплата в счет возмещения вреда, причиненного жизни или здоровью потерпевшего, осуществляется в случае, если страховая выплата по обязательному страхованию не может быть осуществлена вследствие:

а) применения к страховщику процедуры банкротства, предусмотренной федеральным законом;

б) отзыва у страховщика лицензии на осуществление страховой деятельности;

в) неизвестности лица, ответственного за причиненный потерпевшему вред;

г) отсутствия договора обязательного страхования, по которому застрахована гражданская ответственность причинившего вред лица, из-за неисполнения им установленной настоящим Законом обязанности по страхованию.

Право на получение вышеуказанных компенсационных выплат имеют граждане Российской Федерации, а также иностранные граждане и лица без гражданства, постоянно проживающие в Российской Федерации.

Компенсационная выплата в счет возмещения вреда, причиненного имуществу потерпевшего, осуществляется в случае, если страховая выплата по обязательному страхованию не может быть осуществлена вследствие:

а) применения к страховщику процедуры банкротства, предусмотренной федеральным законом;

б), отзыва у страховщика лицензии на осуществление страховой деятельности.

Право на получение вышеприведенных компенсационных выплат имеют граждане Российской Федерации, российские юридические лица, а также иностранные граждане и лица без гражданства, постоянно проживающие в Российской Федерации, иностранные юридические лица.

Временно проживающие в Российской Федерации граждане иностранного государства имеют право на получение компенсационных выплат за вред, нанесенный жизни и здоровью потерпевшего, а также имуществу потерпевшего в случае, если в соответствии с законодательством этого иностранного государства аналогичное право предоставлено гражданам Российской Федерации.

Иск по требованию потерпевшего об осуществлении компенсационных выплат может быть предъявлен в течение двух лет.

2. Страховые тарифы

Страховые премии по договорам обязательного страхования рассчитываются как произведение базовых ставок и коэффициентов страховых тарифов.

Постановлением Конституционного Суда Российской Федерации от 31.05.2005 № 6-П положение абзаца первого п. 2 ст. 8 Закона № 40-ФЗ, наделяющее Правительство РФ полномочием по установлению страховых тарифов по обязательному страхованию (их предельных уровней), признано не противоречащим Конституции Российской Федерации.

Базовые ставки страховых тарифов устанавливаются в зависимости от технических характеристик, конструктивных особенностей и назначения транспортных средств, существенно влияющих на вероятность причинения вреда при их использовании и на потенциальный размер причиненного вреда.

Размеры коэффициентов, входящих в состав страховых тарифов, зависят:

 – от территории преимущественного использования транспортного средства;

 – от наличия или отсутствия страховых выплат, произведенных страховщиками при осуществлении обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств в предшествующие периоды;

 – от иных существенно влияющих на величину страхового риска обстоятельств.

Для случаев обязательного страхования ответственности граждан, использующих принадлежащие им транспортные средства, страховыми тарифами устанавливаются также коэффициенты, учитывающие, предусмотрено ли договором обязательного страхования условие о том,что к управлению транспортным средством допущены только указанные страхователем водители, а если такое условие предусмотрено – их водительский стаж, возраст и иные персональные данные; сезонное использование транспортного средства.

Страховыми тарифами предусматриваются также коэффициенты, которые применяются при обязательном страховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств:

 – сообщивших страховщику заведомо ложные сведения о запрошенных им обстоятельствах, влияющих на страховую премию по договору обязательного страхования, что повлекло ее уплату в меньшей сумме по сравнению с той, которая была бы уплачена при сообщении владельцами транспортных средств достоверных сведений;

 – умышленно содействовавших наступлению страхового случая или увеличению связанных с ним убытков либо заведомо исказивших обстоятельства наступления страхового случая в целях увеличения страховой выплаты;

 – причинивших вред при обстоятельствах, явившихся основанием предъявления регрессного требования.

Страховая премия по договору обязательного страхования не может превышать трехкратный размер базовой ставки страхового тарифа, скорректированной с учетом территории преимущественного использования транспортных средств, а в некоторых случаях (заведомо ложные сведения, привлекшие к понижению страховой премии, или умышленное содействие наступлению страхового случая) страховая премия может составлять пятикратный размер базовой ставки страхового тарифа.

3. Определение размеров страховых выплат

Согласно ст. 12 Закона № 4О-ФЗ размер страховой выплаты, причитающейся потерпевшему в счет возмещения вреда, причиненного его жизни или здоровью, рассчитывается страховщиком в соответствии с правилами главы 59 ГК РФ. Потерпевший обязан представить страховщику все документы и доказательства, а также сообщить все известные сведения, подтверждающие объем и характер вреда, причиненного жизни или здоровью потерпевшего.

При причинении вреда имуществу потерпевший, намеренный воспользоваться своим правом на страховую выплату, обязан представить поврежденное имущество или его остатки страховщику для осмотра и организации независимой экспертизы (оценки) в целях выяснения обстоятельств причинения вреда и определения размера подлежащих возмещению убытков.

Если осмотр и независимая экспертиза (оценка) представленных потерпевшим поврежденного имущества или его остатков не позволяют достоверно установить наличие страхового случая и Размер убытков, подлежащих возмещению по договору обязательного страхования, страховщик вправе осмотреть транспортное средство страхователя, при использовании которого потерпевшему был причинен вред, и (или) организовать в отношении этого транспортного средства независимую экспертизу. Страхователь обязан представить это транспортное средство по требованию страховщика в порядке, предусмотренном договором обязательного страхования.

Страховщик должен осмотреть поврежденное имущество и организовать его независимую экспертизу (оценку) в срок не более чем пять рабочих дней со дня соответствующего обращения потерпевшего, если иной срок не согласован страховщиком с потерпевшим.

Если характер повреждений или особенности поврежденного имущества исключают его представление для осмотра и организации независимой экспертизы (оценки) по месту нахождения страховщика и (или) эксперта (например, повреждения транспортного средства, исключающие его участие в дорожном движении), осмотр и независимая экспертиза (оценка) транспортного средства проводятся по месту нахождения поврежденного имущества в течение пяти рабочих дней.

Договором обязательного страхования могут предусматриваться иные сроки, в течение которых страховщик обязан прибыть для осмотра и организации независимой экспертизы (оценки) поврежденного имущества, с учетом территориальных особенностей их проведения в труднодоступных, отдаленных или малонаселенных местностях.

Если страховщик не осмотрел поврежденное имущество и (или) не организовал его независимую экспертизу (оценку) в течение пяти рабочих дней, потерпевший вправе самостоятельно обратиться за такой экспертизой (оценкой) не представляя поврежденное имущество страховщику для осмотра.

Стоимость независимой экспертизы (оценки), на основании которой производится страховая выплата, включается в состав убытков, подлежащих возмещению страховщиком по договору обязательного страхования.

Страховщик вправе отказать потерпевшему в страховой выплате или ее части, если ремонт поврежденного имущества или утилизация его остатков, проведенные до осмотра и независимой экспертизы (оценки) поврежденного имущества, не позволяют достоверно установить наличие страхового случая и размер убытков, подлежащих возмещению по договору обязательного страхования.

В целях выяснения обстоятельств наступления страхового случая, установления повреждений транспортного средства и их причин, технологии, методов и стоимости его ремонта проводится независимая техническая экспертиза транспортного средства.

