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EL SEGURO DE DEPENDENCIA
otas para el disefio de productos

1. Introduccion

En estos momentos en los que parece
que ya se estd empezando a concretar
el marco institucional en el que debere-
mos movernos sobre todo aquello que
tenga que ver con la Dependencia, si
nos situamos en el ambito asegurador y
mas concretamente a la hora de disefar
productos para nuestras compaifias,
hay una serie de cuestiones que debere-
mos tener en cuenta.

No seran los primeros seguros de
dependencia que surjan en nuestro
mercado, pero si seran, sin duda, los
primeros una vez que ya existen nor-
mativas concretas que preveén un trata-
miento diferenciado a este tipo de
contingencias, razon por la cual debe-
remos tomar en cuenta sus disposicio-
nes a la hora de disefiar nuevos pro-
ductos.

Deberemos tener en cuenta que una
de las caracteristicas fundamentales
que deberd estar presente en €stos nue-
vos seguros es que sean acreedores de
las ventajas fiscales que preve Ja nueva
Ley del IRPF, que en su art® 51.5 esta-
blece que podran deducirse en la base
imponible general del impuesto, las
primas satisfechas a seguros privados
que cubran exclusivamenie el riesgo de
dependencia severa o de gran depen-
dencia conforme a lo dispuesto en la
Ley de Promocion de la Autonomia
Personal y Atencion a las Personas en
Situacion de Dependencia.

Ademas, la ley prevé que Jos con-
tratos deberan cumplir los siguientes
requisitos:
®m El contribuyente debera ser ¢l to-

mador, asegurado y beneficiario.

No obstante, en el caso de falleci-

miento, podra generar derecho a

prestaciones en los términos pre-

vistos en el texto refundido de la

Ley de Regulacion de los Planes y

Fondos de Pensiones.

m Tendran obligatoriamente garantia
de interés y deberan utilizar téeni-
cas actuariales.

Estos aspectos condicionan de una
manera muy significativa la forma en
la que se deban disefar los nuevos
productos, por ejemplo no serdn vali-
dos los productos tipo “unit linked”
al no garantizar tipo de interés.

A la vista de estos condicionanles
de tipo fiscal se producen referencias
obligadas a la Ley de Promocion de la
Autonomia Personal y Atencidn a las
Personas en Situacion de Dependen-
cia, recientemente aprobada (en ade-
lante Ley de Dependencia), donde
necesariamente deberemos acudir
para enconirar la defimcion y el al-
cance de las contingencias objeto del
seguro para que el mismo pueda ob-
tener las ventajas antes apuntadas.
Por ello nos fijaremos sobre todo en
los articulos 2° y 26° de la menciona-
da ley.

Este tipo de seguros, desde un pun-
to de vista técnico, se deberian poder

enfocar dentro del ambito de los se-
guros de salud y de los seguros de vi-
da, indistintamente, si bien en este
iltimo caso para que los seguros de
dependencia adquieran la dimension
que necesitan se requerird una modi-
ficacion en el Reglamento de Orde-
nacion y Supervision de los Seguros
Privados que amplie el ambito del
Ramo de Vida.

2. Definicion de la cobertura
de dependencia

Como aspecto fundamental a la ho-
ra de disefiar un nuevo producto de-
beremos definir qué circunstancias
se deben dar para que llevemos a ca-
bo el pago de las prestaciones, es de-
cir la definicion precisa de las con-
tingencias cubiertas.

En la definicion de dependencia
parece claro que va a haber un antes y
un después con respecto a la Ley de
Dependencia, ya que Jos requisitos
previstos en la normativa fiscal, tal
como vefamos en la introduccidn
van a resultar un condicionante im-
portante a la hora de disenar los pro-
ductos.

Por ello vamos a intentar analizar
cual seria la situacién actual segun
Jas diversas tendencias existentes en
el mercado hasta ahora y qué evolu-
cion seria la previsible una vez pro-
mulgada la Ley de Dependencia.

