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m. comisiones e ¡M& Se& el mérodo de c;Ucuio apli& 
en Alemanh, y usual en La mayoría de los p a j ~  eumpeos, 103: 

varOteS actitdeS, isi%@lws y las .memas se wmf&m panien- 
l'aspwbehililidades de hwapitarsgly de~las pmbzbffidades 

de f&e&&enta de las per~~~.vgliclas. e iRv&dar;. A mautla. 
la rehabWei6ñ y elefecro! sele&vo em la moMfded de iiwatsií 
hs~solamente ae~rman:en,cm1deraCi6n g ~ @ W ~ D n e s  
a mw'alPaeo m i d a s  mn caiacter teposteriar y @e.:m mu- 
chns,ocasiones, .&fo son apmpiadas be manera apwiimiariva a 
l~.impoItanena y .@erendW~de estos efectos. 
Esta pr~b1ena8tiea ha i.nducido en los pstdbs Unidos de 

Anxdric~ a vmddmcir iui m&& de Cicáloul~ que parre & o w s  
fundamenfos calenlmrtos. Im qw se Un ii eeri llamw 9rCon- 
tinuance Tables. Ea esta &la, ppata.elo;Ucuio de la prima se 
iabiohmn las~cifias reEehdas a hs prsonas vB1idas que, a h 
edad s. quedan 'incapacita& y que, después de un perfmio t. 
siguen vLviendotadavia en&@.men de invalidet. 

Can ello se toman complet;amente encomsi4eraoIbo Iaa gro. 
b a b i i i w  &+e rarnat@bw:in J'. be rn-dag de los ~*'ad&. 
Yi .eínbac&o, el ruétob & aái0ulo ~ ~ c a g o  t ~ p a c ~ .  
oonskiera los efeotw de bpacitaeiones h a d a s .  

En @m Bm@a se ha ewgrencü$o basta ah0fil:un e&' 
tot&nentedifemte. AbfiIas expaienc1gs. de invalidez se ccul 
eulm partiendode las caaéras dé las sonedades d e < s a W  
m u n i o ~ ( ~ ~ e n d I y  .$ociet¡esn), En este méroda. primeramente 
se Bs avsiguado las seramas @e invalidez que se prodnoen 
pw & par.& cadagnipo $e edad de los miembms, y .esa cifra 
se pone en fimi&. del niimsa total de miembcsS M gmpBNPo de 
edad. es deoit. sin díferendmen@e las personas uálide y b 
iueapaci;tadas. %do parece indicar gue esta base de c;üculo 
.toma en C o n s i d ~ 6 n  las baj@ pot Invalidez, gekabiji- 
ta&n y madad. Y coma las pc&w de inwaüdez se re- 
~par<en:denm de les tres p i m m w s e s ,  denrra :& les nesse- 
$undos @eses, !&m<) de 30s 'seis segundas mews, denm, del 
segilada año p después del segun& a5ü, se pcle(ien tgrir'en' 
mnsideraeibn, sin m&, w&s @ carencia (le 3.6.12 y 24 
meses a la hora depmcak a . a d a r . l a  prima. 



E&. Wna de las razones aeste cespecio es que la bsRe esta- 
dística p m  la deducción ,& bases, de c$lculoen el s e m d e  
invalidez suele ser. por lom@ar, rouchoat& esWcbaque en8 
el casodel se@ de vida. Mucho m.4~ ~ p o ~ t e , . s i i i  &- 
go,,es..el heaho de que l a  probabilidades de mortalidad sola- 
memtedependeq,cn linw gendes, del circulo deprsonas y 
del pdodb de tiempo a que hacen referencia lashvestigaeig 
qes, mien- que, por 0x0 lado, las bases de cálculo dbl sem- 
ro de hvalidei son mucho. m& .vskd& y se ven influidas, 
ssemá~. poruaa gran sede de omswmponentes qus& en 
cónexión con' la escasa qmiW:de objetivaeiQu deles.tada 
de iavalidez. 

2.1. Definición de invrtlidm 

En lo mferente a la influencia de Ias divarsas definitio~es 
de i n v a l i i  sobre las frecuencias de incapaeitacidn s61o se 

diqmne d e ~ .  pocaseSWcas aptícablw &eidas:a pedo- 
a* recientes. 
la kepoiadeana  incapaci&d~para el vabajo, es &Ir, la 

m m[q,&itipo. d&&v&dla@- 
tal, es.- ,~ . 

. . menaque Ra incapidadi pFoWional, 
es decir, iaiBcapBddad ,m segyór desempeñitlldo el €&$o 
que se venía ejerciendo baste abra., tor&~dow.en ,w~&dera- 
dón, p regfa genewl,. profesiones que requieren~mn fctma- 
g 6 n  M a r  y un .& de atipidad semejase. B1 grado en 
que pueden &erirla eowndieen.tes frecuen- se puede 
iflferken,el g r á f i b  1. 

