. )
GenRe ‘ Life Health.

Auswirkungen des AGG auf Produkte und
Rechnungsgrundlagen Leben

A Berkshire Hathaway Company



[ Rechtlicher Rahmen}

Neue gesetzliche Anforderungen an biometrische Rechnungsgrundlagen
Statistische Begrindung von Geschlechtsdifferenzierung
Kosten im Zusammenhang mit Schwangerschaft und Mutterschaft
Risikoauswahl als Wettbewerbsinstrument
Maogliche Auswirkungen des AGG auf biometrische Rechnungsgrundlagen
Aktuarielle Begrindung fur Risikozuschlage
Freirdume und Chance im Produktdesign

Differenzierung nach dem Alter

Bestehende Zielgruppenprodukte und neue Produktideen
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Das AGG lasst unterschiedliche Behandlungen be

den geschiitzten Merkmalen zu: § 20 ABS. 2 AG

Unterschiede bei Pramien oder Leistungen in bestimmten Fallen
zulassig:

...wenn Bericksichtigung des Geschlechts ,bei einer auf relevanten
und genauen versicherungsmathematischen und statistischen Daten
beruhenden Risikobewertung ein bestimmender Faktor ist.”

...wenn unterschiedliche Behandlung wegen der Religion, einer
Behinderung, des Alters oder der sexuellen ldentitat ,auf anerkannten
Prinzipien risikoadaquater Kalkulation beruht, insbesondere auf einer
versicherungsmathematisch ermittelten Risikobewertung unter
Heranziehung statistischer Erhebungen.*

Ausnahme: Kosten im Zusammenhang mit Schwangerschaft und
Mutterschaft dirfen auf keinen Fall zu unterschiedlichen Pramien oder
Leistungen fuhren.
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Was ist ein , bestimmender Faktor® ?

Aus der Gesetzesbegrindung:

,Das Geschlecht darf also nicht nur ein Differenzierungskriterium unter
vielen sein, sondern es muss sich um einen mafRgeblichen Faktor bei
der Beurteilung der versicherten Risiken handeln, wenn auch nicht

unbedingt um den Einzigen.*

,Relevant und genau sind hierbei nur Daten, die eine stichhaltige
Aussage Uber das Merkmal Geschlecht als versicherungs-
mathematischen Risikofaktor erlauben. Die Daten mussen deshalb
verlasslich sein, regelmalftig aktualisiert werden und auch der
Offentlichkeit zuganglich sein.”
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Verankerung der Veroffentlichungspflicht bei

Geschlechtsdifferenzierung im VAG

§ 10 a Abs. 3 VAG :

"Ein Versicherungsunternenmen, das

unterschiedliche Pramien oder Leistungen fur Frauen und Manner
vorsieht, hat die versicherungsmathematischen und statistischen

Daten zu vertffentlichen,

aus denen die Berticksichtigung des Geschlechts als

Faktor der Risikobewertung

abgeleitet wird; diese Daten sind

regelméliig zu aktualisieren.

Bei Daten, die bereits von anderen Stellen vero6ffentlicht worden sind, genigt

ain Hinwels auf dies

(13

Veroffentlichung.”

Umsetzung der Anforderungen aus der der Gender-Richtlinie, damit von der
Ausnahme im AGG Gebrauch gemacht werden kann

Mit der 8. VAG-Novelle Anfang 2007 eingefligt, in Beschlussfassung des
Bundestags vom 28.6.07 zur VVG-Reform aber nicht enthalten
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Rechtlicher Rahmen

/Neue gesetzliche Anforderungen an biometrische Rechnungsgrundlagen\

Statistische Begriindung von Geschlechtsdifferenzierung
Todesfall- und Langelebigkeitsrisiko
Berufsunfahigkeitsrisiko
Pflegerisiko

\ Kosten im Zusammenhang mit Schwangerschaft und Mutterschaft

/

Risikoauswahl als Wettbewerbsinstrument
Mdogliche Auswirkungen des AGG auf biometrische Rechnungsgrundlagen
Aktuarielle Begrindung fur Risikozuschlage
Freirdume und Chance im Produktdesign
Differenzierung nach dem Alter
Bestehende Zielgruppenprodukte und neue Produktideen
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Geschlecht als Risikofaktor in der

Lebensversicherung: Beispiel Krebs

Schatzung der Krebsneuerkrankungen pro 100.000

3,500

3.000

]