Потерпевший вправе предъявить непосредственно страховщику требование о возмещении вреда, причиненного его жизни, здоровью или имуществу, в пределах страховой суммы. Заявление потерпевшего, содержащее требование о страховой выплате, с приложенными к нему документами о наступлении страхового случая и размере подлежащего возмещению вреда направляется страховщику по месту нахождения страховщика или его представителя, уполномоченного страховщиком на рассмотрение вышеуказанных требований потерпевшего и осуществление страховых выплат.

Страховщик рассматривает заявление потерпевшего о страховой выплате и приложенные к нему документы в течение 15 дней со дня их получения. Страховщик обязан в течение вышеуказанного срока произвести страховую выплату потерпевшему или направить ему мотивированный отказ.

До полного определения размера подлежащего возмещению вреда страховщик вправе по заявлению потерпевшего произвести часть страховой выплаты, соответствующую фактически определенной части вреда, причиненного транспортному средству.

По согласованию с потерпевшим и на условиях, предусмотренных договором обязательного страхования, страховщик вправе в счет страховой выплаты организовать и оплатить ремонт поврежденного имущества.

Если при наступлении страхового случая страховые выплаты должны быть произведены нескольким потерпевшим и сумма их требований, предъявленных страховщику на день первой страховой выплаты по этому страховому случаю, превышает страховую сумму по обязательному страхованию (ст. 7 Закона № 40-ФЗ), страховые выплаты производятся пропорционально отношению страховой суммы к сумме требований потерпевших.

Страховщик освобождается от обязанности произвести страховую выплату в случаях, предусмотренных законом и (или) договором обязательного страхования.

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 400 000 руб., а именно:

 – в части возмещения вреда, причиненного жизни и здоровью нескольких потерпевших, – 240 000 руб. и при причинении вреда жизни или здоровью одного потерпевшего – не более 160 000 руб.;

 – в части возмещения вреда, причиненного имуществу нескольких потерпевших, – 160 000 руб. и при причинении вреда имуществу одного потерпевшего – не более 120 000 руб.

Так, например, гражданин Иванов в 2006 году три раза попадал в дорожно-транспортные происшествия на общую сумму 1 000 000 руб. По первому случаю потерпевшим выплачена страховая сумма в части возмещения вреда, причиненного жизни и здоровью, – 240 000 руб. и в части возмещения вреда, причиненного имуществу, – 120 000 руб. – всего 360 000 руб., по второму случаю – всего 400 000 руб. и по третьему случаю – всего 240 000 руб.

Преимущество обязательного страхования гражданской ответственности заключается в том, что независимо от числа страховых событий в течение срока действия договора обязательного страхования страховая сумма каждый раз будет выплачиваться в пределах 400 000 руб.

В соответствии с п. 2 ст. 6 Закона № 40-ФЗ не относятся к страховому риску по обязательному страхованию:

 – причинение вреда при использовании иного транспортного средства, чем то, которое указано в договоре обязательного страхования;

 – причинение морального вреда или возникновение обязанности по возмещению упущенной выгоды;

 – причинение вреда при использовании транспортных средств в ходе соревнований, испытаний или учебной езды в специально отведенных для этого местах;

 – загрязнение окружающей природной среды;

 – причинение вреда воздействием перевозимого груза, если риск такой ответственности подлежит обязательному страхованию в соответствии с законом о соответствующем виде обязательного страхования;

 – причинение вреда жизни или здоровью работников при исполнении ими трудовых обязанностей, если этот вред подлежит возмещению в соответствии с законом о соответствующем виде обязательного страхования или обязательного социального страхования;

– обязанность по возмещению работодателю убытков, вызванных причинением вреда работнику;

 – причинение водителем вреда управляемому им транспортному средству и прицепу к нему, перевозимому ими грузу, установленному на них оборудованию;

 – причинение вреда при погрузке груза на транспортное средство или его разгрузке, а также при движении транспортного средства по внутренней территории организации;

 – повреждение или уничтожение антикварных и других уникальных предметов, зданий и сооружений, имеющих историко-культурное значение, изделий из драгоценных металлов и драгоценных и полудрагоценных камней, наличных денег, ценных бумаг, предметов религиозного характера, а также произведений науки, литературы и искусства, других объектов интеллектуальной собственности;

 – обязанность владельца транспортного средства в возмещении вреда в части, превышающей размер ответственности, предусмотренный правилами главы 59 ГК РФ.

4. Заключение договоров обязательного страхования транспортных средств

Согласно ст. 929 ГК РФ по договору имущественного страхования одна сторона (страховщик) обязуется за обусловленную договором плату (страховую премию) при наступлении предусмотренного в договоре события (страхового случая) возместить другой стороне (страхователю) или иному лицу, в пользу которого заключен договор (выгодоприобретателю), причиненные вследствие этого события убытки в застрахованном имуществе либо убытки в связи с иными имущественными интересами страхователя (выплатить страховое возмещение) в пределах определенной договором суммы (страховой суммы).

По договору имущественного страхования могут быть, в частности, застрахованы следующие имущественные интересы:

 – риск утраты (гибели), недостачи или повреждения определенного имущества (ст. 930 ГК РФ);

 – риск ответственности по обязательством, возникающим вследствие причинения вреда Жизни, здоровью или имуществу других лиц, а в случаях, предусмотренных законом, – риск гражданской ответственности (ст. 931 и 932 ГК РФ);

 – риск убытков от предпринимательской деятельности из-за нарушения своих обязательств контрагентами предпринимателя или изменения условий этой деятельности по не зависящим от предпринимателя обстоятельствам, в том числе риск неполучения ожидаемых доходов – предпринимательский риск (ст. 933 ГК РФ).

В соответствии с п. 1 ст. 942 ГК РФ при заключении договора имущественного страхования между страхователем и страховщиком должно быть достигнуто соглашение:

 – об определенном имуществе либо ином имущественном интересе, являющемся объектом страхования;

 – о характере события, на случай наступления которого осуществляется страхование (страхового случая);

 – о размере страховой суммы;

 – о сроке действия договора.

Согласно ст. 15 Закона № 40-ФЗ обязательное страхование осуществляется владельцами транспортных средств путем заключения со страховщиками договоров обязательного страхования.

В договорах обязательного страхования указываются транспортные средства, гражданская ответственность владельцев которых застрахована.

По договору обязательного страхования является застрахованным риск гражданской ответственности самого страхователя, иного названного в договоре обязательного страхования владельца транспортного средства, а также других использующих транспортное средство на законном основании владельцев.

Форма договора страхования определена ст. 940 ГК РФ, где установлено, чтс договор страхования должен быть заключен в письменной форме.

Несоблюдение письменной формы договора влечет недействительность договора страхования, за исключением договора обязательного государственного страхования (ст. 969 ГК РФ).

Договор страхования может быть заключен путем составления одного документа, подписанного сторонами (п. 2 ст. 434 ГК РФ), либо путем вручения страховщиком страхователю на основании письменного или устного заявления последнего страхового полиса (свидетельства, сертификата квитанции), подписанного страховщиком.

Документом, удостоверяющим осуществление обязательного страхования ответственности автовладельцев, является страховой полис (п. Зет. 15 Закона № 40-ФЗ).

Правительством РФ устанавливаются форма страхового полиса обязательного страхования, форма специального знака государственного образца и порядок его размещения на транспортном средстве, а также форма документа, содержащего сведения о страховании.

Срок действия договора обязательного страхования составляет один год, за исключением случаев, для которых ст. 10 Закона № 40-ФЗ предусмотрены иные сроки действия такого договора.