El periodo:&espera ejerce i g u ~ t , e . u n a  notable iduen-  
cia sobre la pmbabiiclde inwpaoitase. En este &do se 
enfime por,píodo de es- ,el ped& caropcenaIdo enm 
el inicio de la bcapaoitdn y la e n  qne eamieouf. el 
pspo de la presmióRiaFRgurada 

Dtcba ieaueneia e,pue& abservBr, par.@~mplo, eál los S- 
Tisis íeierentwal segiiro&.gnopo.s.en ,!osEstad&'Uni&, Ue- 
.vados s dig e&el pitodo 1970 a 1974. EIn el flw 3se ha. 
ui;dica&ia rwiiicCL60 poreenturvl de ta tasa de inqab~i68i 
siendo 100 por tOO el,perfdo de.amei~detm meses. 
Estas ~ifras~bes~%n,elararnente lo~aiuchoi@e el 

.& *fic$a la mb&If&l& jjjcap&mn, se 
breeodoed10~,gnrpasdeedadjoPiniy ri¡edlena~torn$ 
corto el pez@& de esp&tg, W o  mayor el nCnaerrr de &me 



dades cubiertas por el seguro de invalidez las cuales en su de- 
sarrollo posterior no conducen a una incapacidad permanente. 
Numerosos análisis, espeoialmente los Llevados a cabo en los 
Estados Unidos sobre probabilidades de rehabilitación. han 
comprobado este hecho. Estos análisis permiten reconocer 
perfectamente que las reactivaciones ejercen una imfluencia 
significativa no s61o en el primer año, siw tambibn en el se- 
gundo y en el tercer año. 

Esto implica que para pedodos de espera muy breves hay 
que cotizar primas mucho mayores que para los períodos más 
prolongados. Además, hay que considerar a@ no s61o que el 
número de los casos de invalidez que se administran es mayor, 
sino también que la deternación de la incapacidad es 
dificil y, por ende, exige mayor tiempo. Además, los trámites 
caotiouos y el cantrol de la permanencia del estado de invali- 
dez resultan wstosos. 

2.4. Cuantía y forma de la prestación 

Entre los factores subjetivos que inciden muy sensiblerne~e 
en la probabilidad de incapacitarse y en le duración de la inca- 
pacidad, se encuentra, ademSs, la cuantía de la prestación. Au- 
nada a ella, el ahciente de reclamar la prestanón del segmo 
juega un papel determinante. Por lo general, la probabilidad 
de incapacitarse aumenta cuando los aseguradares cambian de 
prestaciones relativamente bajas. que en caso de no percibir 
ingresos laborales aseguran basta cieno punto la subsistencia, 
a a q u e h  prestaciones que las sobrepasan con creces. Se ban 
llevado a cabo anáiisis sobre la dependencia existente entre la 
presiación total asegurada en porcentaje del sueldo y la proba- 
bilidad de incapacitaerón en los seguros de gnipo m los Esm- 
dos Unidos por la Saciety of Charrered Lífe Undenniters. 

El graf~co 4 muestra que dicha probabilidad crece drástica- 
mente a medida que van aumentando las prestaciones del se- 
guro en relación al sueldo. Hasta ahora para carteras impor- 
tantes sokmente se han publicado tasas de incapacitación. Ea 
vista de que no hay incentivos para rehabilitarse, es de supo- 
nerse que en caso de prestaciones aseguradas elevadas tam- 
bien aumentad la duración de la incapacidad. 

Para el trabajo diario del vendedor y seleccionador de segu- 
ros se saca la conclusión de que es absolutamente irnprescin- 
dible fijarse en que se guarde una relación razonable entre la 
prestación de incapacidad asegurada y los ingresos achrales 
del soiicitante. La suma de todas las prestaciones de incapaci- 
dad aseguradas, sea en forma individual, sea por el segm so- 
cial o por la empresa, debedan situarse pnr debajo de los m- 
p o s  netos actuaies provenientes de la actividad profesional. 
Con eUo se procura debilitar el aliciente de solicitar el benefi- 
cio de incapacidad en casos no jasafcados e iaensiñcar, px 
oim lado, el incentivo paca una rehabilitación. 

La fomna de la wbemua también juega evidentemente un 
papel primorcüal. La mbenuru de exención del pago de pri- 
mas del seguro de vida tiene un desarrollo más favorable que 

la de una renta por incapacidad y ésta, por otra parte, resulta 
más ventajosa que la del pago de un capital. En especial. este 
úlúmo tipo de cobemira s e a  por pago anticipado de capital, 
sea en caso extremo por pago de un capital adicional, añadido 
quizá incluso a un seguro temporal- entraña un gran poten- 
cial de pérdidas. El aliciente de hacerse incapacitar poco antes 
de la expiración de la cobertura es obvio. 

Por lo demás, el asegurador no llega a disfrutar de la di&- 
nución del monto del siniestro por rehabilitación, que como ya 
se señaló es muy importante. S610 se puede desaconscjailes 
tales coberturas. 