Manner

2,000

1.500

Frauen

1.000

500

0=-14 15=34  35-39  40-44 4545 50-54 5558 60-64 65-69 Tl-74  T5-70  80-84 85+

58% der Frauen und 46% der Manner Uberleben wenigstens 5 Jahre (Studie
aus den 90er Jahren)

Quelle: ,Krebs in Deutschland - Haufigkeiten und Trends", Gesellschaft der epidemiologischen Krebsregister in Deutschland
e.V. in Zusammenarbeit mit dem Robert Koch-Institut, Saarbriicken, 2006
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Geschlechts als Risikofaktor in der

Lebensversicherung: Beispiel Krebs

Prozentualer Anteil an der geschitzten Zahl der Krebsneuerkrankungen in Deutschland 2002

Minner n= 218.250, Frauen n= 206.000
Ménner

Prostata [
Darm G

Lunge [N

Hamblase* [INNEGNNEE

Magen [INNNSHI

Nieren IR

Mundhéhle u. Rachen IS

Bauchspeicheldrise [IIEEI

M. Melanom der Haut NS

Non-Hodgkin Lymphome 20

Frauen

ST prustdriise
AraT parm

BT Lunge
[E50Y Gebdrmutterkirper
[HEY Eierstiicke

0T Magen

[E700 M. Melanom der Haut
@5 Hamblase*

3200 Bauchspeicheldriise
[E20 Gebidrmutterhals

Leukamien [IEEE AT Nieren
Hoden Bl |80 Nor-Hodgkin Lymphome
Speisershre Ml 23] Leukimien
Kehkopf Il I Schilddriise
Schilddriise i 0 Mundhéhle u, Rachen
Morbus Hodgkin I 1 Speisershre
[l Merbus Hodgkin
| Kehlkopf
25 20 15 10 5 o 0 5 10 15 20 25

* einschliefilich bésartiger Neubildungen in situ und Meubildungen unsicheren Verhaltens

Quelle: ,Krebs in Deutschland - Haufigkeiten und Trends®, Gesellschaft der epidemiologischen Krebsregister in Deutschland
e.V. in Zusammenarbeit mit dem Robert Koch-Institut, Saarbrticken, 2006
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Manner weisen In fast allen Krankheitsgruppen

eine Ubersterblichkeit gegenuber Fratén auf.

—=

Verletzungen und Vergiftungen _
Symptome und abnorme _

klinische und Laborbefunde
Angeborene Fehlbildungen _
Zustdnde, die Ursprung _

in Perinatalperiode haben
Krankheiten des Urogenitalsystems _

Krankheiten des
Muskel-Skelett-Systems _-
Krankheiten der Haut _.

Krankheiten des Verdauungssystems _
Krankheiten des Atmungssystems _
Krankheiten des Kreislaufsystems _

Krankheiten des Nervensystems
und der Sinnesorgane _
Psychische Verhaltensstrungen _
Endokrinopathien _
Krankheiten des Blutes _
Neatidungen | s

Infektionskrankheiten _ ‘ | _ |
50% 100% 150% 200% 250%

/002 UI1ag ‘INMISUl-yo0y Hagqoy *,puejyasineq ul #aypunsa®
sapung sap bunpelsiayolagsIaypunsas Inz abeiag :9|19nd
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Sind Frauen , gesuinder* als Manner?.

Lebenszeitpravalenz von Krankheiten im Altersbereich O-Z4Jahre

Pravalenz Frauen Frauen / Manner
Bluthochdruck 92%
Krampfadern 244% Y
Magenschleimhautentziindung 146% Y
Magen-/Zwolffingerdarmgeschwiir 96%
Gallenblasenentziindung oder -steine 427% *
Schilddriisenkrankheit 585% Y
Erhohte Blutfette/Cholesterin 56%
Gicht oder Harnsaureerhéhung 24%
Blutarmut, Eisenmangel 798% Y
Nierenbeckenentziindung 446% Y
Nierenkolik, Nierensteine 136% Y
Gelenkwerschleil} 79%
Entzindliche Gelenk- oder Wirbelséulen-Erkrankung 119% Y
Migréane 313% K
Psychische Erkrankung 345% Y
Quelle: Beitrage zur Heuschnupfen 100%
Gesundheitsberichterstattung Allergische Hautquaddeln 278% *
des Bundes ,Gesundheit von ) )
Frauen und Mannern im Sonstige Allergien 199% K
mittleren Lebensalter”, Robert ! T T T T T T T T T
Koch-Institut, Berlin 2006 0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%
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Geschlecht als Faktor der Bewertung des Sterblichkeits=
risikos: GroRRe Geschlechtsunterschiede in der aktuellen

Bevolkerungssterblichkeit

Verhaltnis zwischen den Sterbewahrscheinlichkeiten
der Frauen und Manner (Tafel 2004-06 D)

120%

100%

80%

60% -

40% -

20%

O% T T T T T T T T T T T T T T T T T
O 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 85
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Ein neuer oder einmaliger Effekt?

