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مقدمه ای  بر رتبه بندي 
شركت هاي بیمه ایراني 

مقدمه
طی دهه 1990، اهمیت آژانس های بین المللی 
رتبه بن��دی1 در بین س��رمایه گذاران، مؤسس��ات 
اعتب��اری، نهادهای ناظ��ر و س��ایر ذی نفع هایی 
ک��ه منافع��ی در ای��ن ش��رکت های غربال کننده 
داش��تند، بر همگان آشکارتر شد. طی این دوره، 
آژانس ه��ای رتبه بندی، رش��د بالایی داش��تند و 

1. Rating 

 محص��ولات رتبه بن��دی جدیدی توس��عه یافت
  .) Cantor & Packer, 1996( 

به طورکلی، هدف اساسی رتبه بندی، ارزیابی 
قابلیت اعتماد شرکت بیمه است. در یک تعریف 
س��اده، رتبه بندی، ارزیابی ای پیچیده از ش��رایط 
و وضعیت مالی ش��رکت بیمه اس��ت که توسط 
متخصصی��ن مس��تقل انجام می ش��ود و به عنوان 

یک��ی از عناصر اصلی رقابت غیرقیمتی2 در بازار 
تلقی می شود. به طور ساده، با رتبه بندی، موقعیت 
و وضعی��ت فعلی و آتی ش��رکت بیم��ه از ابعاد 
مختلف، به ویژه از ابعاد مالی روش��ن می ش��ود. 
رتبه بندی به عنوان رویدادی در جهت ش��فافیت 
موقعیت و وضعیت مؤسس��ه بیمه در بازار عمل 
می کند. لذا نتایج ارزیابی ها، به ش��فافیت بیشتر و 

2. Non- Price Competition 

                                                  

چکیده
رتبه بندی مؤسس��ات بیمه - که اغلب یک ارزیابی مالی از مؤسسات بیمه 
است- به شفاف سازی، افزایش کارایی و ایجاد رقابت غیرقیمتی در بازار منجر 
می ش��ود. اطلاعات رتبه بندی، مورد اس��تفاده ذی نفع های بسیاری از جمله، 
مصرف کنندگان، نهاد ناظر بر مؤسس��ات بیمه، س��رمایه گذاران و بانک ها قرار 
می گیرد. هدف اساسی از رتبه بندی، ارزیابی قابلیت اعتماد شرکت بیمه است. 
مؤسس��ات رتبه بندی که مؤسساتی مستقل اند، مؤسس��ات بیمه را ارزیابی و 
آزمایش مي کنند تا وضعیت و ثبات مالی، ارزش اعتباری و آسیب پذیری آنها 
در قبال ش��رایط نامساعد را بررسي و تعیین کنند. شاخص های مختلف مورد 

استفاده در رتبه بندی، ابزار اصلی فرآیند رتبه بندی اند.
انتخاب شاخص، بستگی به مقصود و منظور از رتبه بندی دارد. رتبه بندی 
مؤسسات بیمه به عنوان مکملی برای اجرای برنامه نظارت مالی عمل می کند. 
رتبه بن��دی و نظارت مالی، ارتب��اط نزدیکی با یکدیگر دارن��د. نهاد ناظر باید 
روش خاص خود را برای نظارت مالی، برمبنای اطلاعاتی که به طورمس��تقیم 
از مؤسس��ات بیمه دریافت می کند، ش��کل دهد؛ اما درعین ح��ال می تواند از 
رتبه بن��دی توان مالی، به عنوان منبع اضافی اطلاعات اس��تفاده کند. مس��ئله 
کل��ی در صنع��ت بیمه ایران، این اس��ت که اساس��اً صنعت با خ��لاء ارزیابی 

رتبه ای مؤسس��ات بیمه مواجه اس��ت. صنعت بیمه ایران، ذی نفع ها و به ویژه 
مصرف کنن��دگان محصولات این صنعت، از منافعی که رتبه بندی مؤسس��ات 
بیم��ه ب��ه هم��راه دارد، بی بهره اند. فق��دان چهارچوب قانونی، نهاد مس��تقل 
خصوصی برای اجرای رتبه بندی، عدم وجود سیستم و متدولوژی مدون جهت 
رتبه بندی، استراتژی و برنامه اجرایی مدون، مسائلی هستند که صنعت بیمه 
ایران باید به  دنبال یافتن پاس��خ و ایده هایی برای توس��عه و تکامل آنها باشد. 
س��ؤال کلی بدین ش��رح بیان می گردد: چگونه می توان به ص��ورت بومی و از 
طریق مؤسس��ات داخلی به رفع خلاء ارزیابی مؤسسات بیمه ایرانی اقدام کرد 

و آن مؤسسات را رتبه بندی کرد؟ 
تش��ریح سیس��تم های موجود رتبه بندی در برخی از کشورهای منتخب و 
طراحی و عملیاتی س��ازی سیس��تم رتبه بندی مؤسس��ات بیمه ایرانی، هدفی 
اس��ت که صنعت اخیراً به دنبال آن اس��ت. روش رتبه بندی در سه طبقه قرار 
دارد؛ این س��ه طبقه عبارت اس��ت از: متدولوژی رتبه بندی درخواست ش��ده، 

روش رتبه بندی بدون درخواست و روش رتبه بندی مبتنی بر همکاری. 
روش رتبه بندی مبتنی بر همکاری، ش��کلی از رتبه بندی بدون درخواست 
اس��ت که مؤسسه بیمه، با مؤسسه رتبه بندی در تهیه منابع اضافی اطلاعاتی 
غیرعموم��ی همکاری می کند. این هم��کاری در تهیه اطلاعات اضافی، کمک 
می کند تا اعتبار رتبه بندی افزایش یافته و بنابراین قابلیت پذیرش رتبه بندی 
برای مؤسس��ات بیمه ارتقا یابد. رتبه بندی مبتنی بر همکاری، یک متدولوژی 
قابل قبول تری است؛ زیرا این روش از تضاد بالقوه منافع مبراست و درعین حال 
از درج��ه بالایی از قابلیت اعتم��اد در منابع اطلاعاتی خود برخوردار اس��ت. 
متدولوژی رتبه بندی مبتنی بر همکاری ازلحاظ تئوریک و تجربی در مجموع، 
مقبولیت بیش��تری داشته و متداول تر است. در تهیه شاخص های رتبه بندی، 
متدولوژی FSR -که اغلب توان و س��لامت مالی مؤسسات بیمه را در کانون 

توجه قرار می دهد- از ارزش اعتباری بالاتری برخوردار است.      

مؤلف: حبیب میرزائی                           دکتر امیر صفری 
مدیر طرح و برنامه بیمه مرکزی ج. ا. ا               مشاور بیمه مرکزی  ج. ا. ا                            
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حتی افزایش رقابت در بازار می انجامد. درنتیجه، 
مؤسسات بیمه به احتمال زیاد برای ارتقاي رتبه 
خود، از طریق ارائه خدمات با کیفیت بالاتر و با 
قیمت پایین تر خواهند کوش��ید؛ زیرا رتبه بالاتر 

منجر به جلب مشتری بیشتر خواهد شد.
دیتریچ1 خاطر نش��ان می کند که این اصل در 
سطح وسیعی پذیرفته شده است که شهرت2، بعد 
کلیدی اقتصاد رتبه بندی اعتباری اس��ت. وی سه 
کارکرد اصلی مؤسسات رتبه بندی را کارکردهای 
ارائ��ه گواه��ی و استانداردس��ازی  اطلاعات��ی، 
می داند. به ع��لاوه، وی اضافه می کند که صنعت 
رتبه بندی با این واقعیت ش��ناخته شده است که 
دولت ه��ا در بس��یاری از کش��ورها، رتبه بندی ها 
را به عنوان نقطه مرجعی ب��رای تنظیم مالی بازار 
در  رتبه بن��دی  به عبارت دیگ��ر  به کارمی گیرن��د؛ 
بس��یاری از کش��ورها، به منظور نظارت بر بازار 
و تنظی��م ب��ازار به کارم��ی رود. به ط��ور خلاصه، 
تنظی��م ب��ازار مبتنی بر رتبه بندی3  در س��ه حوزه 
گروه بندی می ش��ود. این حوزه ها شامل الزامات 
اطلاعات، محدودیت های سرمایه گذاری  افشای 