2.5. Cuantía de la prestación (invalidez parcial) 

En lo relbente a la esmcfuración de la cuantía de la pfesw 
ci6n hay esencialmente das posibilidades: la renta de invalidez 
solamente se paga si se da la uicapacidad total o, en caso dado* 
se efeehía la prestación si se sufre de invalidez parcíal. En este 

último caso hay que contar coa freniencias de incapacitación 
que ascienden a aproximadameme una vez y media las de la 
prestación solamente pata invalidez total. Este es el enmiado 
de la tabla l. que muestra, según cada prestacik hua ic ias  
ea caso de invalidez total o. mpectivammte, la presmcióo 
tambien en caso de invalidez parcial. Dentro dei marm de la 
mguiación de la prestación todavía siguen existisndo grandes 
diferencias según el país de que se m e .  Por lo gend. emp- 
m, se muestra para aquel que tenga en la memoria los valores 
se& la Orden Ministerial, que los valores mencionados para 
la invalidez profesi& especialmente para edades avanzadas. 
se sitúan todavía por debajo del niinimo de los valores indiea- 
dos para todos los mercados, de manera que hay que temer 
que, pese al nivel suficiente para las edades jSvBneS, los valo- 
res son, en conjunto. hficientes. h mismo cgbe decir tmi- 
bl6n sobre los valores contenidos en la W~EI Minisk&l en 
caso de iooapaeidad para ejereer cualquier clase de uabaja. 
Con solamente el 40 por 100 de los valores para la invalidez 
profesional pasihlemente sean todavía más insuficientes; en el 
plano internacional se fija para la invalidez profesional, en h- 
gar del 40 por 100, lags bien valores del 60 por 1 00. 

En la tabla 2 se comparan, para las edades que aparecen 
m& frecuentemente m las carteras aseguradas, las huencias 
netas según la Orden Ministerial -1 85 por 100 de los valo- 
res brutos es fijado como tal frecuencia neta- y las frecuen- 
cias netas que Miinchener Rück considera necesarias; dstas 
son fundamentalmente el resultado de las frecuencias que se 
oomparamn en el @co l. 

2.6. Sexo 

En la mayoría de las estadíaticas de incapacidad se pcme de 
manifiesto que las mujeres registran una mayor probabiüdad 



de incapacitarse que los hombm. Esto se pude apreciar cla- 
ramente en el gráfioo 5, en el que se han recogido las expi- 
riencias de los segums de gmpo estadounidenses de los años 
1968 a 1972. 

Se m u e m  que pata edades medias la probabilidad de inca- 
paciwse de las mujaes en relación a la de tos hombres au- 
menta y que para edades más avanzadas esta relacrón dismi- 
nuye considerablemente. Si se considera, además, que el 
período de incapacidad para las mujeres alcanza en promedio 
una duración mayor, y que esta puede llegar a ser considerabe 
s~gíinlas estadísticas, resulta en total un riesgo de incapacidad 
considerablemente mayor. De ahí se desprende que es absoiu- 
mente  necesario calcular primas diferentes para hombres y 
mujeres. 

2.7. Situación coyuntural 

Muchos autores han apuntado la iotwdependencia entre la 
probabilidad de incapacitame y la situación ooyuntural. Sobre 
todo las experiencias hechas sobre este aspecto durame la cri- 
sis económica mdiai  a principios de 108 años treinta, en la 
Seguridad Social alemana y en el seguro de invalidez en los 
Estados Unidos. son prueba irrefurable de esta circunstancia. 
Pero tamb'in se dispone de estadtsticas más recientes, como 
los informes anuales del « C o ~ ~  on Gmup Lífe and He- 
alth Insurancm en los Estados Unidos, que revelan, según el 
grsfio 6, un claro aumento de la probabidad de incapacitar- 
se durante los años 1970fl1, cuando volvió a registrarse otro 
período de recesión en los Estados Unidos, 

Por tanto, no hay que dejarse eag& por el resultado favo- 
mble del segura de invalidez ea tiempos de una buena sima- 
ción eodmica. A menudo M se reclaman los s-inieshos por 
incapacidad porque también las personas incap8citadas pue- 
den encontrar empleo. Sin embargo, ya qoe estos siniestros le 
pueden surgir en cualquier momento al asegurador, algunas 
compañías ponen resmas adicionales para invWos kentes. 

3. FRECüEhTIAS DE EUMúYACION DE INVALIDEZ 

Para las tarifas de invalidez con pago de rentas, además de 
la frecuencia de ser incapacitado. tiene gran importancia la 
cue.sti6n relativa a cuhto tiempo se prolongará el estado de 
invalidez. &y dos f a u ó m m  que pueden poner fin al estado 
de invalidez la muetre y la rehabilitación. En este sentido, la 
rehabilitación -sobre todo en las M e s  bastante jóvenes y 
poco después de pmducirse la invalidez- constituye ia causa 
de eliminación de mayor relevancia. 