...vor dem 2. Weltkrieqg...

Verhéaltnis zwischen den Sterbewahrscheinlichkeiten
der Frauen und Manner (Tafeln vor dem 1. Weltkrieg)

140%

120%

100% -

——A 1871-81 DR
-= A 1881-90 DR
— A 1891-1900 DR
60% A 1901-10 DR
A 1910-11 DR

80% -

40%

Verhaltnis zwischen den Sterbewahrscheinlichkeiten
der Frauen und Méanner (Tafeln zwischen den Weltkriegen)

20%

O% T T T T T T T T T T 120%
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

100% -

80% -

60% - ——A 1924-26 DR
-+ A 1932-34 DR

40% -

20% +

0% T T T T T T T T T T
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
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...In den Nachkriegsjahrzehnten...

Verhaltnis zwischen den Sterbewahrscheinlichkeiten
der Frauen und Manner
(Allgemeine deutsche Sterbetafeln nach dem 2. Weltkrieq)

100%

90%

80% 4

70%
60%

50%

40%

30%

20%
10%

O% T T T T T T T T T T
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...In jungster Vergangenheit...

Verhéaltnis zwischen den Sterbewahrscheinlichkeiten

der Frauen und Méanner (Tafeln nach ADSt 86/88)
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...und in der Zukunft!

120%

100%

80%

60%

40%

20%

0%

Verhaltnis zwischen den Sterbewahrscheinlichkeiten
der Frauen und Manner
(projizierte Periodentafeln, Trend V2)

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Quelle: Periodentafeln ermittelt aus Statistisches Bundesamt, Generationentafeln flir Deutschland
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Unser Fazit: Das Geschlecht ist ein bestimmender Faktc

zur Bewertung des Todesfall- und Langlebigkeitsrisi

Seit den 70er Jahren des 19. Jahrhunderts sind die Sterbewahrscheinlichkeiten
der Frauen kleiner als die der Manner.

Nach dem 2. Weltkrieg zunachst wachsender Abstand zwischen den
Sterbewahrscheinlichkeiten von Frauen und Mannern, dann Stabilisierung

In den Altern der Erwerbstatigkeit sind die Sterbewahrscheinlichkeiten der
Frauen seit Gber 30 Jahren nur etwa halb so grol3 wie die der Manner.

Mit zunehmendem Alter verringert sich der Abstand der Sterbewahr-
scheinlichkeiten. Gerade in den Altern ab 65 Jahren ist der Abstand zwischen
den Sterbewahrscheinlichkeiten der Manner und der Frauen in den letzten
Jahrzehnten besonders stabil gewesen.

Alles deutet darauf hin, dass die Sterbewahrscheinlichkeiten der Frauen auch
langfristig niedriger als die der Manner sein werden.
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Sind die Aussagen valide fur

Versicherungsbestande?

Die Aktuarvereinigung stellt Sterbetafeln zur Verfugung

Aktuell: DAV 1994 T fur Todesfallrisiken
Hergeleitet auf Basis der Allgemeinen Deutschen Sterbetafel 1986/1988
) Geschlechtsdifferenzierung ist statistisch basiert

Aktuell: DAV 2004 R fur Langlebigkeitsrisiken
Hergeleitet auf Basis von Versicherten- und Bevdélkerungsdaten
Versichertendaten wurden fir die Basistafel verwendet

Das Verhéltnis zwischen den Sterbewahrscheinlichkeiten der Basistafel von
Frauen und Mannern stimmt gut mit dem der aktuellen Bevolkerungstafel
tberein

E> Geschlechtsdifferenzierung ist statistisch basiert
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Relevanz des Geschlechts in der BU: Pramien

auf DAV 1997 | fur Frauen hoher als fur Manner

BU-Pramien der Frauen in Prozent der BU-Pramien der Manner
gemal DAV 1997 |

140%

120%  smmmmEEEEEEREEg

100% aeatte S
80%

60%

Frauen / Manner

40%

20%

0% | | | ‘
20 30 40 50 60
Alter
Nettopramie DAV 1997 | (EA 65) = Nettopramie DAV 1997 | (EA 60)