48 o DICIEMBRE 2006




2.1. Situaciéon actual

En general, en estas momentos Jos
pocos seguros de dependencia comer-
cializados hasta ahora en Espaia cu-
vas definiciones han sido importadas
de otros mercados con mayor expe-
riencia, como son el francés, aleman o
britanico, suelen responder a un pa-
tron'muy similar, en el que de manera
genérica se define la Dependencia co-
mo: «Limitacion fisica o psiquica
irreversible que impide al Asegurado
realizar determinados actos de la vida
diariar.

Esta definicidn genérica se comple-
ta normalmente en los contratos mati-
zando el alcance del concepto «limita-
cion fisica o psiquica» indicando que
se entenderd que se ha causado la con-
tingencia de dependencia y por lo tan-
to el Asegurado tiene derecho a la
prestacion garantizada por el seguro si
se ve afectado por alguna de las situa-
ciones siguientes:

B Impesibilidad sobrevenida con
ocasion de enfermedad o acciden-
te, médicamente probada, de reali-
zar por si mismo al menos N de Z
actividades y que justifique la asis-
tencia constante de una tercera
persona.

B Demencia senil invalidante o la en-
fermedad de Alzhetmer. médica-
mente probadas y que justifique la
asistencia constanle por una tercera
persona.

B Gran 1ovalidez declarada por reso-
lucion firme del organismo publico
competente.

En la definicion efectuada en los pa-
rrafos precedentes resulta de gran im-
portancia la descripeidn que hagamos
de las actividades de la vida diaria
(AVD's), aspecto en ¢l que nos encon-
tramos fundamentalmente dos tenden-
cias, la que se conoce como definicién
inglesa, que utiliza como referencia 6
actividades (asearse-arreglarse, ali-
mentarse, vestirse, desplazarse, conti-
nencia y lavarse-bafiarse) vy, por otro
lado, |a que se conoce como definicion
francesa, que utiliza como referencia

4 actividades (desplazarse, alimentar-

se, vestirse, lavarse).

Siacudiéramos a la definicion deta-
llada de cada una de estas actividades
seglin un criterio u otro, veriamos que,
salvo pequefios matices, ambas tan s6-
lo se diferencian en que la definicién
francesa agrupa en una sola actividad
denominada lavarse lo que la inglesa
desglosa en dos, asearse-arreglarse vy
lavarse-banarse, y a diferencia de la
inglesa, [a definicidn francesa no con-
templa la continencia como un factor
especifico a tener en cuenta.

Basandonos en estas referencias ca-
da una de las tendencias pasaria a de-
finir el tipo de cobertura de dependen-
cia, total o parcial, segiin el nimero de
actividades de la vida diaria (AVD's)
que el Asegurado no sea capaz de de-
sarrollar y con ello el nivel de presta-
ciones a que tendra derecho.

Adicionalmente y de manera habi-
tual las polizas suelen contemplar una
serie de exclusiones para eliminar de
la cobertura determinadas circunstan-
cias especiales, como las que se indi-
can a continuacion:

— Enfermedades, accidentes, lesiones
o cualquier otra alteracion de la sa-
lud del asegurado, preexistente a ta
fecha de efecto de la poliza.

~ Siniestros causados voluntariamen-
te por el asegurado y la automutila-
cion,

— Siniestros que sean causados con
motivo del alcoholismo agudo o
cronico, v el uso de drogas o estu-
pefacientes no prescritos médica-
mente,

— Las consecuencias de actos de im-
prudencia temeraria o negligencta
grave del asegurado, declarada ju-
dicialmente, asi como de su partici-
pacién en actos ilicitos, duelos, ri-
fias, salvo que hubiera sido en
legitima defensa o en tentativa de
salvamento de personas o biencs.

— Las consecuencias directas o indi-
rectas de radiaciones nucleares,
contaminacion o radiacién radiac-
tiva, salvo las producidas con oca-
51611 de tratamiento médico.

— SIDA y estados relacionados.
Enfermedades psiquicas a excep-
cion de la demencia senil y/o enfer-
medad de Alzheimer.

!