Es mucho más raro que se confeccionen estadistiicas sobre 
las frecuencias de mortalidad y rebabiiiración en carteras de 
invalidez que estadísticas referidas a las huencias de inea- 
pacitación. Pem se puede observar que, al igual que las fre- 

cuencias incapa&a~ión, el hecho de que las personas invfüi- 
das se nhab'iten o se muem, respectivamenre, tambiBn de- 
pende de ~ m e m s o s  factores de incidencia. 

Si se divide la totalidad de 106 casos de invalidez según el 
grado de gravakd de la misma, entmes se hace patente que 
existe uoa correlación: 
- E m  la pSauedad de la invalidez y su duración (cuanto 

menor sea el grado de invalidez. tanto mayor es la pmbabi- 
dad de que se logre la rehabilitación y, con ello, tanto menor 
s d  la duración media de la misma). 
- Entre la gravedad de la invalidez y la probabilidad de 

morir como inválido (euanto mayor sea la gravedad de la in- 
validez, tanto más alta es la probabilidad de mortalidad). 

De esta correlación se puede explicar una serie de interrek- 
ciaues: 
- Una definlcibn rigurosa del concepto de invalidez. que, 

por ejemplo, en la üivabim para cualquier tipo de trabajo se 
orienta por la incapacidad del asegurado para habajan en ge- 
neral, conduce a moaalidades relativamente elevadas de invá- 
lidos y a bajas probabilidades de rehabilitaaih Una defii- 
ción liberal del concepto de invalidez. tal como, por ejemplo, 
la definición alemana de invalidez, conduce, en cambio, a 
mortalidades relativamente bajas de las personas inválidas y a 
elevadas probabilidades de rehabilitación. 
- Si se estipula nn período pmlongado de carencia, la c e  

bertura afecta. en lo fundamental, a asegurados que s u h n  de 
invalidez ea un considerable grado. Pm esta razóo, hay que 
contar (X>R bajas probabilidades de rebabilitaciát y con eleva- 
das mortalidades de las personas afectadac de invalidez. 

-Debido a las elevadas frecuencias de rehabilitación ea 
los primems meses siguientes a la aMci6n de la invalidez, 
las becuencigs de incapilcitaa6n observadas descienden k- 
temente conforme aumenta el pen'odo de carencia. 

-Los pregmm médicos en la atención a la pobiacihn pue- 
den, por un lado, hacer más fácil la reincoipofación a la vida 
laboral activa, pero. por m. también pueden prolongar la du- 
ración dei estado de invalidez mediame la diminución de la 
morralidad de las personas invf<üdmrs. 

Los factotes de incídcncia subjetivos, al igual que en la fre- 
cueneia de mcapaciíaci6n. también pueden Muir de manera 
notable sobre la frecuencia de rehabilitación de las personas 
inválidas: 

-Cuantia de las prestaciones en relación con ias rentas 
percibidas hasta el momento. 

-Factores de índole socioecon6mica (sexo). 
-Coyuntura y panorama ofrecido por el mercado de m b b  

jo en el conjunto de la economía o, respectivamente, en aIgu- 
no6 ramw. 

La realizeción de controles dd  siniestro también p w x h  ui- 
cidir en el compottamiento subjetivo de los inválidos. 

Desgraciadamente no se dispone de estadfsilcas de gran va- 
lor ioformativo sobre estas factores subjetivos. Incluso si se 
dispusiera de cifras estadísticas procedentes de un mercado, el 



maslado de las expaiencias hechas en un mercado a otm país 
s61o puede ser posibie, por lo regular, en un grado liaúrado, 
pues las circunstancias pueden diferir considerablemente in- 
cluso wtre paises vecinos. 

4. FOIlMULd PARA LA PRIMA NBTA 

Al wmpaw los valores actuales de rentas por invalidez 
-que han sido calculados teniendo en cuenta exactamente 
las mortalidades por invalidez y Las frecuencias de rehablli- 
tacióu en h e  a experiencfas americanas- con valores ac- 
hlales de rentas sobre la base de diversas tablas & monati- 
dad ha resultado que se pueden inferir, partiendo de los 
vdores actuales de rentas normales. los valores anuales ren- 
tas por invalidez medianre la siguiente aproximación: 

1 - 
ar ,m=fr .  a,., ,mllltndo 

f, -0.012 x + 0,25 

La f6miula completa de laprima neta para la edad htid x y 
para la d a d  0mi % + n para la c o b e m  de una~mui de inva- 
lidez es: 

Siendo w el período de camcia en meses; desde el comien- 
zo de la invaüda se supone que se produce. en promedio, seis 
meses después del pago de la prima. 

Los valores de conmutacidn D: y N: se basan en la tabla 
de eiidnaci6n 

con la frecuencia de eiiminación que ha sido ampliada en la 
hcuencla de incapacmci6n i, frente a la mortalidad. 

El in-s muestra ser, en su conjunto, m o  factor de inci- 
dencia. Si el interés es alto se abarata la prima de invalidez, 
pues d descuento no solamen~e surte efecto en el proceso del 
riesgo. sino que también reduce los valores acNales de la ren- 
ta de invalidez. 
Las f M a s  así desacroliadas sinten de base para el cálculo 

de la prima en el modelo de tarifa que sr va a presentar. 