Datenbasis: Beobachtungsdaten aus Versicherungsbestanden der Jahre 1987 bis 1991
bzw. 1986 bis 1993
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UK: Ohne Differenzierung nach der BG Slnd die |

Inzidenzen der Frauen hoher

Private Invaliditatsversicherung im UK 1991-2002:
Inzidenzen der Frauen im Verhaltnis zu den Inzidenzen der Manner

160%

140%
120% //,\0\\
80%

60%
40%
20%
0% | | | | | | | |
18-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64

Durchschnitt Gber alle Alter: Inzidenz der Frauen 16% hoéher

Quelle: Continuous Mortality Investigation, ,Analysis of Individual Income Protection experience by cause of disability*
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Verhaltnisse zwischen BU-Pramien der Frauen

und Méanner am deutschen Markt (Zahlbeitrag)

160%
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110%
100%
90%
80%
70%
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€ Tarife der verschiedenen LVU >
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Die unterschiedliche Verteilung der

Geschlechter auf die Berufsgruppen ist relevant.

Beispiel gesetzliche Versicherung: Auf Manner entfallen

. /9% '

aller
Arbeitsunfalle

91%

aller aller
anerkannten anerkannten
Arbeitsunfallrenten Berufskrankheiten

Schwerpunkt Arbeitsunfallrenten: Bergbau, Landwirtschatft,
Bauwirtschaft

Schwerpunkt Berufskrankheiten: Larmschwerhdrigkeit, Asbestose

Berufskrankheiten bei Frauen i.w. Haut, Infektionen, Allergien
85% aller Falle in den Gesundheitsberufen

Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes, ,Arbeitsunfalle und Berufskrankheiten®, Robert Koch-Institut, Berlin 2007
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Erfahrungen aus der gesetzlichen EM-Rente

bestatigen einen Einfluss des Geschledhts

Gesetzliche EM-Rente - Anteile von Diagnosen in 2005

Skelett/Muskeln/Bindegewebe —1

Herz/Kreislauf |
Stoffwechsel/Verdauung
Neubildungen B Frauen

psyche _ O Manner

Atmung

Nerven/Sinne

Haut

Sonstige —

0% 10% 20% 30% 40%

Frihberentungsrisiko je 1.000 Versicherte (friiheres Bundesgebiet)

Manner Frauen
Arbeiterlnnen 4 9
Angestellte 3 4

Quellen: Deutsche Rentenversicherung Bund, ,Rentenversicherung in Zeitreihen 2006“; Beitrage zur Gesundheitsberichterstattung
des Bundes ,,Gesundheitsbedingte Frihberentung®, Robert Koch-Institut, Berlin 2006
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Australien: Hinweise auf je BG unterschiedliches Verhaltns

zwischen Schadenerfahrung der Frauen und Manner P4

Private Invaliditatsversicherung in Australien: 20

Beobachtete Invaliditatsfalle der Frauen im Verhaltnis zu den Invaliditatsfallen, §§
die bei Anwendung der Eintrittswahrscheinlichkeiten der Manner zu erwarten waren Iz
180% 8¢
160% k!
140% + <2
120% + 22
100% - 1998-2001| §2
80% W 1995-1998| %
60% - 20
40% + 53
°s

20% + oE-
0% . . . 5e
Berufsgruppe 50

Leistungsdauern in BG C und D bei Frauen langer als bei Mannern — unklar, ob gﬁn

gesamter Schadenbarwert in diesen BG bei Frauen oder Mannern niedriger ist
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Mogliche Erklarung far Geschlechtsunterschiede

beim Invaliditatsrisiko innerhalb einer Berufsgrt

Innerhalb eines Jahres

durchleben 15% der Frauen und 8% der Manner eine depressive
Phase

erfahrt jede fiinfte Frau und fast jeder zehnte Mann eine
Angststorung.