[

.2. Posible situacion después
de la Ley de Dependencia

Cabe pensar que a partir de que |a
Ley de Dependencia ha sido promul-
gada, y si se pretende gue la modali-
dad de seguro que definamos se bene-
ficie de las ventajas previstas o que en
el futuro se prevean para este tipo de
contratos, deberemos ajustar la defini-
cion de la cobertura de dependencia a
lo previsto en la ley.

Los dos articulos en los que funda-
mentalmente deberemos basarnos son
el articulo 2° y el articulo 26°.

Enlo que respecta al articulo 2°, que
se encarga de las definiciones de di-
versos conceptos a efectos de la ley,
nos vamos a fijar en dos de estos con-
ceptos:

Dependencia: ¢l estado de caracter
permanente en que se encuentran las
personas que, por razones derivadas
de la edad, la enfermedad o la disca-
pacidad, y ligadas a la falta ¢ a la pér-
dida de autonomia fisica, mental, in-
telectual o sensorial, precisan de la
atencion de otra u ofras personas o
ayudas importantes para realizar acti-
vidades basicas de la vida diaria o, en
¢l caso de las personas con discapaci-
dad intelectual o enfermedad mental,
de otros apoyos para su autonomia
personal.

Y en correspondencia con esta defi-
nicion, también nos sera util fijarnos
en la definicién que dicho articulo ha-
ce de Jas actividades basicas de la vida
diaria (ABVD): las tareas mds ele-
mentales de la persona, que le permi-
ten desenvolverse con un minimo de
autonomia e independencia, tales co-
mo: ¢l ciidado personal, las activida-
des domésticas basicas, Ja movilidad
esencial, reconocer personas y obje-
tos, orientarse, entender y ejecutar or-
denes o tareas sencillas.

Adicionalmente, en el articulo 26°
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encontraremos la definicion de los
grados de dependencia, aspecto fun-
damental a la hora de establecer el ni-
vel de prestaciones que deberemos ga-
rantizar segin los casos.

Este articulo establece que la situa-
cion de dependencia se clasificard en
los siguientes grados:

a) Grado I. Dependencia moderada:
cuando la persona necesita ayuda
para realizar varias actividades ba-
sicas de la vida diana, al menos
una vez al dia, o tiene necesidades
de apoyo intermitente o limitado
para su autonomia personal.

b) Gradoe II. Dependencia severa:
cuando la persona necesita ayuda
para realizar varias actividades ba-
sicas de la vida diaria dos o tres ve-
ces al dia, pero no requiere la pre-
sencia permanente de un cuidador
o tiene necesidades de apoyo ex-
tenso en su autonomia personal.

¢) Grado TII. Gran dependencia:
cuando la persona necesita ayuda
para realizar varias actividades bé-
sicas de la vida diaria varias veces
al dia y, por su pérdida total de au-
tonomia fisica, mental, intelectual
0 sensorjal, necesita el apoyo in-
dispensable y continuo de otra per-
sona o tiene necesidades de apoyo
generalizado para su autonomia
personal.

De acuerdo con esta definicion, y de
acuerdo con el contenido de la Ley del
IRPF, 5610 1os seguros que garanticen
prestaciones para dependencias de
grado [l —dependencia severa o de
grado [I1- gran dependencia. tendran
derecho a ventajas fiscales.

En general, relacionando las defini-
ciones utilizadas hasta ahora y las que
previsiblemente tendremos que utili-
zar en el futuro parece que podriamos
asimilar una gran dependencia, segun
la definicion de la ley, con la depen-
dencia lotal que habitualmente es ob-
jeto de garantia en los seguros de de-

pendencia exisientes hasta ahora en
otros mercados de nuestro entorno.

Del mismo modo y por aproxima-
cion, podriamos asimilar las depen-
dencias de grado I o dependencia se-
vera con la dependencia parcial
prevista en algunas combinaciones de
seguro existentes actualmente.