1. Dittrich 
2. Reputation  
3. Rating Based Regulation  

و الزامات س��رمایه ای اس��ت. در حوزه نخست، 
رتبه بن��دی، الزامات افش��ای اطلاعات را تعریف 
می کند. رتبه بندی مناس��ب، نیاز به وضع قوانین 
و مقررات را دراین زمینه تقلیل می دهد و یا حتی 
می تواند نی��از به نظارت را منتفی س��ازد. تنظیم 
بازار مبتنی ب��ر رتبه بندی  در مقاب��ل تنظیم بازار 

مبتنی بر رقابت در بازار قرار می گیرد.  
سیس��تم رتبه بندی مؤسس��ات بیمه، مشتمل 
ب��ر مجموع��ه ای از ورودی ه��ا از قبیل روش ها، 
نگرش ه��ا، اس��تراتژی ها، قوانی��ن و مق��ررات، 
مدل ها، ش��اخص ها و ابزاره��ا؛ و مجموعه ای از 
فرآیندهاست که بدین وسیله وضعیت مؤسسات 
بیم��ه، به ویژه توان مالی مؤسس��ات بیمه ارزیابی 
مي شود. خروجی سیستم، ارزیابی های صحیح از 
وضعیت مالی و غیرمالی مؤسس��ات بیمه است. 
س��رویس ها و مؤسسات رتبه بندی زیادی در دنیا 
وجود دارند که مؤسسات بیمه را آزمایش مي کنند 
تا ثب��ات مالی، ارزش اعتباری، و آس��یب پذیری 
آنه��ا در قبال ش��رایط نامس��اعد را تعیین کنند. 
شاخص های مختلف مورد استفاده در رتبه بندی، 
ابزار اصلی فرآیند رتبه بندی اند. انتخاب شاخص، 

بستگی به مقصود و منظور از رتبه بندی دارد. 

درحالی ک��ه هر مؤسس��ه رتبه بن��دی، روش 
متفاوت��ی در اظه��ار و اعلان ارزیاب��ی خود دارد 
و از کده��ای متفاوت��ی برای رتبه بندی اس��تفاده 
می کند، سیستم معمول رتبه بندی مؤسسات بیمه، 
بر ش��اخص ها یا معیارهای معینی متمرکز است. 
این معیارها شامل انعطاف مالی شرکت های بیمه، 
موقعیت  نقدینگی،  ریسک های س��رمایه گذاری، 
رقابت��ی، و ب��ازده عملیات��ی اس��ت. علاوه براین 
معیارها، همچنین رتبه بندی ممکن است برمبنای 
س��ایر معیارهایی نظیر ارزیابی مدیریت ریس��ک 
شرکت، تشکیل سرمایه، یا مدیریت و استراتژی 
شرکت انجام ش��ود. تمام مؤسسات رتبه بندی به 
چنین معیارها و معیارهای مشابهی جهت ارزیابی 

شرکت های بیمه توجه دارند.
نتایج سیس��تم رتبه بندی-یعن��ی ارزیابی های 
رتبه بندی- مورد اس��تفاده ذی نفع های بس��یاری، 
ش��امل س��رمایه گذاران، بانک ه��ا، نه��اد ناظر بر 
مصرف کنن��دگان  به وی��ژه  و  بیم��ه  مؤسس��ات 
محص��ولات بیم��ه ق��رار می گی��رد. از جمل��ه، 
م��ورد  را  ارزیابی ه��ا  بیم��ه،  مصرف کنن��دگان 
اس��تفاده قرار می دهند ت��ا بتوانند می��زان ثبات، 
ریس��ک و یا توان مالی مؤسس��ات بیمه را برای 
تصمیم گیری های مربوط به انتخاب مناس��ب ترین 
مؤسسه برای خرید بیمه تعیین کنند. هرچه رتبه 
بالاتر باش��د، مؤسس��ه بیمه، مؤسس��ه اي ایمن تر 
ب��رای خرید بیمه نامه خواهد بود؛ به عبارت دیگر، 
مؤسس��ه با رتبه بالات��ر، احتمال بیش��تری دارد 
که بتوان��د تعهدات مالی خ��ود- مانند پرداخت 

ادعاهای تأییدشده- را اجرا کند.     
عملیات رتبه بندی ک��ه نوعی ارزیابی مالی و 
غیرمالی از ش��رکت های بیمه محسوب می گردد، 
مستلزم آن است که توسط نهادهای کاملًا مستقل 
اجرا گردد. اس��تقلال نهاد یا آژان��س رتبه بندی، 
اهمی��ت زی��ادي در مقبولیت و پذی��رش رتبه ها 
دارد. اس��تقلال نه��اد رتبه بندی، گام��ی مؤثر در 
جهت اجرای رتبه بندی بدون جهت گیري خواهد 

بود.
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موضوعات نظارت مالی و رتبه بندی، ارتباط 
نزدیکی با یکدیگر دارند. حاش��یه توانگری مالی 
به عنوان اصلی ترین و مهم ترین شاخص نظارت 
مال��ی، از معیارهای مه��م رتبه بندی اس��ت. در 
حقیق��ت، ناظ��ران مالی و مؤسس��ات رتبه بندی 
از مناب��ع اطلاعات��ی و ش��اخص های مش��ابهی 
ب��رای نظارت ی��ا رتبه بن��دی اس��تفاده می کنند. 
به عب��ارت فنی، متدول��وژی آنها ب��رای نظارت 
یا رتبه بندی، از ش��باهت های زی��ادی برخوردار 
اس��ت. اکثر ش��اخص های مورد اس��تفاده برای 
رتبه بن��دی، از ن��وع ش��اخص های مالی اس��ت. 
ازلح��اظ روش ش��ناختی نیز دو ن��وع رتبه بندی 
وج��ود دارد که ممکن اس��ت کم��ک بالقوه ای 
در نظ��ارت احتیاط��ی 1 باش��ند؛ رتبه بندی قوت 
مال��ی مؤسس��ات بیم��ه و رتبه بن��دی اعتب��اری   

 .)Kpmg, 2002(
رتبه بن��دی قوت مالی، ش��باهت زی��ادی  به 
نظ��ارت مال��ی، از ابع��اد مناب��ع اطلاعات��ی و 

شاخص های مورد استفاده دارد.    
 آژانس ها  و سیستم های رتبه بندی مؤسسات 
بیم��ه، طی دهه ه��ای اخیر اهمیت��ی بیش ازپیش 
یافته ان��د؛ زیرا برخی از مؤسس��ات بیمه- حتی 
مؤسس��ات معتبر- از پرداخ��ت به موقع تعهدات 
خ��ود باز مانده و به ورطه عدم توانگری2 گرفتار 
آم��ده و به ناچار چنین وضعیت��ی به نیاز و تقاضا 
برای آنالیزهایی از س��وی یک مؤسسه بی طرف، 
یعن��ی مؤسس��ات رتبه بن��دی، انجامیده اس��ت. 
مؤسس��ات رتبه بندی، س��ایر فعالیت های تنظیم 
بازار3 را -که بر شرکت های بیمه مؤثرند- تعریف 
می کنن��د و صنعت بیمه را با اطلاعاتی بی طرفانه 
که برای تصمیمات مربوط به خرید بیمه نامه مورد 
نیاز اس��ت، تجهیز می کنند. مؤسسات رتبه بندی 
که با ارائه اطلاعات مس��تقل و تحلیلی خود حق 
انتخاب ش��رکت بیمه برای خری��د را در اختیار 
مصرف کننده بیمه قرار می دهند، به خریدار بیمه 