Frauen geben in allen Altersgruppen mehr Riickenschmerzen an als
Manner — ca. ein Viertel aller Frauen und ein knappes Fiinftel aller
Manner leidet aktuell unter Rickschmerzen

Unterschied zeigt sich auch bei anderen Schmerzarten
Bei Frauen Intensitat von Schmerzen im Schnitt gré3er und ihre Dauer
langer

Quelle: Beitrage zur Gesundheitsberichterstattung des Bundes ,,Gesundheit in Deutschland“, Robert Koch-Institut, Berlin 2007
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BU-Schadenanalyse eines deutschen Lebens-

versicherers bestatigt Geschlechtsunterschiede

Mittlere Laufzeit bei Leistungsbeginn Alter bei Leistungsbeginn

Frauen 8,6 Frauen 44,1

orthopadische Krankheiten
bdsartige Tumoren
psychiatrische Krankheiten
Unfalle
Herz-Kreislaufkrankheiten
neurologische Krankheiten

orthopéadische Krankheiten

0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0%
W Manner M Frauen

Quelle: T.Kiihn, M. Kirchner (Arztlicher Dienst Alte Leipziger), ,Ursachen unterschiedlicher Schadensverlaufe bei Mannern und
Frauen in der Berufsunfahigkeits-Versicherung®, Versicherungsmedizin 59 (2007)
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Waren Unisex-Tarife in der Pflegeversmherung

risikogerecht?

Die Datenlage:

Das Bundesgesundheitsministerium verdéffentlicht regelméafig Daten zum sozialen
Zweig der Pflegeversicherung

Diese Daten sind ftr Manner und Frauen in Form von Pravalenzen (Anzahl der
Pflegebedurftigen pro Alter oder Altersband) vorhanden

Verhéltnis zwischen den Pflegepravalenzen
der Frauen und Manner (nur Soziale Pflegeversicherung)
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150,0% -
——Stufe |
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Auch beim Pflegerisiko gibt es nachweisbar

—

geschlechtsspezifische Schadenerfahrtng

Bis zum Alter 75 sind die Pflegepravalenzen der Frauen
ca. 10 % — 20 % niedriger als bei Mannern

Ab Alter 75 kehrt sich das Verhaltnis um

In hohen Altern ist die Pflegepravalenz der Frauen bis zu 50 % hdher als die
der Manner
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Kosten im Zusammenhang mit Schwangerschaf

und Mutterschaft in der Lebensversicherung

Vorschrift zielt in erster Linie auf die Krankenversicherung

FAZ vom 2.6.07: Einzelne PKV-Unternehmen schatzen, dass 2% bis 3% der
Leistungen auf Schwangerschaft und Geburt entfallen.

Lebensversicherer missen sich mit dem Thema auseinandersetzen

Unterschiedliche Pramien oder Leistungen —

Der Wortlaut des § 20 (2) Satz 2 AGG kdnnte nahelegen
die Todesursache ,Mittersterblichkeit* separat zu erfassen und

bei der Festlegung der Risikouberschussbeteiligung zu bericksichtigen

AGG, 2. Oktober 2007 © 2007 Kdélnische Ruckversicherungs-Gesellschaft AG. Alle Rechte vorbehalten.



Kosten im Zusammenhang mit Schwangerschaf

und Mutterschaft in der LV: Tod

Untersuchung flr das Todesfallrisiko

Untersuchung der Mittersterblichkeit

leicht abschatzbar (konservativ und vereinfacht) flr Deutschland:
Muttersterblichkeit 12 pro 100.000 Geburten
Ca. 700.000 Geburten pro Jahr
84 Frauen sterben jahrlich in Deutschland bei der Geburt
Durchschnittsalter bei der Geburt 30
O3p = 0.689 %o It. DAV 94 T erster Ordnung
16,1 Mio weibliche Bevdlkerung zwischen Alter 15 und 45
Anteil der Mittersterblichkeit knapp 0,8 %
bei altersabhangigen Berechnungen im Mittel knapp 0,7 % der g, DAV 94 T
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Unsere Untersuchung ergab: Kein

Handlungsbedarf flr Sterbetafeln 1. Ordnung

Risikopramien fur Frauen kdnnten (im Bereich 15 bis 45)
0,3 % bis 0,4 % niedriger ausfallen

Bei Deckungen mit hdherem Endalter Effekt noch unbedeutender

Risikopramien der Manner mussten prozentual etwas weniger erhoht
werden

Man betrachte demgegentber die Prozentsatze der
Sicherheitszuschlage!