Договор обязательного страхования продлевается на следующий год, если страхователь не позднее чем за два месяца до истечения срока действия этого договора не уведомил страховщика об отказе от его продления. Действие продленного договора обязательного страхования не прекращается в случае просрочки уплаты страхователем страховой премии на следующий од не более чем на 30 дней. При продлении договора обязательного страхования страховая премия на новый срок его действия уплачивается в соответствии с действующими на момент ее уплаты страховыми тарифами.

Владельцы транспортных средств, зарегистрированных в иностранных государствах и временно используемых на территории Российской Федерации, заключают договоры обязательного страхования на весь срок временного использования таких транспортных средств, но не менее чем на 15 дней.

При приобретении транспортного средства (покупке, наследовании, принятии в дар и т.п.) его владелец вправе заключить договор обязательного страхования на срок следования к месту регистрации транспортного средства. При этом владелец транспортного средства обязан до его регистрации заключить договор обязательного страхования на один год в соответствии с положениями п. 1 ст. 10 Закона № 40-ФЗ.

Согласно ст. 8 Закона № 40-ФЗ страховые тарифы по обязательному страхованию (их предельные уровни), структура страховых тарифов и порядок их применения страховщиками при определении страховой премии по договору обязательного страхования устанавливаются Правительством РФ.

Изменение страховых тарифов не влечет изменение страховой премии по договору обязательного страхования в течение срока его действия, оплаченной страхователем по действовавшим на момент уплаты страховым тарифам. Полные или частичные компенсации отдельным категориям страхователей уплаченных ими страховых премий за счет повышения страховых премий для других категорий страхователей не допускаются.

5. Утрата транспортным средством товарной стоимости в результате аварии

Согласно п. 60 Правил обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств, утвержденных постановлением Правительства РФ от 07.05.2003 № 263 (далее – Правила № 263), при причинении вреда имуществу потерпевшего возмещению в пределах страховой суммы в соответствии с настоящими Правилами подлежат:

а) реальный ущерб;

б) иные расходы, произведенные потерпевшим в связи с причиненным вредом (эвакуация транспортного средства с места дорожно-транспортного происшествия, хранение поврежденного транспортного средства, доставка пострадавших в лечебное учреждение и т.д.).

Пунктом 2 Правил организации и проведения независимой технической экспертизы транспортного средства при решении вопроса о выплате страхового возмещения по договору обязательного страхования гражданской ответственности владельца транспортного средства, утвержденных постановлением Правительства РФ от 24.04.2003 № 238 (далее – Правила № 238), установлено, что целью проведения независимой технической экспертизы транспортного средства является установление следующих обстоятельств, влияющих на выплату страхового возмещения по договору обязательного страхования гражданской ответственности владельца транспортного средства:

а) наличие и характер технических повреждений транспортного средства;

б) причины возникновения технических повреждений транспортного средства;

в) технология, объем и стоимость ремонта транспортного средства.

В соответствии с подпунктом 2 п. 2 ст. 294 Налогового кодекса Российской Федерации (НК РФ) к расходам страховых организаций в целях главы 25 настоящего Кодекса относятся расходы, понесенные при осуществлении страховой деятельности в виде страховых выплат по договорам страхования, сострахования и перестрахования.

Согласно п. 1 ст. 252 НК РФ расходами признаются обоснованные и документально подтвержденные затраты, осуществленные (понесенные) налогоплательщиком.

Под обоснованными расходами понимаются экономически оправданные затраты, оценка которых выражена в денежной форме.

Под документально подтвержденными расходами понимаются затраты, подтвержденные документами, оформленными в соответствии с законодательством Российской Федерации. Расходами признаются любые затраты при условии, что они произведены для осуществления деятельности, направленной на получение дохода. Учитывая вышеизложенное, поскольку при наступлении страхового события возмещение в связи с утратой транспортным средством товарного вида не предусмотрено Законом № 40-ФЗ, Правилами № 263 и № 238, то данные расходы страховой организации по договорам обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств не признаются расходами для целей налогообложения прибыли.

Согласно ответу на вопрос 18 Обзора судебной практики Верховного Суда Российской Федерации от 10.08.2005 к реальному ущербу или упущенной выгоде относится утрата товарной стоимости транспортного средства и владелец транспортного средства вправе заявлять требования о взыскании компенсации за такую утрату. Верховный Суд Российской Федерации обосновал свою позицию следующим образом.

В соответствии с п. 1 ст. 15 ГК РФ лицо, право которого нарушено, может требовать полного возмещения причиненных ему убытков, если законом или договором не предусмотрено возмещение убытков в меньшем размере.

Согласно п. 2 ст. 15 ГК РФ под убытками понимаются расходы, которые лицо, чье право нарушено, произвело или должно будет произвести для восстановления нарушенного права, утрата или повреждение его имущества (реальный ущерб), а также неполученные доходы, которые это лицо получило бы при обычных условиях гражданского оборота, если бы его право не было нарушено (упущенная выгода).

Утрата товарной стоимости представляет собой уменьшение стоимости транспортного средства, вызванное преждевременным ухудшением товарного (внешнего) вида автомобиля и его эксплуатационных качеств в результате снижения прочности и долговечности отдельных деталей, узлов и агрегатов, соединений и защитных покрытий вследствие дорожно-транспортного происшествия и последующего ремонта.

Из вышеизложенного следует, что утрата товарной стоимости относится к реальному ущербу наряду со стоимостью ремонта и запасных частей автомобиля, поскольку уменьшение его потребительской стоимости нарушает права владельца транспортного средства. Данное нарушенное право может быть восстановлено путем выплаты денежной компенсации. Владелец вправе заявлять требования о взыскании такой компенсации, так как его права нарушены самим фактом дорожно-транспортного происшествия.

Согласно подпункту «а» п. 60 Правил № 263 при причинении вреда имуществу потерпевшего возмещению в пределах страховой суммы подлежит реальный ущерб.

Таким образом, поскольку утрата товарной стоимости транспортного средства относится к реальному ущербу, она подлежит взысканию со страховой организации по договору обязательного страхования гражданской ответственности в переделах страховой суммы, установленной Законом № 40-ФЗ. Если страховое возмещение недостаточно для того, чтобы полностью возместить причиненный вред, то разница между страховым возмещением и фактическим размером ущерба может быть взыскана с причинителя вреда в силу ст. 1064 и 1072 ГК РФ.

Для целей налогообложения организаций принимаются решения только ВАС РФ в части конкретного налога и конкретного вопроса.

Однако данное решение носит рекомендательный характер, и поэтому выплаты в связи с утратой транспортным средством товарной стоимости не признаются для целей налогообложения прибыли.

6. Отражение в бухгалтерском учете расходов по обязательному страхованию гражданской ответственности владельцев транспортных средств

В соответствии с Планом счетов бухгалтерского учета финансово-хозяйственной деятельности организаций и Инструкцией по его применению, утвержденными приказом Минфина России от 31.10.2000 № 94н, расходы по страхованию отражаются на счете 25 «Общепроизводственные расходы», который предназначен для обобщения информации, касающейся в том числе расходов по страхованию основных средств и иного имущества, используемого в производстве

Расходы, учтенные на счете 25, списываются в дебет счетов 20 «Основное производство» 23 «Вспомогательные производства», 29 «Обслуживающие производства и хозяйства».

Организации, осуществляющие торговую деятельность, отражают расходы, связанные со страхованием, на счете 44 «Расходы на продажу».