LNFLUENCIA DE LA b u  N U O N  DE 
INVALIDEZ EN LA TASA DE INCAPACITA(X0N 
REDUCClOK DE W TASA DE Ih'CAPACITACIOK POR LA 

DEFIMCION DE IKVALlDEZ PARA CCALQCIER TRABAJO 

% 
- - 

hvalidez 
O0 1 profesional 

0 1 l 1 

Basta40 40-44 45-50 50-54 

Edad 
'ume: Institutn de Acnianos de Ausualia1975n7-TSA 1981 
tepe- 

TASA DE INCAPAClTAClOY (PARA CASOS DE 
RC4PACIDAD COY DUIUClOY .MAYOR QUE 1 MES) 

iA DE LA PROFESION EN LA TASA 1 DE INCAPACITACION 

Repon of the Cornmuee on Expxienoe underIsdividiUil Loss 
~f Time Polie~es. 1972-73 TSA 1975 Rema Number. 



- 
;ROUP LONG-TERM DISABíLlTY INSL'RAN 

EN 1.0.5 WTADOS L'NiDOS 
(PERIODO DE OBSEKVACION: 1970-1974) 

FRECUENCIAS DE INCAPACiTACION 
(en % valores en D=100%) 

PReSTACMlN TAMllIEN EN CASO DE MVALmEZ PARCIAL 
REL)UCCIOS DE 1.A TASA DE INCAPACITACIOS POR 

A U W X K l  DEI. PERIODO DE ESPERA 

"7 -- 3 meses 

112 meses 
72.4 

NCAPACITACIOlYlES EN FUNCiON DE LA 
PROPORClON ENTRE LA PRESTAQON Y EL SUELDO 

IDEZ PARA CUALQUIER TRABAJO 

WAiJEW.2 TOTAL PARA PROFBZON 

VI1 
Münchener Rück - Munich Re 



RELACION ENTRE LAS TASAS DE 
INCAPACITACION DE MUJERES Y HOMBRES 
SEGURO DE GRüPO ENLOS ESTADOS UNmOS 19681972 

t 
Hasta 39 40-44 

Group Long-Tm Disubiiity Insurance, TSA 1974 Reprts 
Numbec 

GROUP LONGTERMDISABUITY INSURANUC 
EN LOS ESTADOS UNlWS 

SEGURO DE GRWO EN LOS ESTADOS UMDOS 19681972 

- P&o de espera 6 mees (excluyendo el p h e r  año de+ 
h). 

- H 0 n i h  Y n i U J W ,  W b S  las edades. 

3oup  Long-Term Disability Insuranoe. TSA 76 Reports 
Vamber 

- 
Münchener Rück 
Munich Re 



MODELO DE COBERTURA DE INVALIDEZ 
PROFESIONAL PARA EL 

MERCADO ESPAÑOL 

En el mercado español son ahora más frecuentes, en caso de 
invalidez, las prestaciones de capital que los pagos de rentas. 
Esto estaba justificado en el pasado cuando, en parte, babia 
una gran merma del valor del dinero; ahora. cuando la peseta 
se muestra relativamente firme. no es muy indicado el pago de 
capital. 

En realidad, la prestación de capital en el caso de invaiidea 
contradice a un lado el interés del mgwadrn dado q w ~ ,  entre 
oim cosas, se ve obligado a conseguir que sean eliminadas 
las reclamaciones injustificadas de prestación por un examen 
del siniestco muy esmerado y, debido al riesgo elevado en tér- 
minos genetales, no tiene más remedio qne cobrar primas más 
altas. Al otro lado conrradice también el interks del asegurado. 
La prestación de capital no tiene en cuenta la necesidad red 
de seguro, pues no o k e  al asegurado la eompensaoión pené- 
dica en concepto de la pérdida de ingresos inducida por la in- 
validez. Mán bien se da el peligro de que los asegurados se 
gaste& en gran medida, la prestación de1 seguro ed un &m- 
boiso único y, despu6s de transcurrido un corto lapso de tima- 
po, se vean de nuevo ante dificuhsdm econámicas. 

2. CARACTERISTICA9 ESENCIALES DEL MODELO 
DE TARIFA 

El modelo de tarifa presentado a contimraci6n se 
por los siguientes rasgos caraeterlsticos que ahora s610 se van 
a enumerar esquem&ticmente, para expresarlos después de 
manera más detallada tomando como base el modelo de tarifa: 
- Deñnición del concepto de invalidez: incapacidad pro- 

fesional con posibilidad de remitir a oms  actividades que 
pueden ser ejercidas en base a la formacián, a los conocímien- 
tos y a la experiencia. 
- Prestacibn, solamente si se da la invalidez p r o f e s i d  

total. 
- Período de espera despub de un acoiknte o, respectiva- 

mente, del comienza de la enfermedad. seis meses (altemati- 
va: aes, seis. doce meses). 