Effekt in Produkten mit Sparkomponente noch geringer
Es gibt aul3erdem gegenlaufige Effekte:

Es gibt viele Studien dartber, dass (werdende) Mitter gesiinder leben als
andere Frauen
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Schwangerschaftsbedingte BU-Leistungstfalle

Uberwiegend durch Dread Diseases Verursac

Quintessenz der Auswertung in- und auslandischer Studien fur Frauen
In den relevanten Altersbereichen:

Anteil schwangerschaftsbedingter Schlaganfalle bis zu 55 %
Anteil schwangerschaftsbedingten Nierenversagens bis zu knapp 20 %
Anteil schwangerschaftsbedingter Krebsarten bis zu 1,5 %

andere Dread Diseases haben keine schwangerschaftsbedingten Anteile

Einfluss auf Dread-Disease-Pramien je nach Anzahl gedeckter
Krankheiten, Eintrittsalter und Laufzeit unterschiedlich

Reduktion bei Frauen fur y=20,n=15 0,6 % ( bei tiber 20 gedeckten
Erhohung bei Mannern fur x=20, n=15 0,5 % Krankheiten )
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Auch bel der BU sehen wir keinen

Handlungsbedarf.

Selten: Risikoschwangerschaften mit langen Liegezeiten

Schwere, dauerhafte Folgeschaden von
Schwangerschaft und Geburt

Schwere Formen von EPH-Gestose bzw. (Pra-)
Eklampsie, Krebs

Anteil im Zugang der gesetzlichen EM-Rente bei 0,21 %, allerdings
moglicherweise unterschéatzt aufgrund der Erfassungs- und
Schlusselungsproblematik

Aus Auswertung zur Dread Disease: BU-Pramie flr eine Frau, y=20,
n=40 kdnnte sich um ca. 0,3 % verringern

Ubrigens: Ahnliche GroRenordnungen sind in der EU zu erwarten
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Unser Fazit:
Flr Schwangerschaft und Mutterschaft kein Anderungs-

bedarf bei der Kalkulation gangiger LV-Risiken

Ergebnis unserer Uberlegungen:
Einflisse von Schwangerschaft und Mutterschaft

auf die in der Lebensversicherung benutzten
Eintrittswahrscheinlichkeiten fir die Risiken

Tod
Berufs- und Erwerbsunfahigkeit
Dread Disease

Pflegefall

sind so gering, dass wir keinen Anderungsbedarf bei den im Markt
benutzten Tafeln sehen.
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Rechtlicher Rahmen

Neue gesetzliche Anforderungen an biometrische Rechnungsgrundlagen
Statistische Begrindung von Geschlechtsdifferenzierung

Kosten im Zusammenhang mit Schwangerschaft und Mutterschaft

-

K

Risikoauswahl als Wettbewerbsinstrument h

Maogliche Auswirkungen des AGG auf biometrische Rechnungsgrundlagen

Aktuarielle Begrindung flr Risikozuschlage )

Freiraume und Chance im Produktdesign

Differenzierung nach dem Alter

Bestehende Zielgruppenprodukte und neue Produktideen
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Was spricht fur Differenzierung in der

Risikoauswahl?

Ziel des AGG: Zugang zu existenziell notwendigem
Versicherungsschutz, Schutz vor Willkur

Verbot differenzierender Praktiken hilft den Betroffenen nicht
notwendigerweise — Anbieter wirde nicht alle Kunden bevorzugen,
sondern auf jegliche Vergiinstigungen verzichten

(Begrindung § 20 AGG)

Differenzierungen ,Bestandteil einer auf Wettbewerb beruhenden
Wirtschaft*

Angebote fur bestimmte Kundengruppen sinnvoll und Teil des
Wettbewerbs (z.B. spezielle Kindertarife)

Risikoprifung ermdglicht Zugang zu Versicherungsschutz zu
angemessenen Beitragen

Risikopriufung schitzt vor Willkdr in der Risikoauswabhl
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Risikoprifung ist wertvoll fiur Kunden und

Unternehmen

400% -
350% -
300% -
250% -
200% -
150% -
100% -

50% -

0%

Spreizung des Zahlbeitrags bei einer Risikoversicherung (Nichtraucher)
(100% = glnstigster Anbieter)

Hauptursache flr die Spreizung (abgesehen von Kosten):
Insbesondere eine gute Risikoprifung ermdglicht

positive Risikoergebnisse flr den Versicherer und

gunstige Pramien flr den Kunden
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Risikoprafung ist wertvoll fur Kunden und

Unternehmen

Spreizung des Zahlbeitrags bei einer Risikoversicherung (Nichtraucher)
(100% = glnstigster Anbieter)