В дебет счета 76 «Расчеты с разными дебиторами и кредиторами» списываются потери по страховым случаям (уничтожение и порча производственных запасов, готовых изделий и других материальных ценностей и т.п.) с кредита счетов учета производственных запасов, основных средств и др. По дебету счета 76 также отражается сумма страхового возмещения, причитающаяся по договору страхования работника организации в корреспонденции со счетом 73 «Расчеты с персоналом по прочим операциям». Суммы страховых возмещений, полученных организацией от страховых организаций в соответствии с договорами страхования, отражаются по дебету счета 51 «Расчетные счета» или 52 «Валютные счета» и кредиту счета 76. Не компенсируемые страховыми возмещениями потери от страховых случаев списываются с кредита счета 76 на счет 99 «Прибыли и убытки».

Аналитический учет по счету 76, субсчет«Расчеты по имущественному и личному страхованию», ведется по страховщикам и по отдельным договорам страхования.

Согласно п. 18 Положения по бухгалтерскому учету «Расходы организации» ПБУ10/99, утвержденного приказом Минфина России от 06.05.1999 № 33н, произведенные затраты включаются в себестоимость продукции (работ, услуг) того отчетного периода, к которому они относятся, независимо от времени оплаты – предварительной или последующей. Для обобщения информации о расходах, произведенных в данном отчетном периоде, но относящихся к будущим периодам, предназначен счет 97 «Расходы будущих периодов».

Пример.

На балансе организации А числится автомобиль. С 1 января 2006 года заключен договор обязательного страхования ответственности автовладельцев сроком на один год.

Страховой платеж составил 3000 руб.

Страховая сумма по обязательному страхованию ответственности автовладельцев равна 400 000 руб.

В бухгалтерском учете оформляются следующие проводки:

Д-т 76, субсчет «Расчеты по имущественному и личному страхованию», К-т 51 – 3000 руб. – перечислена сумма страхового платежа по обязательному страхованию ответственности автовладельцев;

Д-т 20 К-т 76, субсчет «Расчеты по имущественному и личному страхованию», – 739,72 руб. (3000 руб.  : 365 дн. х 90 дн.) – исчислена сумма страхового платежа, относящегося к текущему кварталу.

Д-т 97 К-т 76, субсчет «Расчеты по имущественному и личному страхованию», – 2250 руб. (3000 руб. -- 750 руб.) – отражена сумма страховых платежей, приходящихся на будущие отчетные периоды.

7. Налогообложение расходов на обязательное страхование имущества

Расходы на обязательное страхование имущества включают страховые взносы по всем видам обязательного страхования.

Согласно п. 2 ст. 263 НК РФ расходы по обязательным видам страхования (установленные законодательством Российской Федерации) включаются в состав прочих расходов в пределах страховых тарифов, утвержденных в соответствии с законодательством Российской Федерации и требованиями международных конвенций, при определении налоговой базы налога на прибыль. Если такие тарифы не утверждены, расходы по обязательному страхованию включаются в состав прочих расходов в размере фактических затрат.

Порядок уплаты страховой премии по договорам страхования
Финансовая газета. 2006 г., № 30, 27 июля
Для покрытия страховых резервов можно использовать следующие виды активов:

федеральные государственные ценные бумаги и ценные бумаги, обязательства по которым гарантированы Российской Федерацией;

государственные ценные бумаги субъектов Российской Федерации;

муниципальные ценные бумаги;

акции;

облигации, кроме относящихся к первым трем из указанных видов;

векселя организаций;

жилищные сертификаты;

инвестиционные паи паевых инвестиционных фондов;

вклады (депозиты) в банках, в том числе удостоверенные депозитными сертификатами;

сертификаты долевого участия в общих фондах банковского управления;

недвижимое имущество;

доля перестраховщиков в страховых резервах;

депо премий по рискам, принятым в перестрахование;

дебиторская задолженность страхователей, перестраховщиков, перестрахователей, страховщиков и страховых агентов;

денежная наличность;

денежные средства в валюте Российской Федерации на счетах в банках;

денежные средства в иностранной валюте на счетах в банках;

слитки золота, серебра, платины и палладия, а также памятные монеты Российской Федерации из драгоценных металлов;

ипотечные ценные бумаги;

займы страхователям по договорам страхования жизни.

Размещение средств страховых резервов может осуществляться страховщиком самостоятельно либо путем передачи части средств страховых резервов в доверительное управление доверительным управляющим, являющимся резидентом Российской Федерации. Причем передавать страховые резервы в управление можно только тем доверительным управляющим, которые имеют рейтинг международных рейтинговых агентств или агентств, которые отобраны Минфином России для заключения договора доверительного управления средствами пенсионных накоплений в целях реализации Федерального закона от 24.07.02 г. № 111-ФЗ «Об инвестировании средств для финансирования накопительной части трудовой пенсии в Российской Федерации». Можно также привлекать агентства, которые прошли конкурс на соответствие требованиям, предъявляемым Минфином России к управляющим компаниям.

При передаче средств страховых резервов в доверительное управление и выборе инвестиционных направлений страховщики должны учитывать структуру своего страхового портфеля, сроки действия договоров страхования, вероятность наступления страхового события, возможность исполнения обязанности по осуществлению страховых выплат при нахождении средств страховых резервов в доверительном управлении. Кроме того, страховщики в договоре доверительного управления должны предусматривать возможность безусловного изъятия части средств из доверительного управления для осуществления страховых выплат в срок не позднее конца четвертого рабочего дня с даты получения уведомления управляющей компанией.

Запрещается принимать для покрытия страховых резервов ценные бумаги, эмитентами которых являются страховщики, вклады и доли в складочном или уставном капитале страховщиков, а также активы, приобретенные страховщиком за счет средств, полученных по договорам займа и кредитным договорам. Кроме этого активы, принимаемые для покрытия страховых резервов, не могут служить предметом залога или источником уплаты кредитору денежных средств по обязательствам гаранта (поручителя).

Обращается внимание еще и на то, что общая стоимость активов, принимаемых для покрытия страховых резервов, должна быть не менее суммарной величины страховых резервов. При расчете структурных соотношений активов и резервов, принимается балансовая стоимость активов. Величины структурных соотношений активов и резервов указаны в приложении к Правилам.

Кроме того, следует рассмотреть вопрос о порядке формирования страховщиками фонда предупредительных мероприятий, поскольку в соответствии с п. 6 ст. 26 Закона № 4015-1 страховщики вправе формировать за счет полученных страховых премий (взносов) так называемый резерв предупредительных мероприятий (далее - РПМ) в целях финансирования мероприятий по предупреждению наступления страховых случаев.

РПМ по своей экономической сути не является страховым резервом, т.е. не имеет отношения к страховым обязательствам страховщика. Как разъяснено в письме Минфина России от 15.04.02 г. № 24-00/КП-51 «О резерве предупредительных мероприятий», страховые организации при разработке положений о порядке формирования страховых резервов не вправе включать РПМ в состав страховых резервов. При этом непризнание отчислений на финансирование предупредительных мероприятий расходом страховых организаций для целей налогообложения не лишает их права при условии включения таких отчислений в состав страхового тарифа производить и учитывать их в качестве расходных статей при формировании прибыли. Это обусловлено тем, что порядок формирования финансового результата регулируется нормативными документами по бухгалтерскому учету и отчетности, а не НК РФ.