Edad de entrada, entre 20 y 55 aiios; edad ñnal máxima, 65 
años (en consonancia con la jubiiaci611). 

Exclusiones: 
* Guma, guerra civil y similares. 

* Automutilación. 
* Abuso del alcohol y consumo de drogas no prescrito me- 

dicamente. 
* Infección del SIDA. 
* Riesgo profesional y de vuelrrs deportivos. 
Estas exclusioaes son necesarias para reducir el riesgo sub- 

jetivo o para garantiuu; respectivamente, la caIculabiüdad. 
- Participacih en los beneficios como incentivo adiojonal 

de contratación para los asegurados, pero tambi6n la posibili- 
dad para los aseguradores de prever un nivel de primas sufi- 
ciente. 
- Tasas de gastos se& las necesidades de la compañía 

(en las tarifas para seguros autónomos se podria pensar even- 
tualmente en una comisi6n de adqulsiciCrn para tos agentes), 
- Recargos para los Oesgos por la profesión y deportivos, 

para mujeres. 
La cl6usula de ajuste de primas, finalmente, pareee necesa- 

ria, pues no se dispone todavía de mnguna experiencia en Es- 
paña en las rentas de invdidez. En el Anexo se encuentra una 
nota técnica propuesta por la Miinchener Rück. 

3. PROPUESTA PARA UN SEGURO DE INVdLiDEZ 
AUTONOMO 

Es posible elaborar un plan operativo igualmente para un 
segilro de invalidez autdnomo conmtado sin existir un seguro 
de vida. Cambios signiñcanvos frente al plan operativo para 
un segura complementario de insal'iez surgen en los recargos 
de coptes, mientras que, en general, pueden tomarse como 
base las mismas primas netas que en el segum complementa- 
rio de invalidez. Ello es el paso, por ejemplo, en Ale&, 
donde en el seguro de invalidez profesional aut6nomo se indi- 
can cinco vecgs los costes de adquisición pagaderos en el s e  
guro de invalidez profesional complementario y un aumento 
del 67 por 100 del coste adminimqhvo fijo (en total, las pri- 
mas para el seguro de invalidez profesional autónomo para las 
edades finales más comentes de 60 resp. 65 años son enun 10 
al30porloomáSaltas). 

Mogamente, son níás elevadas por lo menos las comisio- 
nes a la red comercial. Por otra parts, en el seguro de invali- 
dez prdesiond autónomo se consideran costes por póliza, lo 
que no es el caso en el seguro complementario de invalidez 
profesional. Sin embargo, para cualquier eventualidad y dado 



el riesgo subjetivo probablemente nt&F agravado, en una tanfa 
de invalidez autónomo habría que prever también una prima 
neta un 10 por 100 m& alta que, a su vez, deberá incremenm- 
se aún por los reoargos de coste más altos. Por Consecuencia, 
en una twfa de invalidez independiente. las primas de tarifa 
son mwho m& altas que las p n m  del seguro complemenra- 
no de muaiidez. 

NOTA TECNíCA PARA EL SEWRO 
COMPLE1iUIENTARIO DE INVALIDEZ 

Generalirdades. 
Descripción de ia tarifa. . 
Modalidades de tarifa y prestaciow aseguradas. 
Pago de la prima. 
Disposiciones generales sobre la &fa. 
Edad de enasda. 
Duración del pago de la plestación, del segwro y del 
pago de la prima 
Renta mínima y renta máxima suma asegurada 
minima del sepro principal. 
Condiciones del seguro. 
Base$ de c8lculo. 
Tablas de eliminación. 
úirexés calwilatorio. 
Recargos m concepto de gastos. 
Recargos por la profesián. 
Recargos por plazas. 
Primas de la tarifa. pagos adicionales. 
Primas de W. 
Redondeos. 

6. Reserva matemática. 
7. Reserva matemática de Mauee. 
8. Participación en los beneficios 

1. GENERALIDADES 

El seguro complemensario de invdidez otorga amparo de 
seguro para el caso de que se produzca invaiidez prematm 
con carácter de segun complementario a uin seguro de capM 
e o m  segnm principal. 

El concepto de invalidez se deduce de laa condiciones pam 
el seguro complementario, cuyas sirven de cnte- 
Eo también para el comiwzo, el alcance y el final de la obli- 
gación que tiene la compañía aseguradora de efectuar la pies- 
ki6n.  

Se da el concepto de invalidez profesimal cuando el ssegu- 
rado, a w ~ e ~ u e n c i a  de enfermedad, lesi6n corporal o decai- 
miento de sus fuemas, que habr6 de ceaifiearse por vfa medi- 

ca, previsiblemente no estará en condiciones de desempe6ar 
sti profesl6n u o m  actividad que pueda ser ejemida en base a 
su capacitación profesional y experiencia, y este estado dure 
por Io menas seis meses. 