400%
350% -
300%
250% -
200%
150% -
100%
50% -
0T e R A B e e B e L B B e e R

I Dircktversicherer 1 Direktversicherer 2

I Maklerversicherer 1 Maklerversicherer 2
Bankenversicherer 1 I Bankenversicherer 2
I \/crsicherer mit angest. AD 1 I \ersicherer mit angest. AD 2

Gunstige Pramien sind mit einer guten Risikoprifung und neuen
Produktansatzen nicht nur fur Direktversicherer realisierbar.
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Risikozuschlage stellen auskommllche

Kalkulation sicher

Die Kalkulation von Beitragen orientiert sich an einem
,2durchschnittlichen Portefeuille”

Bedrohung des Ausgleichs im Portefeuille, wenn Risikoerhéhungen
nicht angemessen erkannt und bemessen werden

Risikozuschlage sind ein Mald zur Bewertung dieser RisikoerhGhungen
Medizinische Risiken
Berufsrisiken

Sport- und Freizeitrisiken

und erlauben, Risikoschutz einem grof3eren Interessentenkreis
anzubieten
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Sind Risikozuschlage verzichtbar? ’

Fragestellung:

Was kann passieren, wenn erhdhte Risiken nicht mehr im bisherigen
Umfang abgelehnt oder mit Zuschlagen belegt werden kénnen?

Ist dann eine Adjustierung der Rechnungsgrundlagen erforderlich?

Beispiel Risikoversicherungen:

» Wie konnte sich der Neuzugang andern, wenn alle erh6hte Risiken
ohne Erschwerung angenommen werden mussten?

» Welche Auswirkungen konnte dies auf die Profitabilitat haben?

» Welche Anpassungen wéaren notwendig?

AGG, 2. Oktober 2007 © 2007 Kdélnische Ruckversicherungs-Gesellschaft AG. Alle Rechte vorbehalten.



Beispiel Risikoversicherungen*

Ausgangsszenario

Typischerweise sind bei Risikoversicherungen 2-8% aller Policen
erhohte Risiken.

Ausgangsszenario:

Wir nehmen einen Anteil von 5% erhdhten Risiken an. Von allen
erhdhten Risiken wird ein Risikozuschlag von 50% erhoben.

Der Tarif ist so gestaltet, dass ein positives Risikoergebnis in Hohe
von 10% bezogen auf die Risikopramien erzielt werden kann.

In den ersten Jahren gibt es zusatzlich aufgrund der Gesundheits-
prifung eine positive Selektion.

Insgesamt ergibt sich im Barwert unter Bertcksichtigung der
Selektion eine Marge von 17% bezogen auf die Risikopramien.

* Die Berechnung hat einen rein illustrativen Charakter und enthélt Vereinfachungen. So wurden z.B.
keine Kosten und Klauseln bertcksichtigt.
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Beispiel Risikoversicherungen*

Das Ertragsprofil des Ausgangsszenarlo

Das Ertragsprofil flr einen typischen Neuzugangsjahrgang wurde wie
folgt aussehen:

50,000 . 60%
45,000 -
40,000 + T 50%
35,000 | | 200
30,000 -
25,000 - . 30%
20,000 -
15,000 - T 20%

10,000 -

+ 10%
0 - - 0%

1 2 3 456 7 8 910111213141516 17 1819 20 21 22 23 24 2526 27 28 29 30

I Risikopramie Risikoergebnis Risiko-Marge

* Die Berechnung hat einen rein illustrativen Charakter und enthéalt Vereinfachungen. So wurden z.B.
keine Kosten und Klauseln bericksichtigt.
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Beispiel Risikoversicherungen*

Betrachtung eines Extrem-Szenarios

Extrem-Szenario:

Wenn alle Risiken glatt angenommen werden muassen, ist mit einer
erhdhten Antiselektion zu rechnen.

Fur die Berechnung nehmen wir an, dass der Anteil erhdhter
Risiken auf 50% steigt.

Jedes erhdhte Risiko hat eine Ubersterblichkeit von 50%.

In den ersten Jahren sind besonders viele Sterbeféalle zu
verzeichnen.

Es kann kein Risikozuschlag erhoben werden.

Man nimmt keine Anderung der Rechnungsgrundlagen vor.