Дело в том, что средства резерва предупредительных мероприятий имеют целевое назначение и предназначены только для финансирования мероприятий по предупреждению несчастных случаев, утраты или повреждения застрахованного имущества и не могут быть использованы на иные цели. Поэтому, если в структуре страхового тарифа предусмотрены отчисления в РПМ, страховщик должен производить такие отчисления, а также расходовать их в соответствии с целевыми направлениями. При определении базовой страховой премии для расчета страховых резервов размер брутто-премии уменьшается на отчисления в резерв предупредительных мероприятий.

Особенности уплаты страховой премии

Особое значение для страховых правоотношений имеет порядок уплаты страховой премии, от которого зависит ряд существенных обстоятельств, связанных с исполнением договора страхования. Так, если предусмотрено внесение страховой премии в рассрочку, договором могут быть определены последствия неуплаты в установленные сроки очередных взносов. Это довольно распространенная в страховой практике ситуация, когда по соглашению сторон договора страховая премия подлежит уплате в рассрочку, регулярными платежами, в виде страховых взносов.

Следует отметить, что уплата страхователем (выгодоприобретателем) страховой премии по договору страхования, является его обязательством, которое он должен исполнить надлежащим образом. Соответственно нарушение страхователем (выгодоприобретателем) данного обязательства может привести к отказу от его дальнейшего исполнения. В таких случаях можно применять последствия, предусмотренные ст. 310 ГК РФ, согласно которой односторонний отказ от исполнения обязательства и одностороннее изменение его условий не допускаются, за исключением случаев, установленных законом. Страховым законодательством не предусматриваются случаи, допускающие односторонний отказа страхователя (выгодоприобретателя) от оплаты очередного страхового взноса. Тем не менее ст. 310 ГК РФ содержит исключение изданного правила применительно к лицам, осуществляющим предпринимательскую деятельность, – им дано право одностороннего отказа от исполнения обязательства, если это право прямо предусмотрено договором страхования. Соответственно данное правило не распространяется на граждан, за исключением предпринимателей, которые не вправе в одностороннем порядке отказываться от исполнения обязательства, в том числе и обязательства по оплате страховой премии.

Поэтому односторонний отказ страхователя (выгодоприобретателя) - физического лица, кроме предпринимателя, от оплаты очередного страхового взноса предоставляет страховщику право потребовать в судебном порядке либо надлежащего исполнения условий договора по оплате текущих страховых взносов, либо досрочного расторжения договора страхования (по правилам главы 29 ГК РФ). Первое может быть реализовано только в том случае, если данное условие прямо предусмотрено договором страхования. В частности, рассматривая жалобу страховщика по делу о принудительном взыскании неуплаченных текущих страховых взносов, окружной суд указал, что если в условиях договора с поэтапной уплатой страховой премии, кроме расторжения договора в одностороннем порядке, в связи с невыполнением ответчиком обязательств по оплате страховой премии, других последствий неуплаты страховых премий не предусмотрено, то оснований для получения просроченных страховых взносов у страховщика нет (см. постановление ФАС Московского округа от 15.09.05 г. № КГ-А40/8508-05).

Если страховой случай наступил до уплаты очередного страхового взноса, внесение которого просрочено, страховая компания вправе зачесть неуплаченный страховой взнос в счет предстоящей страховой выплаты или страхового возмещения (п. 4 ст. 954 ГК РФ). Следует заметить, что законодатель в этом случае предоставил страховщику право, но не возложил на него обязанность провести указанный зачет. Поэтому, если страховщик не пожелает воспользоваться этим, он может применить одно из указанных последствий, которые можно реализовать и во внесудебном порядке, если, конечно, подобный порядок предусмотрен договором страхования.

В частности, в случае одностороннего отказа от исполнения договора полностью или частично, когда такой отказ допускается соглашением сторон, договор может считаться расторгнутым или измененным с момента выражения такого отказа (п. 3 ст. 450 ГК РФ). Данное правило законодателя предоставляет участникам договора страхования, в особенности страховщику, право включать в договор страхования условие и процедуру досрочного прекращения этого договора во внесудебном порядке, если страхователь нарушит свое обязательство по оплате очередного страхового взноса.

Отметим, что реализация данной процедуры не должна быть неожиданной для страхователя (выгодоприобретателя), т.е. внезапной и несогласованной с ним. Ведь на практике нередко случается, что страхователь (выгодоприобретатель) в силу занятости без всякого умысла может забыть об оплате очередного взноса. Или, например, страхователь (выгодоприобретатель) по объективным причинам вынужден временно отсрочить уплату страхового взноса, так как он ждет от своих дебиторов (контрагентов) поступления денежных средств по денежным обязательствам и т.п. Подобные случаи показывают, что просрочка оплаты очередного страхового взноса может произойти по вполне объективным причинам, при добросовестном поведении страхователя (выгодоприобретателя), а не по причине нежелания или его отказа от договора страхования. Учитывая это, страховщику следует не проявлять спешку с досрочным прекращением договора страхования, а попытаться разобраться в причинах задержки оплаты очередного взноса, чтобы принять разумное и объективное решение о дальнейшей судьбе договора страхования.

В связи с этим в договорах страхования необходимо предусматривать предварительное оповещение (предупреждение) страхователя (выгодоприобретателя) о просрочке оплаты очередного взноса, которое может повлечь за собой досрочное прекращение договора страхования.

Кроме того, желательно предоставить страхователю дополнительный срок для оплаты очередного взноса, чтобы страхователь (выгодоприобретатель) все же смог бы оплатить страховой взнос. Если же страховой взнос не будет оплачен в течение дополнительного срока, то договор можно считать прекращенным по правилам п. 3 ст. 450 ГК РФ.

В тех случаях, когда страхователь (выгодоприобретатель) просрочил уплату очередного взноса и в этот период наступил страховой случай, страховщик вправе отказать в страховой выплате вследствие нарушения страхователем существенного условия договора страхования. Но при этом согласно Информационному письму ВАС РФ от 28.11.03 г. № 75 страховщик обязан выразить прямо свою волю отказаться от исполнения договора страхования путем извещения об этом страхователя (выгодоприобретателя). На наш взгляд, указанная позиция ВАС РФ не вполне однозначна, так как согласно ст. 450 и п. 1 ст. 452 ГК РФ законодатель предоставляет участникам обязательств (сделок) диспозитивное право на самостоятельное определение в договорах условий и процедур отказа от исполнения обязательства. В частности, если в договоре страхования предусмотрена процедура предварительного извещения о расторжении договора страхования в случае просрочки уплаты очередного страхового взноса, такое извещение должно быть направлено. Если же в договоре указанная процедура не предусмотрена, страховщик вправе отказать в выплате страхового возмещения в случае просрочки уплаты страхователем очередного страхового взноса, причем без какого-либо предварительного извещения.

Таким образом, при заключении договоров страхования его участникам, в особенности страхователям (выгодоприобретателям), следует предусматривать в договорах процедуру уведомления (извещения) или напоминания (желательно в письменной форме) о предстоящем отказе в страховой выплате в связи с просрочкой уплаты очередного взноса. Это позволит страхователю (выгодоприобретателю) предпринять все возможные меры для получения страховой выплаты.