Ahora bien, tomando como punto de
partida estos aspectos, la primera pre-
gunta que deberemos hacernos a la ho-
ra de disefar nuevos productos es si
merece la pena confeccionar produc-
tos que cubran solo gran dependencia
(dependencia total) o también combi-
naciones que cubran tanto fa gran de-
pendencia como la dependencia severa
(dependencia parcial), estableciendo
distintos niveles de prestacion segun el
grado alcanzado en cada momento.

A la vista de la redaccion definitiva
de la Ley del IRPF parece que mere-
cera la pena disenar este tipo de pro-
ductos, si bien también hay que tener
en cuenla que productos que cubran
tanto la dependencia total (gran de-
pendencia) como la parcial (depen-
dencia severa) incorporan una mayor
dificultad en la administracion y con-
trol de la siniestralidad, aspecto que
también habra que tener en cuenta a la
hora de tomar la decisidn.

Por otra parte, a la hora de definir las
coberturas de las polizas, la existencia
de la Ley de Dependencia, y sobre to-
do la existencia de unos baremos ofi-
ciales que seran aplicados por los ér-
ganos de valoracion que determinen
Jas comunidades autonomas, permitira
que todos los potenciales asegurados
s¢ encuentren amparados por el Siste-
ma para la Autonomia y Atencion a la
Dependencia (SAAD), lo que podria
simplificar las definiciones y llegar a
que no sea necesario describir de una
manera tan detallada el ambito de las
actividades de la vida diaria que serdn
tenidas en cuenta a la hora de determi-
nar ¢l derecho a una prestacion.

Del mismo modo, las exclusiones
hasta ahora habituales en este tipo de
contratos podrian no mantenerse en el
futuro, al menos en toda su amplitud

por su posible incompatibilidad con el
alcance del Sistema.

Esta situacion, que podria suponer
una simplificacion de los contratos y
una mayor transparencia a la hora de
comparar productos, tieng el inconve-
niente serio de que las estadisticas con
las que se trabaja actualmenle en este
tipo de productos, procedentes del
mercado francés, aleman, del Reino
Unido o incluso el estadounidense,
podria ser dificil asimilarlas con las
nuevas definiciones que pongamos en
marcha v que requeririan de la exis-
tencia de estadisticas propias que 1o
sera posible tener nada mas que a me-
dio o largo plazo.

3. Tipologia de productos que
podemos definir

Dentro de la amplia gama de posibi-
lidades entre las que podemos escoger
a la hora de disenar productos, a con-
tinuacion se recogen algunas de ellas
segun qué aspecto del seguro tenga-
mos en cuenta:

3.1. Segun el riesgo cubierto

De acuerdo con esla clasificacion
podemos disenar productos para perso-
nas va dependientes en forma de renta
vitalicia inmediata o por el contrario
para dependencias futuras, en este ulti-
Mo caso hos podemos encontrar con
dos tipos posibles de cobertura:

a) Dependencia Total: quiza asimilable
con el nuevo concepto de Gran de-
pendencia y que da derecho al 100%
de la prestacion definida y que en ge-
neral podemos definir como:

— Definicion inglesa: €l Asegura-
do no puede realizar 5-6 de 6
AVD's.

— Definicion francesa: el Asegurado
no puede realiza 3-4 de 4 AVD's

b)Y Dependencia Parcial: quiza asi-
milable con el nuevo concepto de
dependencia severa y que daria de-
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recho a un porcentaje de la presta-

cion garantizada inferior al 100%,

habitualmente el 50%, si bien con

la posibilidad de que s1 [a situacion
del Asegurado se agrava y alcanza
el grado de dependencia total se le
completara la prestacion hasta el

100%. La definicion de dependen-

cia parcial sera:

— Definicidn inglesa: el Asegura-
do no puede realizar 4 de 6
AVD's.

— Definicion francesa: el Asegu-
rado no puede realiza 2 de 4
AVD's.

3.2. Segun forma de la prima
a pagar

B Prima natural o de riesgo, que
mmplica que en cada anualidad de
seguro se establece una nueva pri-
ma en funcién de la edad alcanzada
por el Asegurado.