1. Prudential Supervision  
2. Insolvency 
3. Regulatory Activities 

ای��ن دید را ارائه می کنند که صنعت بیمه چگونه 
در ح��ال تغییر اس��ت، ملاحظ��ات رقابتی کدام 
است و ارزش و اعتبار شرکت بیمه به چه چیزی 
بستگی دارد؛ به عنوان مثال، خدمات سرمایه گذاران 
موردی ای ام بس��ت4،  و خدمات رتبه بندی بیمه 
اس��تاندارد  اند پورز5 همگی، شرکت های بیمه را 
براس��اس توان مالی، توانگری، س��لامت روش 
ش��رکت در تعیی��ن ذخایر و نقدینگی ش��رکت 
بیم��ه ارزیابی می کنند. در ادامه، نحوه رتبه بندی 
توس��ط مؤسس��ات فوق به عنوان مؤسس��ات 
پیش��رو دراین زمینه در کشورهای توسعه یافته 
به طوراجمالی، به ویژه با تأکید بر شاخص های 

مورد اس��تفاده هر مؤسس��ه، مرور خواهد شد. 
به علاوه، نحوه رتبه بندی توس��ط چند مؤسس��ه 
فعال در کشورهای مشابه ایران نیز مورد بررسی 

اجمالی قرار می گیرد.  
اس��تراتژي هاي  و  ديدگاه ه��ا  بررس��ي   .1

شرکت هاي منتخب رتبه بندي 
1-1. شرکت ای ام بست/ آمريكا

شرکت ای  ام بست، تأسیس 1899، قدیمی ترین 
و شناخته شده ترین آژانس رتبه بندی در جهان، به 
 A.M. Best( رتبه بن��دی صنعت بیمه می پ��ردازد
Company, 2008( رتبه بندی ش��رکت های بیمه 

اموال توسط این شرکت از سال 1906 آغاز شده 
است. این شرکت که توان مالی شرکت های بیمه 
را اندازه گی��ری می کند، انواع ش��رکت های بیمه 
اموال و حوادث، عمر، بازنشس��تگی، بهداشتی، 
حفاظت صنعتی، اتکایی، اجباری و... را پوشش 
می ده��د. این ش��رکت، جامع تری��ن روش های 
رتبه بندی موجود را که در آژانس های رتبه بندی 
اعمال می ش��ود، ارائه کرده و در سرتاسر جهان 
گزارشات رتبه بندی  بیش از 10000 شرکت در 
بیش از 100 کشور را تهیه می کند. همچنین این 
ش��رکت به واس��طه ارائه منابع اطلاعاتی راجع به 
رونده��ای جهانی بیمه ش��هرت دارد. اساس��اً، 
سیستم رتبه بندی شرکت بر ارزیابی قدرت مالی 
4. A.M. Best Company Inc
5. Standard  & Poor’s )S&P(

و همچنین ارزیابی توان ایفاي تعهدات مربوط به 
بیمه نامه های ج��اری و قراردادها تکیه دارد. این 
رتبه بن��دی بر ارزیابی جام��ع کمی و کیفی قوت 

ترازنام��ه ش��رکت ها، ب��ازده عملیات و 
پرتف��وي ش��رکت اس��توار اس��ت. 

رکن اساس��ی 
ارزی�اب��ی، 

مستلزم تبادل 
متقابل اطلاعات با مدیریت ش��رکت بیمه است. 
رتبه بندی توان مالی ش��رکت شامل دامنه هایی از 
بالاترین رتب��ه، یعنیA++  )ممتاز( تا پایین ترین 
رتبه، یعنی F )در ش��رف نقدش��دن یا در شرف 

انحلال( است. 
رتبه بندی توان مالی ش��رکت، رس��ماً حداقل 
ه��ر دوازده م��اه یکبار انجام می ش��ود. به علاوه، 
چش��م انداز رتبه، مس��یر آتی بالقوه یک شرکت 
را طی یک دوره اغلب 36 ماهه نش��ان می دهد. 
همچنین، روند رتبه های تاریخی ش��رکت ها طی 
5 س��ال اخیر گ��زارش می ش��ود. ارزیابی توان 
مالی ش��رکت ها مش��تمل بر آنالیز جامع کمی و 
کیف��ی توان ترازنامه6، ب��ازده عملیاتي و پروفایل 
کس��ب وکار  ش��رکت اس��ت. مدیریت ریسک، 
یک��ی از ابع��اد پراهمی��ت عملیات هر ش��رکت 
بیمه به ش��مارمی رود. مدیریت ریسک بنگاه های  
اقتصادی7 به موازات اینکه ش��رکت ها همبستگی 
بین بسیاری از ریسک های ظاهراً مستقل را مورد 
توجه ق��رار می دهند، یا با ریس��ک های نوظهور 
نهفته در بسیاری از محصولات پیشرفته امروزی 
6. Balance Sheet Strenght 
7. Enterprise Risk Management )ERM( 
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م�واجه می شوند، 
تحلیل  بیش ازپیش می یاب��د.  اهمیت��ی 
ERM بخش��ی تفکیک ناپذی��ر از تحلیل 

رتبه بندی ش��رکت اي ام بست است. ظرفیت های 
مدیریت ریس��ک مؤسسات در ارزیابی کیفی هر 
س��ه حوزه رتبه بندی، یعنی قوت ترازنامه، بازده 
عملیاتی و پروفایل کسب وکار، مورد توجه قرار 
  ERM می گیرد. ش��رکت بر این اعتقاد است که
دربرگی�رنده دام��نه وس��یعی از فعالیت ها شامل 
استفاده از ابزار پیشرفته برای تعیین و کمی  سازی 
ریسک است. یکی از ابزارهایی که اغلب جهت 
کمی س��ازی ریسک اس��تفاده مي ش��ود و برای 
اندازه  گیری نوس��ان و همبس��تگی بین ریسک ها 
به کارم��ی رود، مدل س��رمایه اقتصادی1 اس��ت. 
تعبیر و تفس��یر اندازه های کمی ریسک، با تلفیق 
ملاحظ��ات کیفی آن در فرآین��دی خاص - که 
ممکن اس��ت بر دورنمای توان مالی اثر بگذارد- 
همراه اس��ت. ارزیابی کمی شرکت ای ام بست بر 
تحلیل عملکرد مالی ش��رکت بیمه مبتنی است و 
با اس��تفاده از بیش از 100 تس��ت اساس��ی مالی 
و داده های پش��تیبان انجام مي شود. این تست ها 
که بنیان ارزیابی ت��وان ترازنامه و بازده عملیاتی 
را ش��کل می دهن��د، با توجه  به مش��خصات هر 
ش��رکت، اهمیتی متفاوت دارن��د. در تعیین توان 
مؤسس��ه بیمه جه��ت ایفاي تعهدات نس��بت به 
بیمه  گ��ذاران، مهم ترین ح��وزه ب��رای ارزیابی، 
توان ترازنامه است. تحلیل های صدور بیمه نامه، 
مالی، عملیات��ی و اهرم دارایی های ش��رکت در 

1. Econimic Capital )EC( 

ارزیابی توان کلی ترازنامه اهمیت بس��یار زیادی 
دارند. ش��رکت بر این عقیده است که نگاهی به 
دورنمای س��رمایه می توان��د مکملی باارزش در 
فرآیند رتبه بندی باشد. درنتیجه، شرکت از مدل 
EC در تعیی��ن الزامات و نیازمندی های س��رمایه 

)یا کفایت س��رمایه( در فرآیند رتبه بندی استفاده 
می کند. ش��رکت از تس��ت های مختلف تشکیل 
سرمایه2 استفاده می کند. این تست ها شامل تغییر 
در خال��ص حق بیمه ها3، نس��بت NPW  به مازاد 
بیمه گذار4، نس��بت بدهی به نس��بت PHS، اهرم 
خالص، اهرم اتکایی واگذارشده، اهرم ناخالص و 
نسبت کفایت سرمایه است. تست استرس وقایع 
نیز از دیگر تست های شرکت است. ازسوی دیگر، 
ذخایر، نقش مهم��ي در تعیین توان ترازنامه، در 
انعطاف مؤسس��ه بیمه و همچنین در سودآوری 
دارند. ت��وان پیش بینی نیازمندی ه��ا به ذخایر به 
همان اندازه که یک هنر به شمارمی رود، یک علم 
است. شرکت، تست های متعددی را بدین منظور 
به  کارمی گیرد. نس��بت زیان و هزینه تعدیل زیان 
به PHS، میزان رش��د به PHS و رشد حق بیمه به 
خالص حق بیمه کسب شده ،کلیدی ترین تست های 
ذخیره زیان اند که ش��رکت به کار می گیرد. کیفیت 
و تن��وع دارایی ها س��هم بس��زایی در ثبات مالی 
ش��رکت دارد. دارایی ه��ای سرمایه گذاری ش��ده 
نظی��ر اوراق قرضه یا مش��ارکت، س��هام عادی، 
ام��لاک و مس��تغلات و... ارزیابی مي ش��وند تا 
میزان ریس��ک نکول و تبع��ات بالقوه نگهداری 
م��ازاد آنه��ا تعیی��ن گ��ردد. تس��ت های کلیدی 
دراین رابطه عبارت اند از نس��بت جاری، نسبت 
آنی، نس��بت نقدینگی و جریان وجوه عملیاتی. 
تمام تس��ت های مورد اش��اره، با ت��وان ترازنامه 
در ارتباط اند. بازده عملیات��ی اغلب دربرگیرنده 
نس��بت های س��ودآوری، مش��تمل بر تست های 
نس��بت زیان، نسبت هزینه ها، نسبت ترکیبی بعد 
از سود تقسیمی، نسبت عملیاتی، بازده درآمدها 