Негосударственные пенсионные фонды

Об утверждении форм отчетов управляющих компаний негосударственных пенсионных фондов об инвестировании средств пенсионных накоплений, а также о доходах от инвестирования
Бюллетень нормативных актов федеральных органов исполнительной власти. 2006 г., № 29, 17 июля
Зарегистрирован Минюстом России 28 июня 2006 г. Регистрационный № 7987

В соответствии со статьей 34 Федерального закона от 07.05.1998 № 75-ФЗ "О негосударственных пенсионных фондах" (Собрание законодательства Российской Федерации, 1998, № 19, ст. 2071; 2001 № 7 ст. 623; 2002 № 12 ст. 1093; 2003, № 2, ст. 166; 2004, № 49, ст. 4854; 2005, № 19, ст. 1755) Положением о Федеральной службе по финансовым рынкам, утвержденным постановлением Правительства Российской Федерации от 30.06.2004 № 317 (Собрание законодательства Российской Федерации, 2004, № 27, ст. 2780; 2005, № 33, ст. 3429; 2006, № 13, ст. 1400) постановлением Правительства Российской Федерации от 04.11.2003 № 669 "Об уполномоченном федеральном органе исполнительной власти, осуществляющем государственное регулирование деятельности негосударственных пенсионных фондов по негосударственному пенсионному обеспечению обязательному пенсионному страхованию и профессиональному пенсионному страхованию, надзор и контроль за указанной деятельностью" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2003, № 45, ст. 4388- 2006 № 2 ст. 226) и Типовой формой договора доверительного управления средствами пенсионных накоплений между негосударственным пенсионным фондом, осуществляющим деятельность в качестве страховщика по обязательному пенсионному страхованию, и управляющей компанией, утвержденной постановлением Правительства Российской Федерации от 09.02.2005 № 65 (Собрание законодательства Российской Федерации, 2005, № 7, ст. 567), приказываю:

1. Утвердить прилагаемые формы:

отчет об инвестировании средств пенсионных накоплений (форма № 1);

отчет о доходах от инвестирования средств пенсионных накоплении (форма № 2).

2. Установить что пояснения к отчетам, а также существенные факты, повлиявшие на результаты инвестирования средств пенсионных накоплений сформированных в негосударственных пенсионных фондах и иная информация, представляющая полезность для анализа отчетов об инвестировании средств пенсионных накоплений, а также о доходах от инвестирования, отражаются в пояснительной записке, прилагаемой к указанным отчетам.