H Prima nivelada, que supone el es-
tahlecimiento de una prima cons-
tante para toda la duracion del pago
de primas, pudiendo establecerse
éste de forma vitalicia o limitado a
un niumero de afos o hasta el cum-
plimiento de una edad por parte del
asegurado (primas temporales}.

Cuando se indica que la prima
del seguro es constante por toda la
duracidon, se debe tener en cuenta
que esto es relativo, ya que en este
tipo de seguros la tendencia habi-
tual es a que no exista una garantia
total de mantenimiento de las pri-
mas, sino que las entidades se sue-
len reservar el derecho a modificar
las primas futuras en virfud de
cambios normativos o del compor-
tamiento real de la siniestralidad,
siempre por supuesto con algunas
limitaciones acerca del alcance de
dichas modificaciones.

B Prima dnica: a diferencia de los
dos casos anteriores, que se corres-
ponden con una financiacion del se-

guro a primas periddicas, la prima
inica supone un pago de una sola
vez por toda la vigencia del seguro,
Por las particularidades apuntadas
en el apartado anterior, no es un tipo
de prima que s¢ utilice de una ma-
nera comoda por las entidades ya
que 1mpide o dificulta una posible
formula de modificacion de primas
por exceso de siniestralidad o po-
dria llevar a fener que ajustar el im-
porte de la prestacion garantizada
de manera equivalente. Lo normal
sera que este tipo de prima tan sdlo
se aplique en seguros de renta vita-
licia inmediata para ya dependien-
tes © en otro tipo de productos com-
binada con primas periddicas.

En cualquter caso, la posibilidad o
no de establecer criterios de modifi-
cacién en el importe de las primas o
prestaciones garantizadas en funcion
del comportamiento de la siniestrali-
dad serd un aspecto que se debera de-
batir ampliamente en el mercado y
que podria chocar con la practica ha-
bitual en otro tipo de seguros mas de-
sarrollados en nuestro mercado. co-
mo es el caso de los Seguros de Vida,
y que llegado el caso podria susti-
tuirse con la aplicacion de los recar-
gos de seguridad que se consideren
adecuados.

3.3. Segun la forma de contratacion

En este caso nos encontramos con las
dos posibilidades habituales, es decir que
se trate de seguros individuales o que se
trate de seguros colectivos. Si bien revis-
te especial relevancia la diferenciacion
sinos fijamos en las particularidades que
los seguros colectivos de dependencia
tienen en otros mercados como por
ejemplo el francés, donde no son una
simple suma de seguros individuales si-
no que aportan verdaderamente ventajas
frente a los seguros individuales al incor-
porar una serie de caracteristicas:

— Obligatorios para todo el personal
de una empresa o de uno o varios
grupos de categorias.

— Con efecto inmediato de la cober-
tura o diferido al momento de la
jubilacion.

— Disponen de una prima nivelada,
mutualizada. que implica que se
determina una prima igual para
todos los empleados independien-
temente de su edad y sexo.

— Seleccion médica muy ligera o
inexistente en funcion del tamano
del colectivo asegurado.

— Posibilidad de mantenimiento de
las ventajas competitivas en pre-
cio aun cuando un empleado se
traslade a un seguro individual
por haber causado baja en la em-
presa.

Este es otro aspecto que habra que
valorar si tiene cabida en nuestro
mercado, toda vez que para la nueva
Ley del IRPF no serian acreedores
de ventajas fiscales, ya que podria
tener un efecto decisivo sobre ¢l ma-
yor o menor desarrollo de los segu-
ros de dependencia en Espana.

3.4. Segun la forma de la prestacion

De acuerdo con este criterio nos po-
demos encontrar productos:

a) De prestacion econdémica:

— En forma de renta temporal.

— En forma de renta vitalicia.

— Combinacion de capital y renta
{(permite afrontar los gastos
iniciales necesarios para adap-
tarse a los cambios en el modo
de vida del Asegurado).