2. DESCRIPCION DE LA TARIFA 

2.1. Modalidades de tarifa y presfacinws ase- 

Las tarifas complementarias Genen las siguienies homiaa- 
ciones: 

E Si s61o se asegura la exoneraei6n del pago de la prima 
paca el seguro principal. 
RT Si se asegura el pago de una retm junto con la exone 

mcih del pago de la prima para el seguro principal. 
Rltxn Si en la uirifa RI, la duración del seguro se extiende 

hasta la edad final xn y es más cona que la dwación de la 
prestaci6n. 

Si el megurado incurre en invalidez mientras dura el~segm, 
eotoace.~ se suprime en las seguros con pago de primas pwi6- 
dicas la obligatoriedad de pagar la prima para el segun prinei- 
pai y para Las seguros complementarios en él integradas; apar- 
te de ello. se paga la renta de invalidez incluida en el seguro. 

La renta es abonada por adelantado llk-anual; por pdmm 
verr a pmrratahasta el ñoal del r=!edn& comente de pago de la 
renra (k= ...). 

PaIa k se seiiaiaán las formas de pago pvistas ppra la rm- 
Wml, mnsuql. etcétera). 

2.2. Pago de la p b  

Se establece el pago peri6dico de primas 
El m o  de la prima rige según d seguro principal. La obli- 

gación de ekctuar el pago de la prima qweda suparnida -o 
h p o  como exista el derecho a exonewfón del pago de la 
@ata para el segum &cipal. 

3. BISPOSICIONES GEMERALFS SOBRE LA 
TAREA 

La & de enlladaachwial se averigua igyal qm en ia $0- 

rrespondiente tarifa principal. 
Si existe inexaainid en la dectaración de la edad de atada 

por defecto o exceao entonces se rebaja o se wmem la p- 



tafión de seguro en concordancia con la diferencia de prima 
que resrrlte maneniendo la edad de expimi6n prevista 

La edad de enW& ha de asceñder a, por lo menos, 20 años. 
Témicamente, en phcipio. no se fija edad de enaada máxfma. 

3.2. WIaciÓn dei pago de la presracidn, del seguro y del 
pago de la prima 

La dairaciónde la presaieiohdel. Kl no debe sobrepasar la, 
edadnctuwial de 6% &s.de! aloaegu~.o. 

La periedicidad del pago .de pemss para RI será la m i m  
que p",elsegurepOneipal. 

La dtuac16~ del segulo del;M no debe sw s~perior a: la.del 
seguro principal. 

3.3. Renta mf&a y mta m&xima, suma asekjmda nii~ima 
del s ~ w o  pLincipal 

La rema anual asciende a un mFmmo & á O á O ~  pesetas y a 
un rncuuaio del 24 por ItXI de de suma nseppada del seguro 
principal. 

3.4. Condiciones del seguro 

Encuentran aplicaoión las con&lcnes pam el segcrm com- 
plementario de invalidez adjuntas en el &ex0 1. 

4 BASES DE CALeULQ 

4.1. Tablas de elúninación 

Las pnobabidades de ~caipacitarse se encuimanen el 
Ane-2. 

Las probabiiidgda demueste pampars.o~as activas cones- 
pondeti a las de la Tabta de monalidad G W  70. La m o d -  
dnd aumentada de las pers~nsinvOidas.asi ~0010:-Ias P&M- 
litaeiones se toarae en menta por d F a m ~  de coneciibn 
f - 0,01!2ñ + 0.25 sobre el valor ac@al(li: la w.@ &peso- 
nas aetivas. 

El Anexo 3 oo~Tiene un. resumen de las d e d a a c i m m  y 
f 6 w ~ : ,  básicas, 

Ei LntereS t e c l i i  asoimde a 3.5 por 100 por año. 

4.3. Recargos en concepto de gaspos 

Para la comiYión no descontada y gastos adminiaativa, 
5 ,por 100 de la prima de taifa. 
Pan los gastm dk examen dd sinieSho r por 100 de la renu 

En &pa@ de primas .en periodos de W ó i i  de &o, se :a,- 
,hm 'b niinusmosietargos so& la prima mualque en &'se@- 
~ro ,principal. 



Observaciones 

Las fórmulas son válidas bajo la condición de que la taifa 
básica esté calculada técnicamente sobre la base de primas 
anuales. Se supone, además, que la exoneración del pago de la 
prima y la renta coinciden cada vez en la duración del seguro 
y en la duración de la prestación. Si en casos especiales (como 
por ejemplo, en el caso de una duración reducida del pago de 
la ptima de seguro principal) no se dieran estas condiciones, 
se expresar6n por separado las fórmulas para ambas partes del 
RI. 

5.2. Redondeos 

Las primas de @a se redondea& a 1.OM) pesetas anuales 
de renta (a la unidad wperior o a la unidad inferior, respecti- 
vamente). 