Руководитель O.B. Вьюгин

Аргентина: уроки пенсионной реформы
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Ариэль Пино, Аналитик Международной ассоциации социального обеспечения
В 1994 г. Аргентина провела (при поддержке Всемирного банка) реформу своей пенсионной системы. Ее концептуальное построение опиралось на чилийскую модель, которая основывается на личной социальной защите престарелых (самофинансируемая частная страховая пенсионная система), дополненную государственными пособиями для особо нуждающихся групп населения. Ее отличительная черта: участие в этом виде страхования для работников обязательно, в то время как другие его формы - добровольные.
Согласно позиции ВБ, которая была заявлена в его докладе "Предотвращение кризиса старости", государство не должно нести ответственности за финансирование пенсий по старости, его задача состоит в выработке правил управления системой, включающих рационализацию и унификацию существующих общих и специальных пенсионных систем, установление более жесткого контроля за возникновением права на пенсию (пенсионный возраст, продолжительность страхового стажа) и пр. Собирают взносы и выплачивают пенсии частные пенсионные страховые компании.
Ключевым фактором, определяющим особенности пенсионных реформ, проводимых во многих странах, в том числе и в Латинской Америке, является старение населения. В Аргентине пенсионный возраст увеличен на пять лет (65 лет для мужчин, 60 - для женщин); минимальная продолжительность страхового периода, дающая право на минимальную пенсию повышена с 15 до 30 лет. С учетом принятых мер предполагалось, что размер пенсии будет составлять около 40% среднего заработка и ее величина будет формироваться из двух частей: 27,5% - из государственной пенсионной системы и 12,5% - из дополнительной частной пенсионной системы.
Что касается требований к организации накопительных систем, то они состоят в следующем. Каждая частная управляющая пенсионная компания может руководить только одним пенсионным фондом и не вправе заниматься иной деятельностью. На застрахованных заводятся личные (персонифицированные) счета; они имеют право переходить из одной компании в другую. НПФ контролируются специально созданными органами. Управляющие компании обязаны регулярно публиковать данные о своей деятельности (балансы расходов и доходов, отчеты об инвестиционных доходах).
Тарифы страховых взносов составляют: 16% от заработка в государственную пенсионную систему и 11% - в частную (дополнительную) пенсионную систему. Их значительные размеры обусловлены огромными издержками, связанными с переходом от государственной к накопительной пенсионной системе.
Каждый застрахованный в частных компаниях несет индивидуальную ответственность за инвестиционные риски, однако государство гарантирует определенный минимальный уровень дохода (управляющая компания получает эти средства из Национального банка Пенсионного фонда).
Решение аргентинского правительства приватизировать пенсионную систему сопровождалось значительными финансовыми трудностями в стране, что привело к существенным сокращениям размеров пенсий. Во многом это связывают с отвлечением значительной части страховых платежей (около 1% ВНП) на долгосрочное резервирование (капитализацию пенсионных ресурсов). Для компенсации этих потерь правительство было вынуждено делать внешние заимствования под очень высокие проценты.
Одним из последствий экономического (и политического) кризиса 1999 г., приведшего к дефолту, стало значительное обесценение пенсионных накоплений (стоимость пенсионных активов НПФ уменьшилась в 2 раза). Чтобы смягчить ситуацию, государство выпустило облигации со сроком погашения в 2036 г. По оценкам экспертов, реальные потери пенсионеров (несмотря на предпринятые правительством меры) составили 25-28% от накопленных ими сумм по накопительной составляющей. Это привело к массовому отказу аргентинцев участвовать в частных пенсионных системах. Если в 1994 г. страховые взносы в НПФ платили 60% лиц, вступивших в частные пенсионные фонды, то к 2003г. их численность снизилась до 30%.
С 1994 г. по 2001 г. бюджетный дефицит, вызванный утратой поступлений от страховых взносов в государственную пенсионную систему, и уровень выплат по процентным ставкам стремительно возрастали, достигнув к 2002 г. примерно 3% ВНП.
Случившиеся в конце 90-х годов финансовые кризисы во многих странах мира, стали дополнительным подтверждением того, что от подобных рисковых ситуаций не застрахованы даже самые благополучные страны, включая США, Японию и др. В рамках договора с МВФ о кредитовании в сентябре 2001 г. Аргентина вынуждена была сократить пенсионные выплаты на 13%. Пенсионные фонды серьезно пострадали в результате экономического спада, а рост безработицы привел к сокращению числа плательщиков взносов (более одной пятой населения страны являются безработными). Кроме того, все меньше работающих уплачивают пенсионные взносы в необходимых объемах. Это не позволит значительной части работающих накопить на своих персонифицированных пенсионных счетах в накопительных системах по крайней мере 19 тыс. долл., а это означает, что их пенсия не достигнет даже 100 долл. (в то время как сегодня ее минимальный размер - 390 долл.).
Опыт Аргентины по внедрению накопительной пенсионной системы свидетельствует, во-первых, о значительном риске утраты накопленных финансовых ресурсов в случае возможных национальных (международных) финансовых кризисов, во-вторых, о том, что при низких размерах заработной платы значительная часть наемных и самозанятых работников не в состоянии обеспечить на индивидуальном уровне необходимые объемы пенсионных накоплений.
Россия: актуальные вопросы функционирования института накопительных пенсий
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Валентин Роик, Доктор экономических наук, профессор
Пенсионные системы являются важнейшими элементами социальной защиты населения, а их ресурсы - одними из наиболее значимых на финансовых рынках. В этой связи при оценке эффективности функционирования национальных пенсионных систем аналитики обычно обращают внимание прежде всего на три аспекта:
уровень пенсий с точки зрения обеспечения достойного качества жизни пенсионеров;
объем и удельный вес финансовых ресурсов пенсионной системы по отношению к величине ВВП, что позволяет с макроэкономических позиций объективно представить положение дел с воспроизводством населения;
финансовая устойчивость пенсионной системы в средне- и долгосрочной перспективе (с учетом демографических, экономических особенностей и структурных изменений национальных рынков труда).
Такой анализ позволяет установить состояние и перспективы пенсионного обеспечения в той или иной стране, место отдельных пенсионных институтов, результативность соответствующих реформ.
Рассмотрим, к примеру, роль института накопительной части трудовой пенсии, который формируется в настоящее время в нашей стране. В большинстве случаев основное внимание уделяется финансовой стороне его функционирования. В официальных документах подчеркивается, что финансовый ресурс накопительной пенсионной системы за четыре года (2002 -2005) составил около 250 млрд. руб. В 2006 г. и в дальнейшем ожидается существенное приращение объемов данного вида финансовых ресурсов - около 1% ВВП ежегодно
.
Справочно
Совокупный коэффициент замещения (по обязательному, корпоративному и индивидуальному пенсионному страхованию) в большинстве промышленно развитых стран составляет 60-80% от средней заработной платы.
Многие западноевропейские страны (Великобритания, Германия, Италия, Франция, Швеция) уже провели модернизацию своих пенсионных систем. В итоге в ближайшие 20-40 лет коэффициент замещения несколько снизится - примерно на 5-10 п.п., а его средняя величина по обязательным пенсионным системам понизится до 60-65% от средней заработной платы. Такая умеренная цена экономии на пенсионных расходах вполне оправдана и не вызывает сколько-нибудь существенного понижения материального положения застрахованных. Будущие поколения пенсионеров могут уже сегодня обратиться к дополнительному пенсионному страхованию.
Обязательное, добровольное и личное страхование обеспечивает
в Германии - высокий материальный достаток 80% пенсионеров;
в Великобритании - приемлемый материальный достаток 70% пенсионеров;
в России - неудовлетворительный материальный достаток 80% пенсионеров.
слеживается в отношении покупательной способности пенсий, которая будет увеличиваться на 1,6-1,8 п.п. в год (со 108,4% в 2005 г. до 144% в 2020 г.).
Размер накопительной составляющей трудовой пенсии в первые годы ее выплаты не превысит 2-3% средней заработной платы. Только в период 2015-2020 гг. коэффициент замещения (при благоприятном варианте уровня доходности от инвестирования накопительной части трудовой пенсии) может увеличиться, однако его величина не превысит в 20-30-е годы нынешнего столетия 5-6% средней зарплаты и не сможет существенно повлиять на общий размер пенсий.
Трансформация российской пенсионной системы (начавшаяся с 1 января 2002 г.) в трехкомпонентную модель, сочетающую в себе базовый, страховой и накопительный элементы, не привела к достижению продекларированных реформаторами целей. Создана малопонятная, малопрозрачная и малоэффективная система. Ее нельзя назвать страховой, поскольку она не обеспечивает даже в приемлемой мере увязку страховых взносов и пенсионных выплат. Работники, получающие зарплату, которая превышает среднюю ее величину по стране, могут рассчитывать на пенсию в размере 25-10% (и ниже) их заработной платы.
Важнейшей мерой, с помощью которой ситуацию можно изменить к лучшему, является существенное увеличение ресурсной базы пенсионного страхования. Но при этом возникает вопрос о финансовых источниках. Надежды на дотации из федерального бюджета представляются весьма наивными. Достаточно вспомнить, что на фоне профицита федерального бюджета и значительности ресурсов Стабилизационного фонда размеры бюджетных дотаций ПФР не позволили сохранить размеры пенсий в 2005 г. даже на уровне 2004 г. Если называть вещи своими именами, то федеральный бюджет не только не возместил в полном объеме выпадающие доходы, он недодал пятую часть тех объемов дотаций, которые требовались для сохранения сложившегося в 2004 г. уровня пенсионного обеспечения.
Дефицит бюджета распределительной составляющей системы обязательного пенсионного страхования будет стремительно нарастать и к 2012 г. составит около 1 трлн. руб., а к 2020 г. - порядка 1,5 трлн.руб. В период с 2006 г. по 2020 г. возникнет дефицит базовой части пенсионной системы, который к 2020 г. достигнет 0,5% ВВП.
В конечном счете хронический дефицит бюджета ПФР по текущим пенсиям вызовет устойчивое понижение коэффициента замещения. Например, в 2007 г. последний может понизиться до 25% (причем данная тенденция сохранится в течение ближайших 10-15 лет).
Это не позволит не только в ближайшее время, но и в среднесрочной перспективе одновременно обеспечить повышение минимальных размеров пенсий до уровня ПМ и сформировать право на страховую пенсию в размерах, соответствующих финансовому вкладу большинства застрахованных работников.
Цели пенсионной реформы 2002 г. не только не будут достигнуты; их результаты окажутся для пенсионеров еще более несправедливыми, чем до реформы, уменьшится и социальная эффективность пенсионной системы.
Как показывают расчеты, государство в полном объеме не обеспечивает реализацию пенсионных прав значительной доли пенсионеров, заработная плата которых в период трудовой деятельности была выше средней зарплаты по стране: работники угольной, горной, металлургической, нефтяной, газовой и ряда других отраслей. Диапазон нереализуемых прав составляет 40-60% от тех объемов страховых сумм, которые были накоплены в течение трудового периода. В дальнейшем положение будет только ухудшаться.
Таким образом, долгосрочной тенденцией в пенсионном обеспечении России остается снижение коэффициента замещения, что свидетельствует о глубоком кризисе национальной пенсионной системы, преодолеть который возможно лишь путем коренных ее преобразований, а также с помощью государственного регулирования оплаты труда.
Для сравнения: стратегической установкой западноевропейских стран является ориентация на сохранение достигнутого уровня пенсий (принцип выполнения обязательств по ранее заработанным пенсионным правам), что можно проиллюстрировать динамикой стабильно высокого коэффициента замещения на протяжении последних 50 лет и положительными перспективами в течение ближайших 25-30 лет.
Каковы причины столь крупных неудач в осуществлении пенсионной реформы? Их несколько. Во-первых, перевод страховых взносов с 2001 г. в налоговый режим (ЕСН) существенно подорвал страховые мотивационные механизмы сбора взносов. Во-вторых, неоправданное с позиций обязательного пенсионного социального страхования отвлечение финансовых ресурсов на базовую (фактически социальную) и на накопительную (для молодых поколений работников) пенсию не обеспечивает возможности в полном объеме выполнять обязательства перед застрахованными.
В-третьих, две вышеуказанные причины не позволили сформировать институт пенсионного страхования, который в состоянии справиться с генеральной задачей по установлению тесной зависимости между величиной пенсии и размером взносов.
Таким образом, пенсионная система России, если рассматривать ее с институциональных позиций, остается крайне чувствительной к воздействиям властных органов. Например, сформированная в результате пенсионной реформы 2001 г. и последующих законодательных изменений пенсионная система приводит к неоправданно завышенному перераспределению ресурсов от работников с высокими уровнями заработной платы в пользу низкодоходных слоев населения.
Коэффициент перераспределения составляет 50 и даже 70% от накапливаемых пенсионных прав, что недопустимо ни с каких позиций. Вместе с тем накопительный механизм практически не предусматривает солидарного перераспределения. Это означает, что надо быть готовым к значительному сокращению доли перераспределения средств для подавляющей части пенсионеров с низкими доходами (60-70% их численности).
Существуют и другие критические оценки результата проведения пенсионной реформы. Их суть можно свести к следующим моментам:
даже при незначительном превышении темпов роста заработной платы над темпами роста инфляции за 30-45 лет (срок накопления пенсионных прав) размеры накоплений и, соответственно, пенсий будут несоразмерно малы по отношению к возросшей (за этот период) заработной плате - в лучшем случае коэффициент замещения составит 5-6%.
индивидуальный характер накопления финансовых средств (нестраховой по своей сути) и отказ от механизмов солидарного перераспределения средств между застрахованными существенно повышает риски ненакопления приемлемых по размерам финансовых средств в случаях ранних форм инвалидности работников, значительных периодов учебы, болезни и безработицы, а также при низких размерах заработной платы.
Хорошей иллюстрацией является опыт Чили - страны, которая во многом стала первопроходцем (накопительную пенсию там ввели еще в 1981 г.) и полигоном Всемирного банка по применению в национальном масштабе обязательной накопительной пенсионной системы: вместо заявленного в начале реформы размера коэффициента замещения, равного 70-75%, чилийские пенсионеры вынуждены довольствоваться пенсиями, коэффициент замещения которых в среднем не превышает 17%;
слабое развитие отечественных финансовых механизмов и институтов обусловливает вложение средств пенсионной системы в долговые обязательства государства, что, по сути, является отложенным и накапливаемым долгом государства.
В результате возникает правовая коллизия: обязательные по закону целевые страховые платежи подразумевают и обязательные по закону адекватные выплаты, которые государство (устанавливающее данные нормы) гарантировать не может.
Соответственно возникает ряд вопросов:
какие меры необходимо предпринять для того, чтобы работник за период своей трудовой жизни (35-45 лет) смог накопить пенсионные права, достаточные для получения пенсии, сопоставимой с его заработной платой (хотя бы в диапазоне 50-60%), что считается минимальной задачей даже для развивающихся стран?
как использовать существенный потенциал негосударственных пенсий для улучшения материального положения пенсионеров?
какие виды пенсионного обеспечения более эффективно могли бы предоставлять негосударственные пенсионные фонды?
Актуарные методы как инструмент обеспечения финансовой стабильности пенсионной системы