— Reembolso de gastos: garanti-
zar un porcentaje de los gastos
realmente incurridos al costear
el precio de la asistencia nece-
saria por el Asegurado depen-
diente (tiene el inconveniente
de que ademas de los factores
de riesgo que incorporan las
anteriores, anade el de la evo-
lucién de los prectos de la asis-
tencia).

Esta forma de prestacion sera la
habitual, y especialmente las tres
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primeras, cuando la comercializa-
cion del seguro de dependencia la
realicemos dentro del Ramo de
Vida.

b) De prestacion de servicios:

En general este ripo de prestacio-
nes estaran reservadas a productos
que se comercialicen a traves de
Ramos No Vida y puede abarcar
una amplia gama de servicios:

— Cuidados en establecimientos

especializados.
— Asistencia domiciliaria.
— Tratamientos complementarios.

4. Aspectos y metodologia a tener
en cuenta en la valoracién
del riesgo de dependencia

Tres son los aspecios fundamentales
a tener en cuenta a la hora de valorar el
riesgo de dependencia y para llegar a
determinar el coste de las prestaciones
futuras:
m Supervivencia de los no-depen-
dientes.
m Incidencia de la dependencia.
m Supervivencia de los dependientes.

Relacionados con cada uno de estos
aspectos nos vamos a encontrar una se-
rie de factores de riesgo relacionados:
- Edad.

— Sexo.

— Estado de saiud del Asegurado al
contratar.

— Antecedentes familiares del Asegu-
rado.

— Profesion y otras actividades del

Asegurado.

Y en la medida de fa supervivencia
de un dependiente seran factores de
riesgo relevantes:

— Tiempo que lleva en situacion de
dependiente.
— Causa que origind su dependencia.

4.1. Modelizacion del riesgo

Para cada uno de los aspectos rele-
vantes antes descrilos tendremos que
decidir qué modelo o fuente estadisti-
ca considerar:

a) Mortalidad de no dependientes

Las alternativas son:

— Tablas de mortalidad general-
mente aceptadas para el riesgo
de fallecimiento en el Ramo de
Vida: GKM/F.80 o GKM/F.93
con las correcciones y ajuste
que, en su caso, correspondan.

— Tablas especialmente creadas
sobre la base de la mortalidad de
la poblacion espafiola en genera]
o asegurados en particular, que
en algiin momento se decida de-
sarrollar en nuestro mercado.

b) Incidencia de la dependencia

La practicamente nula tradicion de

este ipo de seguros en nuesiro mer-

cado hace que las alternativas sean:

— Estadisticas de gran invalidez,
que suponen una vision muy
parcial del verdadero riesgo cu-
bierto.

— Datos de experiencia francesa,
alemana, britanica o estadou-
nidense, con las dificultades
de asimilacidn con respecto a

los riesgos verdaderamente
medidos.

— Estudio estadisticos propios del
mercado espanol que no serdn
posibles salvo a medio-largo
nlazo.

¢) Supervivencia de dependientes

Con respecto al comportamiento
de las personas dependientes tam-
poco existe en estos momentos una
medida adaptada a nuestro merca-
do por la ausencia de estadisticas
propias asi como de experiencia
aseguradora, por lo tanto inicial-
mente deberemos trabajar con ta-
blas de experiencia francesa, ale-
mana o del Reino Unido que tiene
una mayor tradicion y experiencia
en este tipo de seguros.

4.2. Elementos actuariales basicos

Pars acercarnos a la medida del
riesgo de dependencia debemos tener
en cuenta que cualquier persona tran-
sitara por alguno de los tres siguientes
estados:

— No dependiente (a)ctivo.
- Dependiente —total/parcial— (i)nca-
pacitado.

Fallecido.

Relacionado con el transito entre es-
tos tres posibles estados definiremos
las siguientes Probabilidades ele-
mentales (a la edad x):

- 1,0 probabilidad total de entrar en
dependencia: 1 =P* +0Q
— P probabilidad no dependiente y

no fallecido: P * = 1-Q* — i
— P probabilidad de supervivenéia

de dependiente.

— P probabilidad de dependencia
de un no dependiente.

~ Q. probabilidad fallecimiento de
un no dependiente.