2. Capitalization 
3. Net Premium Worth )NPW(
4. Policy Holder Surplus )PHS(

قبل از مالیات، بازدهی س��رمایه گذاری ها، تغییر 
در PHS و بازده��ی روی PHS اس��ت. پروفایل 
کسب وکار نیز از اجزاي مهم ارزیابی در شرکت 
ای ام بس��ت اس��ت. فاکتورهای کلیدی این جزء 
ارزیابی برای رتبه بندی، ش��امل گس��تره ریسک 
)جغرافیایی، محصول و ش��بکه توزیع(، ترکیب 
درآمدها، موقعیت رقابتی مؤسس��ه بیمه در بازار، 
تجربیات و کیفیت مدیریت، ریسک بازار بیمه و 

ریسک وقایع است.
S&P 2-1. شرکت

از دیگ��ر ش��رکت های بس��یار معتب��ر ک��ه 
مؤسس��ات بیمه را رتبه بندی می کند S&P است. 
S&P که رتبه بندی شرکت های بیمه را از اواسط 

دهه 1980 ش��روع کرده، ت��وان پرداخت ادعای 
خس��ارت ش��رکت های بیمه را ارزیابی می کند؛ 
یعن��ی ظرفیت مالی ش��رکت در تحقق تعهدات 
بیمه ای خود. S&P ایده خود را با ارزیابي ریسک 
خاص صنعت بیم��ه، فاکتورهای مدیریتی، بازده 
عملیاتی و تشکیل سرمایه جامه عمل می پوشاند. 
ریس��ک خاص صنعت بیمه، به ریسک نهفته در 
کس��ب وکار صنعت بیمه اشاره دارد. فاکتورهای 
مدیریت��ی ش��امل چگونگ��ی تعری��ف مدیریت 
از اس��تراتژی ش��رکت و اثربخش��ی عملیات و 
کنترل ه��ای مالی می ش��ود. ب��ازده عملیاتی، بر 
رونده��ای ش��رکت در مورد عای��دات جاری و 
آتی تمرکز دارد. برای متغیرهای تشکیل سرمایه، 
S&P به س��اختار سرمایه ش��رکت، توان شرکت 

در افزایش س��رمایه، نقدینگی و جریانات نقدی 
توجه دارد. رتبه بندی های این شرکت در صنعت 
بیم��ه ازلح��اظ دقت و صحت م��ورد اقبال زیاد 

است. 
3-1. شرکت خدمات سرمايه گذاران مودی5 

آژان��س معتبر دیگری که اق��دام به رتبه بندی 
مؤسس��ات بیمه می کند، خدمات سرمایه گذاران 
مودی است. همانند ش��رکت S&P، این شرکت 
رتبه بندی هایش را با تحلیل شرکت های راه آهن 

5. Moody’s Investors Service
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تازه  های جهان بیمه  20

در س��ال 1909 ش��روع ک��رد، ام��ا فعالیت های 
رتبه بندی��ش را در ده��ه 1970 ب��ه صنعت بیمه 
گسترش داد. رتبه بندی های قوت مالی مؤسسات 
بیمه توس��ط این ش��رکت، مبتنی ب��ر تعیین نقاط 
قوت و ضعف نسبی شرکت های بیمه است. این 
ش��رکت این احتمال را گ��زارش می کند که یک 
ش��رکت بیمه قادر خواهد بود تعهدات نس��بت 
به بیمه گذاران را عملی س��ازد. شرکت خدمات 
س��رمایه گذاران م��ودي هم فاکتوره��ای کمی و 
ه��م کیف��ی را در حوزه هایی از قبیل رش��ته های 
بیم��ه، موقعیت رقابتی، بازارها، سیس��تم توزیع، 
بافت س��ازمانی، رون��د عایدات و س��ودآوری، 
عملک��رد و کیفیت س��رمایه گذاری ها، مدیریت 
دارای��ی و بدهی و مدیریت نقدینگی، مازاد مالی 
نس��بت به ریسک و ش��رکت های خویشاوند و 
وابس��ته، مدنظر قرار می ده��د. بخش خیلی مهم 
ارزیاب��ی، عب��ارت از درک فلس��فه مدیری��ت و 
جهت گیری های استراتژیک مؤسسه بیمه است؛ 
بنابراین رتبه بندی، با قضاوت هایی راجع به آینده 
همراه بوده و مش��تمل ب��ر ارزیابی هایی پیرامون 
مدیریت اس��ت و اینکه مؤسس��ه بیم��ه چگونه 
نس��بت به س��ناریوهای بدترین وضعیت، پاسخ 

خواهد داد.    
4-1. ش��رکت رتبه بن��دی اعتب��اری جهان��ی1 

آفريقا
ش��رکت رتبه بندی اعتباری جهانیکه شرکت 
پیش��تازي در رتبه بندی شرکت ها در آفریقاست، 
ش��رکت های بیمه آفریقایی را براس��اس توانایی 
آنه��ا در پرداخ��ت دی��ون، رتبه بن��دی می کند. 
روش ای��ن ش��رکت، به کارگی��ری آن دس��ته از 
تکنیک های تحلیلی اس��ت ک��ه فاکتورهای کمی 
و کیف��ی را تلفیق می کنند. نح��وه رتبه بندی این 
ش��رکت انعکاسی است از ارزیابی موقعیت مالی 
جاری ش��رکت ها و همچنین رون��د تغییراتی که 
ممکن اس��ت در وضعیت آتی آنها رخ دهد. این 
ش��رکت، توان بیمه گ��ر را در تحق��ق تعهداتش 

1. Global Credit Rating )GCR( 

تحت س��ناریوهای وضعیت محتمل و وضعیت 
پر استرس اندازه گیری می کند. چنین شیوه ای، به 
اندازه گیری میزان احتمال قصور در انجام تعهدات 
در قبال بیمه گذاران می انجامد. هنگام تحلیل توان 
پرداخت ادعا توس��ط مؤسسه بیمه، این شرکت 
فاکتوره��ای کیفی و کمی مؤسس��ه بیمه را مورد 
توج��ه قرار می دهد. در مجم��وع فرآیند تحلیلی 
این ش��رکت برای تحلیل کیفی مؤسسه بیمه، بر 
حوزه های موقعیت رقابتی، ریس��ک پذیری، توان 
دفاع��ی، رابطه با منابع قدرتمن��د مالی و کیفیت 
مدیری��ت متمرکز اس��ت. فرآین��د تحلیل کمی 
ش��رکت نیز ب��ر حوزه های نس��بت های کارایی، 
فاکتورهای نقدینگی و توانگری مالی 2 مؤسس��ه 

بیمه متمرکز است. 
5-1. ش��رکت رتبه بندی اعتباری جی س��ی آر- 

وی آی سی با مسئولیت محدود3/ پاکستان
ش��رکت JCR-VIS با مس��ئولیت محدود که 
هم خانواده آژانس  رتبه بندی اعتباری با  مسئولیت 
مح��دود در ژاپن4 اس��ت، در پاکس��تان فعالیت 
می کن��د. از دیدگاه این ش��رکت، رتبه بندی توان 
مال��ی بیمه گر5، ارزیابی از ظرفیت ش��رکت بیمه 
در تحق��ق تعهدات نهفته در قراردادهایی اس��ت 
که اغلب ادعاي خس��ارت را از سوی بیمه نامه ها 
به همراه دارد. س��طح ریس��کی که بیمه گر با آن 
مواجه اس��ت، تابعی اس��ت از نوع کسب وکاری 
 ،IFS که بیمه گري می ش��ود. رتبه بن��دی برمبنای
محتوی ارزیابی توانایی ش��رکت بیمه در تحمل 
ریسکی است که در توان جریانات نقدی، ذخایر 
نقدی، دسترسی به سرمایه و اعتبار و مهم تر از همه، 
توان ش��رکت بیمه در انج��ام بیمه اتکایی منعکس 
می شود؛ بنابراین، شرکت JCR-VIS مختصات 
بنیادی��ن داخلی بیمه گر را هم��راه با محیطی که 
بیمه گر در آن فعال است، تجزیه وتحلیل مي کند.