Человек и труд. 2006 г., № 7
Анатолий Бабошкин, кандидат экономических наук Российский государственный социальный университет
Утверждение в нашей стране рыночной модели объективно сопровождается усилением потребности в принципиально новых методах управления отдельными секторами, и в первую очередь теми, функционирование которых обусловливается формированием качественно новой экономической системы. Одним из них, безусловно, является обязательное государственное пенсионное страхование, заменившее собой дореформенное пенсионное обеспечение.
Обязательное пенсионное страхование основывается на комплексе трудовых и финансово-экономических отношений между наемными работниками (а также другими категориями граждан, деятельность которых в трудоспособный период их жизни связана с извлечением дохода либо получением материальной выгоды), работодателями и государством в лице Пенсионного фонда - государственного страховщика, которому поручено осуществлять оперативное руководство средствами, аккумулируемыми для возмещения гражданам утраченного заработка в старости (по достижении ими пенсионного возраста). Практическое построение этого механизма - чрезвычайно сложная задача прежде всего в финансово-экономи-ческом смысле. Для сохранения долгосрочной устойчивости пенсионной системы, соблюдения государственных гарантий по поддержанию определенного уровня жизни пенсионеров необходимо математически четкое определение всех аспектов, связанных с возмещением утраченного заработка.
Признанным в мире способом, позволяющим добиться этого, является использование актуарных методов, в арсенал которых входят элементы страховой и финансовой математики, демографического и экономического прогнозирования, социальной статистики, теории вероятности, актуарное оценивание и т.д.
В сфере пенсионного страхования независимо от формы (солидарно-распределительной или индивидуально-накопительной) и видов его реализации (обязательного или добровольного) актуарные расчеты используются для определения оптимальных размеров страховых отчислений, величины пенсии, сроков страховых выплат и т.п.
По существу, актуарные расчеты должны обеспечивать обоснование всех базовых параметров развития пенсионной системы как на текущий момент, так и на долгосрочную (70-75 лет) перспективу. При этом необходимо оценить и прогнозировать изменения множества факторов - в том числе соотношение работников и пенсионеров, динамику ВВП, зарплаты, производительности труда и т.д.).
В развитых странах актуарные методы и технологии являются неотъемлемым элементом организации функционирования пенсионных систем. Но прямое перенесение на российскую почву западных актуарных моделей (впрочем, как и любого другого зарубежного опыта) невозможно: пока что статистическая база и применяемая у нас система составления прогнозных оценок не позволяют получать надежные результаты. Кроме того, экономическая ситуация слишком в большой степени зависит от конъюнктуры. Именно поэтому подобные попытки оказываются не совсем удачными. Так, в наших условиях не оправдала себя модель Всемирного банка PROST
.
Вместе с тем достаточно эффективной представляется актуарная модель МОТ, неплохо зарекомендовавшая себя при проведении экономических расчетов в ходе реформирования пенсионных систем Беларуси и Украины. По мнению специалистов МОТ и российских экспертов, при построении отечественной актуарной пенсионной модели наряду с традиционными необходимо применять новые методы, обеспечивающие учет динамических изменений в экономической, финансовой, социальной сферах и связанных с ними рисков.
К сожалению, становление отечественной системы пенсионного страхования далеко не сразу стало сопровождаться усилением внимания к развитию актуарных исследований. По нашему мнению, это обусловлено тем, что отечественная пенсионная система была перегружена долгосрочными пенсионными обязательствами социалистического государства, материальное обеспечение которых по определению не могло быть обусловлено актуарными расчетами.
Пореформенный спад национальной экономики в сочетании с неоднократными глобальными финансовыми кризисами привел к тому, что долгосрочные обязательства советского государства по пенсионному обеспечению были практически полностью нарушены. Сегодня для пенсионной системы главным становится требование долгосрочной финансовой самообеспеченности. Соответственно, неизмеримо возрастает потребность в актуарных исследованиях. Это тем более важно, поскольку начался новый этап реализации пенсионной реформы, обусловленный завершением первичной регистрации индивидуальных счетов застрахованных граждан, а также переходом к использованию индивидуально-накопительных схем пенсионного страхования как на обязательной (в частности, для профессиональных пенсионных систем), так и на добровольной основе (например, для негосударственных пенсионных фондов).
Следует обратить внимание на то, что решение задач по формированию актуарной методологии для целей пенсионного страхования в нашей стране значительно осложняется спецификой отечественной системы пенсионного страхования (разнообразием видов пенсионного обеспечения, многозвенностью и гигантскими масштабами пенсионных выплат и т.д.), низким уровнем развития социальной и демографической статистики, неадекватным программно-техническим оснащением. По существу, экономическая наука оказалась неподготовленной к тому, чтобы предложить практическим работникам эффективную методологию внедрения актуарных расчетов. Западные же актуарные технологии чрезвычайно непросто адаптировать к современным российским условиям.
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