6. RESERVA MATEMATICA 

La reserva matem6tica después de m años de seguro para la 
renta anual se calcula como sigue: 

para seguros sujetos al pago de primas 

pata seguros exentos del pago de primas (m > t) 

para asegurados con percepción de rentas 

Para los seguros exentos de pago de prima se f o d  una 
r e m a  apropiada en concepto de gastos administrativos 

7. RESERVA MATEMATICA DE BALANCE 

7.1. La reserva matemitica de balance es la totalidad de 
las reservas matemáticas de todos los seguros existentes al fi- 
nal de un ejercicio. La reserva matemática de un seguro al fi- 
nal de un ejercicio es el resultado de la reserva matemática al 
final del año de seguro m y del año de seguro m + 1 (m = ejer- 
cicio considerado menos el  año inicial) según la 

fórmula:Eventuales valores negativos de 

son reemplazados por cero. 

8. PARTICWACION EN LOS BENEFICIOS 

Cada uno de los seguros recibe participaciones comentes en 
loa beneficios, a empezar a partir del ... año de seguro. 

Para la distribución ngen las siguientes ~ g l a s :  

Partic+ación en los beneficios para las personas activas en 
el ario m + 1 en forma de descuento de prima 

l. Beneficio proveniente del riesgo. 

Entradas: 
Ingreso del primaje bmto. 
Reserva matemática de los activos a comienzos del 

año = ,v: 

Reserva matemática de los inválidos a comienzos 

año = ,q + ,v," 

Reservas adicionales a c o m i e m  del año (por ejemplo, re- 
servas de fluctuación, reservas LBNR). 

Beneficios no dismbuidos del año anterior. 

Salidas: 
Costes efectivos 
Reserva matemática de los activos a fines del 



del &o =_,e + ,,vi 

Bajo @l't&mM ii~v&&z p-Wí  W y pm@tkWé m 
mtenrieE6 la * , ~ i ! ~ ~ i w . ~ o  w .m@ cmK!@ 



seís meses consecutivos, el asegurador abonarii al m m o  
la cantidwl acoraada en p6ka en compro de renta mental 
hasta. Como dximo. la anualidad en que eumpla los 65 a h  
de edad o hasta la muperacióiu de la imvdidta si tal evento 
llegara a producirse con anterioridad a &amar la edad 
citada. 

Anslogamente se prcrcede con la coherhna exonwia:iÓn del 
p~go &e primas oto~ándola hasta la expiracibnd~ la p 6 k  

En lo siguiente. el témino indemnizatión se refiere tanto al 
pago de la m m  como a la exonecaaión. 

El conrespondlente certiñcado m q ie  cconste la edsd d@ 
asegunidotendtá que ser gmentada u le compañia antes que. 
se placeda al pago de oualqUiw.r~tamaci6uR. 

Si la edad que fifigura. en a1 c d c a d o  demuestra que la 
edad qnese Ueoiar6 al con- h8ip6ikano colncidia con la 
que dealmente reda el amgmdo, g en caso de que..mn l%, uer- 
dadea ednd dd a.$egumdo, h ~bubiepe exped'ldo 
SI presente Anexo bd.0 las normas habitvales, el prestate 
&oro habrá de considerarse nulo, y sin validez y babráo de 
 se^ restiniidas laspdmas pagadas a tal efecw. 

6, Reaparición de invaiidez 

Si, trds la supres10n de lirs inddac iones ,  el asegurado 
vuelve a incapacitarse y presenta el wrreqmdiente d c a -  
do de invaüdez a la compañia como @a estipuledo. se con- 
ceúerá hindemnizacion prevista, bajo üas mismas condiciwes 
como si no hubiese existido uuteriormysme una inwailidez. Si la 
nueva invalidez se debe a la misma causa qm la haüda  an- 
terior y no han tnioscedo menos de tres meses. no sereqaie- 
re otEo peáado de espera. 

Las Uidemnizaciow concPdidas bajo el presente Anexo, no 
otras indemnizacionas a pagm bajo la p6liza básim 

8. Rescisión 

El presente A n m  puede ser tesun&do por el awgumdo en 
cualquier fecha de vencimienro de h ptia>a, comuaic$idoio 
pet eserito a la compaaia. 

XIV - 
Münchener Rück - Munich Re 



Tasas (en % O) delas probabilidades de mcipaoitarse Reswtn de las denominaciones y  las b6siw 

i = in&s c h i c o  

v xL Factor de clesmento l t i  

x =edad actuarid hombre 
y =edad actuml mujer 
m = años uan..curridos 
n =duración del segun 
t =duraciDn del pago de prima 
w = M o d o  de carencia tras la invalidez en meses 
(k) = forma de pago de la renta (k = 1.2.4.12) 
qx = q; = Frobabiiídad para una persona activa de x años. 

de fallecer entre las edades x y x+ll 
i, =probabilidad para una persona activa de K años de que- 

darse invada entre las edades x y x + 1 

Número de personas activas de la edad x + 1 
wiendo ás 1; = 1W.W 

'I'a ..a valor en efectivo de de rentasegún la tabla de 
mortalidad de personas válidas y f = 0,012~ t 0 3 .  

- - 
iiIC - - Munchener Rüek 
S Munich Re 
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