  )JCR, 2003(

2. Solvency
3. JCR-VIS Credit Rating Company Limited 
4. Japan Credit Rating Agency Ltd 
5. Insurer Financial Strenght )IFS(

محی��ط قانونی و مقرراتی موج��ود، تعداد و 
اندازه بازیگران فع��ال در بازار و  موانع ورود و 
خروج، عواملی مؤثر بر فرصت ها و تهدیداتی اند 
که ش��رکت بیمه ممکن است با آنها مواجه شود. 
ازنظر شرکت JCR-VIS، تحلیل خاص شرکت 
بیمه، مش��تمل بر ترکیب��ی از فاکتورهای کمی و 
کیفی اس��ت. مقادیر تشکیل س��رمایه، نقدینگی، 
عایدات، بیمه اتکایی، مدیریت و کنترل از جمله 

مهم ترین این فاکتورهاست.
6-1. شرکت بیمه يوز ريپورت6 ازبكستان

شرکت بیمه یوز ریپورت، فعال در ازبکستان، 
در متدولوژی ارزیابیش، شاخص ها یا نماگرها را 
به دو گروه تقس��یم مي کند ک��ه هریک جنبه های 
متفاوت��ی از فعالیت ش��رکت بیمه را مش��خص 
می کنند. این دو گروه شامل شاخص های فعالیت 
و شاخص های مالی اند؛ به عبارتی، کارایی فعالیت 
ش��رکت با دو مجموعه از ش��اخص ها تش��ریح 
می ش��ود؛ اول اینکه کارایی عملیات شرکت بیمه 
به دقت موش��کافی می ش��ود و دوم اینکه کارایی 
کلی بازده مالی ش��رکت، ش��امل اثرات عملیات 
سرمایه گذاری و سایر منابع درآمد ارزیابی مي شود. 
این شیوه ارزیابی، این فرصت را برای متخصصین 
و همچنی��ن مش��تریان بیمه فراهم می س��ازد که 
ش��رکت بیمه را هم برحس��ب ثب��ات مالی و هم 
برحس��ب موفقیت در کس��ب و کار بیمه ارزیابی 
کنند. هن��گام تجزیه وتحلیل نمودارهای مالی، دو 
جنبه اساسی فعالیت های شرکت برجسته می شود؛ 
اول، توانگری مالی، یعنی ظرفیت پرداخت شرکت 

بیمه و دوم ثبات مالی آن.  
این ش��رکت، توانگری مالی را توان شرکت 
بیم��ه در تحق��ق تعه��دات مالی خ��ود، تماماً و 
در ط��ی زمان تعری��ف می کند و ثب��ات مالی یا 
قابلی��ت اعتم��اد را در توانایی ش��رکت بیمه در 
ابقاي س��طح فعل��ی توانگ��ری مال��ی طی یک 
دوره طولان��ی زمان��ی، تحت تأثی��ر فاکتورهای 
داخل��ی و خارج��ی نامطل��وب ممک��ن تعریف 

6. Uz Report Insurance 
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می کن��د. تحلیلگ��ران این ش��رکت هم زمان، هم 
فاکتوره��ای کمی و ه��م فاکتوره��ای کیفی را 
ارزیابی مي کنند. ابزارهای عمده به کارگرفته شده 
شامل، تحلیل های افقی )پویایی های شاخص ها( 
و عمودی )تحلیل ساختاری اقلام( شاخص های 
مطل��ق و همچنین معیارهای مالی )نس��بت های 
مال��ی برآوردی( اس��ت. ش��اخص های مالی که 
جنبه های متفاوت ش��رایط مالی مؤسس��ات بیمه 
را نش��ان می دهند، به گروه های نقدینگی، ثبات 
مالی، سودآوری، فعالیت تجاری و شاخص های 
کیفی طبقه بندی می ش��وند. شاخص های فعالیت 
بیم��ه ای، کارایی فعالیت اصلی ش��رکت بیمه را 
ارزیابی می کنند. به عبارت دیگر، این ش��اخص ها 
توان به اجراگذاش��تن استراتژی انتخابی، حداکثر 
اس��تفاده از قوت ها، خنثی س��ازی نقاط ضعف، 
اس��تفاده از پتانس��یل تجاری ش��رکت و کاهش 
درجه تأثیرگذاری ریس��ک های صنعت اند که بر 
عملکرد شرکت تأثیرات خاصي می توانند داشته 
باش��ند. هنگام تحلیل فعالیت اصلی شرکت های 
بیم��ه، فاکتورهای��ی از قبی��ل کارای��ی عملیات 
بیمه ای، ریس��ک های صنعت و کارایی مدیریت 
ش��رکت مورد توجه ق��رار می گیرن��د. گام های 
عم��ده در فرآین��د رتبه بن��دی در این ش��رکت 
ش��امل، درخواست ش��رکت بیمه، جمع آوری و 
تحلیل اطلاعات، آماده سازی گزارش رتبه بندی، 
رتبه بن��دی، تأیید رتب��ه و درنهای��ت نظارت بر 

رتبه بندی است.   
2. مسائل مرتبط در صنعت بیمه ايران

درحال حاض��ر، صنعت بیمه ای��ران با خلاء 
رت���به ای  ارزی��اب��ی 

مؤسس��ات 

بیم��ه مواجه اس��ت. مس��لماً، ارزیاب��ی رتبه ای 
می توان��د به نوبه خ��ود به ش��فافیت، کارایی و 
رقابت بیش ازپیش در بازار و همچنین حفاظت از 
مصرف کننده منجر گردد. با این اوصاف، روشن 
اس��ت که مسئله کلی و اساسی، عبارت از فقدان 
فضای��ی ب��رای رتبه بندی مؤسس��ات بیمه ایران 
است. صنعت بیمه ایران و به ویژه مصرف کنندگان 
محص��ولات این صنعت، از منافعی که رتبه بندی 
مؤسس��ات بیمه ب��ه هم��راه دارد )به عنوان مثال، 
شفافیت، کارایی و رقابت بیش ازپیش در صنعت 
بیم��ه و صیان��ت از مصرف کنن��ده محصولات 
بیمه ای(، بی بهره اند. فق��دان چهارچوب قانونی، 
نهاد مس��تقل خصوصی برای اجرای رتبه بندی، 
سیس��تم و متدولوژی مدون جه��ت رتبه بندی، 
استراتژی و برنامه اجرایی مدون مسائلی هستند 
که ک��ه اخیراً سیاس��ت گذاران صنع��ت به دنبال 
یافتن پاس��خ و ایده هایی برای توس��عه و تکامل 
آنها هس��تند. به ویژه، خلاء عملی��ات رتبه بندی، 
اس��تراتژی و برنامه مش��خص، خ��لاء نهادهای 
اجرای��ی رتبه بن��دی و همچنین خ��لاء قوانین و 
مقررات مرتبط، کاملًا محرز اس��ت. در صورت 
احس��اس نیاز ب��ه رتبه بن��دی مؤسس��ات بیمه، 
نهاد س��ازی، تدوی��ن قوانین و مق��ررات مرتبط، 
طراحی برنامه و سیس��تمی مدون بدین منظور از 