* Die Berechnung hat einen rein illustrativen Charakter und enthéalt Vereinfachungen. So wurden z.B.
keine Kosten und Klauseln berlicksichtigt.
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Beispiel Risikoversicherungen*

Das Ertragsprofil des Extrem- Szenarios

Das Ertragsprofil wiirde sich wie folgt &ndern:

50,000 + 125%
40,000 -+ + 100%
30,000 - + 75%
20,000 - + 50%
10,000 - + 25%
0 - - 0%
10,000 % 2 0 g
-20,000 + + -50%
-30,000 + + -75%
-40,000 - + -100%
I Risikopramie Risikoergebnis Risiko-Marge

Ab dem 4. Jahr ergibt sich eine Marge von -13%. Unter Berucksichtigung der Anti-
Selektion resultiert im Barwert eine Marge von -20%.

* Die Berechnung hat einen rein illustrativen Charakter und enthalt Vereinfachungen. So wurden z.B.
keine Kosten und Klauseln berticksichtigt.
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Risikozuschlage ermoglichen Risikos&hutz

Breite

Das Beispiel Risikoversicherungen zeigt:

» Die Annahme aller Risiken ohne Ablehnung, Klauseln oder
Zuschlage wuirde zu einer erheblichen Antiselektion fuhren.

» Die herkdmmlichen Rechnungsgrundlagen waren nicht mehr
auskommlich.

» Je nach Art des Risikos wirde dies
- eine deutliche Verteuerung des Versicherungsschutzes bzw.
- sogar die Einstellung des zugehdrigen Produktes

bedeuten.
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Rechtlicher Rahmen

Neue gesetzliche Anforderungen an biometrische Rechnungsgrundlagen
Statistische Begrindung von Geschlechtsdifferenzierung
Kosten im Zusammenhang mit Schwangerschaft und Mutterschaft
Risikoauswahl als Wettbewerbsinstrument
Maogliche Auswirkungen des AGG auf biometrische Rechnungsgrundlagen

Aktuarielle Begriindung fir Risikozuschlage

(o Freirdume und Chance im Produktdesign A

Differenzierung nach dem Alter

Bestehende Zielgruppenprodukte und neue Produktideen

= j
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Differenzierung nach dem Alter — es sind nicht

alle Altersgrenzen abgeschafft!

Beispiel:

Verscharfte Promillegrenze fur Fahranfanger bis 21
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Allerdings — Vorsicht bel pauschalen

Altersgrenzen

Pauschale Altersgrenzen gefahrden Zugang zu Versicherungsschutz

Bei sehr geringer Kundenresonanz macht Angebot in manchen Altern
allerdings u.U. betriebswirtschaftlich keinen Sinn

Angebote flr Einzelfalle bei expliziter Nachfrage anstelle von
Ablehnungen erwagenswert

Wichtig ist Basisangebot flr existenziellen Absicherungsbedarf
Bei Zielgruppentarifen Altersgrenzen moglicherweise begrindbar

Kontroverse Diskussion, unseres Wissens gibt es bislang keine
abschliel3ende rechtliche Klarung
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Unterschiedliche Behandlung ist erlaubt _

Die Begrindung zu Abschnitt 3:

.Bel der Ausgestaltung eines zivilrechtlichen Benachteiligungsschutzes
fur alle nach diesem Gesetz erfassten Merkmale war allerdings
sicherzustellen, dass das flr das Privatrecht pragende Institut der
Vertragsfreiheit in angemessener Weise bericksichtigt wird.*

Die Begriindung zu 8 5 AGG:

,Zulassig sind gezielte MalRnahmen zur Forderung bisher
benachteiligter Gruppen nicht nur durch den Gesetzgeber ..., sondern
auch durch Arbeitgeber, Tarifvertrags- und Betriebspartner sowie
seitens der Parteien eines privatrechtlichen Vertrags.”

Ausnahme: ,...wenn die Gewahrung gezielter Vorteile dazu dient, eine
diskriminierende Verhaltensweise bei Massengeschaft nur zu tarnen.”
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Chance fur bestehende Zielgruppenprodukt 4

Das Angebot der Berufsunfahigkeitsdeckung innerhalb des
Erwerbslebens ist bedarfsgerecht

Eine besondere Ausgestaltung der Berufsunfahigkeit fur
Berufsanfanger ist angemessen

Invaliditatsdeckungen fur Kinder bieten Zukunftsschutz

Deckungen speziell fir Senioren sind sinnvoll
Pflegeversicherungen

Sterbegeldversicherungen
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Das AGG fuhrt zu neuen Produktideen '

Dopo di noi (nach uns)
Versicherung auf den Tod der Eltern eines behinderten Kindes

Leistung: lebenslange Rente flr das behinderte Kind
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