— Q1 probabilidad fallecimiento de
un dependiente.

— P probabilidad de dependiente a
no dependiente.

— Q. probabilidad fallecimiento
pasando por dependencia.
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Con el fin de que podamos definir
modelos manejables tendremos que
plantearnos las siguientes Hipotesis
basicas:

- La probabilidad de entrar en de-
pendencia de un no dependiente de
edad x (P") no varia en ¢l tiempo.

— Una persona dependiente no
puede volverse no dependiente:

l —
A
— La mortalidad de un dependiente es
independiente de la causa de su de-

pendencia.

4.3. Otros elementos a tener en
cuenta

B Tipo de interés técnico, para cu-
va eleccion deberemos aplicar
criterios similares a los que se uli-
lizan en el seguro de Vida, incluso
siguiendo la filosofia del articulo
33 del ROSSP.

B Periodos de carencia, que habi-
tualmente se utilizan en este tipo
de seguros y durante los cuales
de producirse una dependencia,
ésta no queda cubierta por ¢l se-
curo,

Los mas habituales suelen ser;

— Dependencia funcienal por en-
fermedad: | ano.

— Dependencia functonal por ac-
cidente: sin carencia.

— Dependencia por demencias: 3
anos.

Estos periodos permiten sol-
ventar los problemas en la selec-
cion de riesgos e incluso permitir
que €sta pueda ser mas sencilla,

En general en estos periodos,
en caso de producirse un simiestro
el seguro tan preve, el reembolso
de las primas (contraseguro de
primas) que debera ser tenido en
cuenta a la hora de determinar la
prima del seguro.

B Periodos de espera (franquicias),
que en general se prevén entre 90
y 180 dias y que son un elemento

importante al limitar las conse-
cuencias de siniestros de corta
duracidon motivados por falleci-
mientos prematuros de personas
dependientes, lo que permite tam-
bién abaratar e} coste de la cober-
tura.

B Revisabilidad de primas, que se
deberd tener en cuenta con el fin
de ajustar el posible recargo de
seguridad a incluir en la valora-
cion de primas.

A modeo de ejemplo simplemente
se incluyen dos formulas basicas ne-
cesarias para la definicién de la pri-
ma unica pura de un seguro sin pla-
zos de carencia.

Valor actual de la renta garantiza-
da (renta vitalicia):

L K )i
al = El P
=

Prima pura Unica sin plazos de ca-
rencia:

0

rK Hud i
nx = EL K ]),\‘ '[.\‘+I\"a

NHA
K=0

5. La suscripcion y el seguimiento
de la cartera

Finalmente conviene tener en
cuenta va desde el diseno del pro-
ducto a comercializar aquellas ac-
tuaciones que son recomendables en
cuanto a las normas de suscripcion
asi como en el seguimiento de la car-

tera con el fin de que los resultados
de la siniestralidad no nos sorpren-
dan y podamos aplicar puntualmente
las medidas correctoras que sean ne-
cesarias.

Por ello podemos considerar im-
prescindible:

B Establecer adecuadas medidas de
suscripcion:

a) Limites de edad adecuados
(minima sin limite, maxima al-
rededor de 70-75 arios).

b) Limites en el importe de la
prestacion garantizada . Se tra-
ta de determinar la cuantia
maxima admisible en funcion
de una medida aproximada del
coste de la asistencia necesaria
y tentendo en cuenta la posible
prestacion publica a que ten-
dria derecho et Asegurado con
cargo al Sistema Nacional de
Dependencia, es decir tomar
como referencia para estos li-
mites el copago a que previsi-
blemente estaria obligado.

B Seleccion de riesgos ajustada
(cuestionarios y reconocimientos
similares al seguro de Vida. pero
otros especificos).

B Cuidadosa gestion de los sinies-

tros, incluso con la asistencia per-
manente de un asesor médico.

B Seguimiento regular de la cartera.

con ¢l fin de confeccionar esta-
disticas fiables y pormenorizadas
del perfil de los asegurados asi
como de la siniestralidad. @
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