الزامات پایه ای به شمارمی آیند.    
1-2. قوانین و مقررات

 نه��اد رتبه بندی باید براس��اس مبانی قانونی 
ش��کل گرفته و در چهارچوب مقررات شفاف، 
م��دون و ب��دون تناقض، ب��ه عملی��ات اجرایی 
رتبه بن��دی بپ��ردازد. فقدان چهارچ��وب قانونی 
تأس��یس، ش��کل گیری، فعالیت و انحلال 
نهاده��ای رتبه بن��دی، از خلاء ه��ای 
موجود صنعت بیمه ایران اس��ت. 
چهارچوب و سیس��تم قانونی 
اش��اره،  م��ورد  مقررات��ی  و 
مش��خص می کند ک��ه برای 
ش��کل گیری  و  تأس��یس، 

مؤسس��ات رتبه بندی، چه ش��رایطی باید احراز 
گ��ردد. چنین قوانین��ی )گذش��ته از قوانین کلی 
تأسیس ش��رکت ها و مؤسسات تجاری( از سوی 
بیمه مرک��زی ج. ا. ا تدوین می گردد. به علاوه این 
قوانین، ش��امل قوانین ناظر بر فعالیت و انحلال 
مؤسسات رتبه بندی نیز می شوند. حتی قوانین و 
مقرراتی نیز به منظ��ور اعمال نظارت های کلی و 
مناس��ب بر نهادهای رتبه بندی مورد نیاز اس��ت؛ 
به عنوان مث��ال، نظارت هایی که به ک��رارت تأیید 
کند که نهاد رتبه بندی، کاملًا مس��تقل و به دور از 
جهت گیري فعالیت می کند، از نیازهای روشن و 

بدیهی در این زمینه است.
2-2. لزوم نهادسازی

ی��ا  تخصص��ی  نه��ادی  رتبه بن��دی،  نه��اد 
غیر تخصصی اس��ت ک��ه به عملی��ات رتبه بندی 
مؤسس��ات بیمه، در چهارچوب قانون ذکرشده، 
مبادرت م��ی ورزد. نه��اد مورد اش��اره می تواند 
نه��ادی کاملًا تخصص��ی باش��د؛ بدین معنی که 
صرف��اً ب��ه عملی��ات رتبه بندی مؤسس��ات بیمه 
بپردازد. ازس��وی دیگر، این نهاد می تواند نهادی 
غیرتخصصی باش��د؛ بدین معن��ی که به عملیات 
رتبه بندی س��ایر مؤسس��ات مالی )نظیر بانک ها( 
یا حتی مؤسس��ات غیرمالی )نظیر ش��رکت های 

تولیدی( نیز بپردازد.
3-2. سیستم رتبه بندی

 اجرای رتبه بندی مؤسس��ات بیم��ه، نیازمند 
به کارگیری سیس��تم یا مدلی مش��خص و مدون 
اس��ت؛ طوری که به صورت مکانی��زه قابل اجرا 
بوده و از خروجی مطلوب و مورد نظر برخوردار 

باشد.
4-2. استراتژی، برنامه و فرآيند اجرايی

 برای عملیاتی کردن سیستم یا مدل رتبه بندی، 
فرآیند اجرای��ی باید کاملًا واضح و روش��ن در 
قالب اس��تراتژی مش��خص، همراه ب��ا گام ها یا 
مراح��ل عملیاتی و برنامه ای مش��خص و معین 

تدوین گردد. 
صنع��ت بیمه ایران با خ��لاء ارزیابی رتبه ای 
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مؤسسات بیمه مواجه بوده و از منافع آن محروم 
اس��ت. به منظور رفع چنین خ��لاء بااهمیتی که 
می توان��د ب��ر کارایی، رقابت، ش��فافیت بازار و 
در افزای��ش مناف��ع ذی نفع ه��ا )مصرف کنن��ده، 
س��رمایه گذار، نهاد ناظر و...( بسیار مؤثر باشد، 
راهکارهای مختلفی وج��ود دارد؛ به عنوان مثال، 
می ت��وان از مؤسس��ات معتب��ر بین المللی فعال 
رتبه بن��دی  اج��رای  دراین زمین��ه درخواس��ت 
مؤسس��ات بیم��ه ایران��ی را نمود. اج��رای این 
راه��کار مزایا و معایب مختص به خود را دارد. 
راه��کار مقابل، عبارت از فضاس��ازی و اجرای 
رتبه بن��دی توس��ط نهاده��ا یا مؤسس��ات ملی 
به صورت بومی است. ممکن است بیمه مرکزی 
ج.ا.ا متمایل یا بی میل نسبت به عهده داری چنین 
نقشی باشد. واضح است که چنین تمایلی، مغایر 
با واگذاری فعالیت های تصدیگری دولت قلمداد 
می شود. بنابراین روشن است که فضاسازی برای 
بیمه توس��ط شرکت های  رتبه بندی مؤسس��ات 
خصوصی رتبه بندی، از جمله نقش هایی اس��ت 
که بیمه مرکزی باید عهده دار آن شود. بسترسازی 
ش��امل تدوین و ابلاغ قوانین و مقررات مرتبط، 
نهادس��ازی از طری��ق قوانی��ن و مق��ررات و در 
صورت لزوم از طریق اعطای امتیازهای خاص و 
کمک های مالی و ... و همچنین طراحی سیس��تم 
و مدلی مش��خص مي شود که نهاد ناظر بتواند از 
آن بهره مطلوب و م��ورد نظر خود را در جهت 

اجرای نظارت مالی ببرد.
سؤال کلی و اساس��ی دراین زمینه بدین قرار 
است: چگونه می توان به صورت بومی و از طریق 
مؤسس��ات داخل��ی اقدام به رفع خ��لاء ارزیابی 
مؤسس��ات بیمه ایرانی نمود و آن مؤسس��ات را 
رتبه بندی کرد؟ پاس��خ به این سؤال دربرگیرنده 
قوانین و مقررات مورد نیاز، نهادسازی، طراحی 
و تدوین سیس��تم و روش شناسي مناسب، نحوه 
کدس��ازی، اس��تراتژی، برنامه و فرآیند اجرایی 
عملی��ات رتبه بن��دی اس��ت. س��ؤالات فرعی و 

دقیق تر در این باره عبارت اند از:

- قوانین و مقررات ناظر بر تأسیس، فعالیت، 
و انحلال مؤسسات رتبه بندی کدام اند؟

- سیس��تم و روش شناس��ي مناس��ب ب��رای 
رتبه بن��دی با توج��ه به ش��رایط )به عنوان مثال با 

توجه به داده های موجود( کدام است؟
 - استراتژی و برنامه اجرایی رتبه بندی کدام 

است؟
 - فرآین��د رتبه بندی ش��امل ک��دام گام ها و 

مراحل عملیاتی است؟
- نهاد مناس��ب و بومی برای رتبه بندی کدام 

است و چه ویژگی ها و مختصاتی دارد؟
 - ش��اخص های متناسب با داده های موجود 
برای رتبه بندی کدام اند و چگونه تهیه و محاسبه 

می شوند؟
 -کدس��ازی و کدگذاری رتبه ها شامل کدام 
موارد است و هریک چگونه توصیف می شوند؟      

3. اهداف رتبه بندی مؤسسات بیمه ايرانی 
تش��ریح سیس��تم های موج��ود رتبه بندی در 
برخی از کشورهای توسعه یافته و درحال توسعه، 
تس��هیل کننده طراحی و عملیاتی س��ازی سیستم 
رتبه بندی مؤسسات بیمه ایرانی )تا قبل از مرحله 
تبدیل به نرم افزار( اس��ت. با توجه به مطالعات و 
پژوهش ها پیرامون تجربیات برخی از کش��ورها 

و مؤسس��ات رتبه بن��دی، می ت��وان سیس��تمی 
مناس��ب ب��رای رتبه بندی مؤسس��ات بیمه ایران 
طراح��ی و معرفی کرد. س��پس، میتوان سیس��تم 
طراحی ش��ده را ب��ا اس��تفاده از داده های موجود 
شرکت های بیمه، به صورت نمونه ای، پیاده سازی 
و عملیاتی کرده و رتبه ش��رکت ها را تعیین کرد. 
با دراختیارقرارداشتن سیستم و ارائه آموزش های 
لازم،  سیس��تم رتبه بن��دی می توان��د به صورت 
دوره ای در فاصله های زمانی مناسب اجرا شده و 

رتبه ها مداوم بهنگام شوند.
به منظور تحق��ق اهداف کلی ف��وق، اهداف 

جزئی تر، گام به گام دنبال می شوند:
- بررس��ی دیدگاه ه��ا و نگرش ها نس��بت به 

رتبه بندی در کشورهای منتخب؛ 
-  بررسی سیستم ها، مدل ها  و روش شناسي  های 
رایج در کش��ورهای منتخب فوق برای رتبه بندی 

مؤسسات بیمه؛
- بررسی زیرساخت ها، چهارچوب و فضای 
قانونی و اطلاعاتی موجود رتبه بندی مؤسس��ات 

بیمه ایران )در صورت وجود(؛
- طراحی سیس��تم و روش شناس��ي مناسب 

برای رتبه بندی مؤسسات بیمه ایرانی؛
- تعیی��ن ش��اخص ها و داده های م��ورد نیاز 
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برای رتبه بندی؛
- بررسی زیرساخت ها )نهادی و غیرنهادی(، 
چهارچوب قانون��ی و اطلاعاتی مورد نیاز برای 

رتبه بندی مؤسسات بیمه ایران؛
- کدسازی برای رتبه بندی و ارائه توضیحات 

آنها؛
- بررس��ی و طراح��ی فرآین��د رتبه بندی در 

صنعت بیمه ایران؛
- تدوین برنام��ه عملیاتی گام ب��ه گام جهت 

اجرای سیستم و فرآیند رتبه بندی؛
-   اجرای سیس��تم رتبه بن��دی و تعیین رتبه 

مؤسسات بیمه ایرانی براساس موارد ذکرشده؛
- آموزش سیس��تم در قالب سمینار یا کارگاه 

آموزشی برای پیاده سازی؛
-  بهنگام سازی و اصلاحات مستمر سیستم.

4. دلايل و ضرورت رتبه بندی مؤسسات بیمه 
ايرانی

اهمی��ت و ارزش رتبه بندی آش��کار اس��ت. 
آژانس های رتبه بندی، اثرات زیادی بر بازار دارند 
و حتی اثرات بیشتری بر تشکیل سرمایه در بازار 
دارند. رتبه بندی ها، سرمایه گذاران را با اطلاعات 
با ارزش خود پش��تیبانی می کنن��د؛ اطلاعاتی که 
سرمایه گذاران جهت اخذ تصمیم راجع به خرید 

و فروش س��هام مؤسسات بیمه نیاز دارند. تغییر 
در رتبه ها اخبار عمده ای در بازار قلمداد می شود. 
رتبه ها، ارزش بازار مؤسسات بیمه را تحت تأثیر 
قرار می دهند. مؤسسات بیمه اهمیت زیادی برای 
رتبه هایش��ان قایل اند؛ زیرا رتبه بن��دی درنهایت 
اس��تنباط بازار را در مورد قدرت مالی و توانایی 
اجرای تعهدات در قبال بیمه گذاران تعیین کرده و 
موقعیت رقابتی مؤسسات بیمه را تحت تأثیر قرار 
می دهد. رتبه کسب شده بالا، فاکتور بسیار مهمی 
در تبلیغات، کسب شهرت و ایجاد برند مطلوب 
بین مصرف کنندگان، س��رمایه گذاران، کارگزاران 
و نماین��دگان بیمه به ش��مار می رود.  به علاوه، از 
دی��دگاه کلان، رتبه بندی ب��ه کارایی بازار کمک 
می کند؛ زیرا رتبه بندی به عن��وان یکی از عناصر 
رقابت غیرقیمتی تلقی می شود. مصرف کنندگان 
از رقابت س��ود برده و در یک بازار ش��فاف تر، 
شرکتی مناس��ب تر و مطابق نیازشان برای خرید 
محص��ولات بیمه انتخاب می کنن��د. پارت  نوی1 
استدلال می کند که مؤسسات رتبه بندی بر میزان 
شهرت مؤسسات بیمه اثرات قابل توجهی دارند. 
ازس��وی دیگر، کاهش رتبه مؤسسه بیمه می تواند 
به افت کس��ب وکار انجامد که این مسئله به نوبه 
خود به الزام کاهش هزینه های س��ربار و یا حتی 

عواقبی وخیم تر منجر خواهد شد.   
رتبه بندی های مؤسس��ات بیم��ه و اطلاعات 
مالی و غیرمالی تهیه ش��ده در رتبه بندی ها، ابزار 
قدرتمندی ب��رای تصمیم گیری بیمه و تحقیقات 
بازار برای آژانس ه��ای بیمه، کارگزاران، مدیران 
مس��ئول کنترل ریس��ک، مدی��ران صندوق های 
بانک های س��رمایه گذاری، مدیران  بازنشستگی، 
ش��رکت های بیمه، بیمه گ��ذاران و از همه مهم تر 

مصرف کنندگان بیمه فراهم می سازد. 
میرزایی )1381( اش��اره می کند که قضاوت 
درباره اینکه کدام شرکت برای خرید بیمه عمر، 
بیم��ه درمان یا قراردادهای مس��تمری مناس��ب 
اس��ت، موضوع مهمی است و مس��تلزم بررسی 

1. Partnoy 

دقیق عوامل مختلف از جمله قیمت، نرخ بازده، 
شرایط قرارداد یا بیمه نامه، خدمات و امنیت مالی 
بیمه گر اس��ت. خریدار بیمه باید برمبنای توازنی 
مناسب در مورد تک تک این عوامل تصمیم گیری 
کن��د؛ زیرا هی��چ بیمه گری به تنهای��ی نمی تواند 
بهترین نرخ ه��ای ممکن، بیمه نام��ه، خدمات و 
کیفیت مالی را ارائه دهد. مؤسس��ات رتبه بندی، 
از طری��ق رتبه بندی مس��تقلی که اطلاعات آن را 
فراهم می کنند، به خریدار در مورد ارزیابی اینکه 
آیا بیمه گ��ر ازنظر مالی قادر ب��ه ایفای تعهدات 
خویش در قب��ال بیمه گذار هس��ت یا نه، کمک 

می کنند.
به طورکل��ی، پیامدها و اث��رات رتبه بندی بر 

مؤسسه بیمه عبارت اند از:
 - توس��عه ش��رکت )اقب��ال کارگ��زاران و 

نمایندگی ها برای اخذ نمایندگی(؛ 
- کم��ک به نهاده��ای ناظر در ام��ر نظارت 

مالی؛
- خرید بیمه اتکایی؛ 

- کمک ب��ه تصمیم گی��ری س��رمایه گذاران 
ش��امل اش��خاصی )حقیقی یا حقوقی( که قصد 
خرید س��هام مؤسس��ه بیمه را دارند و بانک ها و 
مؤسسات اعتباری که قصد اعطای وام به مؤسسه 

بیمه را دارند؛ 
- از همه مهم تر تصمیم گیری مصرف کنندگان 

محصولات بیمه اي.  
با آغاز برنامه اصلاح نظام نظارت تعرفه اي و 
حرکت به سمت اس��تقرار نظام نظارت مالي در 
صنعت بیمه، رتبه بندی مؤسس��ات بیمه به عنوان 
مکملی ب��رای اجرای برنامه نظ��ارت مالی عمل 
می کند؛ زی��را ش��اخص های مورد اس��تفاده در 
رتبه بندی و نظارت مالی هم پوشانی بسیار بالایی 
دارن��د. اهداف نهای��ی، ازنظر اقتص��اد کلان نیز 
همسویی بالایی دارد. شفافیت بازار، حفاظت از 
مصرف کننده و کارایی بازار، اهداف مشترک هر 
دو فرآیند صنعت اس��ت. ازآنجاکه شاخص های 
مورد اس��تفاده در رتبه بندی اغل��ب از نوع مالی 
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اس��ت و توانایی مالی مؤسسات بیمه را ارزیابی 
می کن��د، می توان��د در برنامه نظ��ارت مالی بیمه 
مرکزی به خوبی به کاررود. رتبه بندی به نهاد ناظر 
ای��ن ام��کان را می دهد که به طوردقیق ریس��ک، 
بازدهی و آسیب پذیری ها و ضعف های مؤسسات 
بیمه را شناسایی کرده و هشدارهای لازم را قبل 
از وق��وع هرگونه وضعیت نامس��اعد در صنعت 
بیم��ه دریاف��ت و اقدامات اصلاحی مناس��ب را 
درپیش گیرد. رتبه بندی، اطلاعات دقیقی پیرامون 
وضعیت فعلی و آتی مؤسس��ه بیمه که مورد نیاز 
مبرم نهاد ناظر است، در اختیار وی قرار می دهد. 
با دردست داشتن این اطلاعات پیش بینی وقوع 
رخدادهای ناگوار در صنعت تس��هیل می گردد. 
بناب��ر این با در دس��ت داش��تن ای��ن اطلاعات، 
اجرای کنترل های مناسب توسط نهاد ناظر عملی  
می شود. داشتن اطلاعات بهنگام در مورد رتبه ها 
و با تفصیل بیش��تر، داش��تن اطلاع��ات دقیق در 
مورد شاخص های پراهمیت پیرامون شرکت های 
بیمه، نه��اد ناظر را در موقعیت��ی قدرتمند برای 
اعمال کنت��رل و نظارت های مال��ی صحیح قرار 
می دهد. بنابراین ق��درت اطلاعاتی نهاد ناظر بر 
ارتقای موقعیت وی برای اعمال کنترل های مالی 
مورد نظر ب��ر صنعت بیمه می افزاید. با داش��تن 
این اطلاعات، نه��اد ناظر می تواند احتمال وقوع 
بحران یا هرگونه رخ��داد نامطلوب در تک تک 

شرکت ها و کل صنعت را برآورد کند.
رتبه بندی مؤسس��ات بیم��ه در صنعت بیمه 

ابتدایی  گام های  ایران، 
می کن��د.  ط��ی  را 

اساساً  صنعت 

نی��از به وجود چنین فرآین��دی را به خوبی درک 
نکرده اس��ت. به همین ترتیب، سیستمی مدون و 
همراه با قوانین روش��ن ب��رای اجرای رتبه بندی 
مؤسسات بیمه ایرانی وجود ندارد. ازاین رو، نهاد 
متولی معین��ی نیز وجود ندارد ک��ه این نقش را 
به صورت نهادین��ه و در قالب چهارچوبی معین 
ایف��ا نماید. ای��ن نقش را باید نهادهای مس��تقل 
بخ��ش خصوصی ایفا کنن��د؛ بنابراین نقش بیمه 
مرک��زی در چنین ش��رایطی، بسترس��ازي برای 
توس��عه و به روز رس��انی هرچه بیش��تر صنعت 
بیمه ایران است. دراین رابطه، نقش بیمه مرکزی 
عبارت از بسترسازی، نهادسازی، تدوین قوانین 
و مق��ررات تس��هیل کننده و در مجم��وع ایجاد 
چهارچوبی برای رتبه بندی مؤسسات بیمه است. 
درحال حاضر، رتبه بندی مؤسس��ات بیمه ایرانی 
به صورت��ی ابتدایی، ب��دون برنامه و اس��تراتژی 
مش��خص، گاهگاه��ی و ب��دون وج��ود فضای 
مناس��ب و مطلوب اعم فضای قانونی مشخص، 
بدون سیس��تمی مدون و معین، راساً توسط بیمه 
مرکزی صورت می پذیرد. به عبارتی کلی تر، هنوز 
رتبه بن��دی در صنعت بیمه ایران نهادینه نش��ده 
اس��ت. بااین حال، به نظر می رسد که احساس نیاز 
به رفع خلاء در صنعت بیمه ایران در جهت ایجاد 
شرایطی برای ارائه خدمات ارزیابی و رتبه بندی 

مؤسسات بیمه در حال شکل گیری است.
5. روش شناسی رتبه بندی

فینچ1 روش شناسي رتبه بندی را در سه طبقه قرار 

1. Finch, 2004 

می ده��د. ای��ن س��ه طبق��ه عب��ارت اس��ت از: 
درخواست ش��ده،  رتبه بن��دی  روش شناس��ي 
روش شناس��ي رتبه بن��دی بدون درخواس��ت، و 

روش شناسي رتبه بندی مبتنی بر همکاری. 
در م��ورد هریک از ای��ن روش ها این نکات 

مورد توجه است: 
- آیا رتبه بندی درخواست شده است؟

- آیا به مؤسس��ه رتبه بندی پرداختی صورت 
می گیرد؟ 

- مؤسس��ه رتبه بندی از کدام منابع اطلاعاتی 
ب��رای رتبه بندی اس��تفاده می کند؟ )آی��ا از منابع 
اطلاعاتی معتبر و غیرعمومی استفاده می شود(. 

در اصل روش رتبه بن��دی مبتنی بر همکاری 
ش��کلی از رتبه بندی بدون درخواست است که 
مؤسس��ه رتبه بندی شده، یعنی مؤسس��ه بیمه، با 
مؤسسه رتبه بندی در تهیه منابع اضافی اطلاعاتی 
غیرعموم��ی همکاری می کن��د. این همکاری در 
تهیه اطلاع��ات اضافی، کمک می کن��د تا اعتبار 
رتبه بندی افزایش یابد و بنابراین قابلیت پذیرش 
رتبه بندی برای مؤسسات بیمه افزایش یابد. منبع 
اطلاعاتی و ازاین رو روش شناسي هاي رتبه بندی 
ب��رای رتبه بن��دی ب��دون درخواس��ت، تفاوت 
قاب��ل ملاحظه ای ب��ا منابع اطلاعات��ی رتبه بندی 
درخواست شده دارد که در اینجا رتبه بندی بدون 
درخواس��ت صرفاً یک رتبه بندی آماری براساس 
اطلاع��ات در دس��ترس عموم خواه��د بود. در 
رتبه بن��دی مبتنی بر هم��کاری، آژانس رتبه بندی 
بر اطلاع��ات عمومی- که در واق��ع منبع اصلی 
اطلاعات  به ع��لاوه  اس��ت-  آن 
ممکن  ک��ه  تکمیلی، 
اس��ت مستلزم 

تحقی��ق 
ن��ی،  ا مید
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مصاحبه و س��ایر انواع داده های خاص مورد نیاز 
غیرعمومی باش��د، اتکا می کند. به طور خلاصه، 
رتبه بن��دی مبتنی بر همکاری یک روش شناس��ي 
قابل قبول تری اس��ت؛ زیرا ای��ن روش از تضاد 
بالق��وه منافع مبراس��ت و درعین ح��ال از درجه 
بالای��ی از قابلیت اعتماد در منابع اطلاعاتی خود 
برخوردار اس��ت. هری��ک از روش هاي مختلف 
فوق بر س��طح اس��تقلال مؤسس��ه رتبه بندی و 
عدم جانب��داری وی اث��رات متفاوت��ی داش��ته و 
درنهایت ق��ابلی��ت پ�ذیرش رتبه بندی را تحت 
تأثیر ق��رار می دهد. روش ه��ای رتبه بندی بدون 
درخواس��ت و مبتنی ب��ر همکاری، اس��تقلال را 
به هم��راه دارند؛ زیرا اس��تقلال از پرداخت های 
آژانس ناش��ی می شود. درنهایت، به  دلیل قابلیت 
اعتماد بیشتر منابع اطلاعاتی که در تعیین رتبه ها 
قاب��ل قبول تری��ن روش، روش  به کارم��ی رود، 
رتبه بن��دی مبتنی ب��ر هم��کاری اس��ت. موضوع 
پرداخت به مؤسسه رتبه بندی ممکن است منجر 
به ایجاد تعارض منافع بین مؤسس��ه رتبه بندی و 
مؤسس��ه بیمه ش��ود و همچنین یک رتبه بندی با 
دق��ت کمتر ارائه گردد. تع��ارض منافع می تواند 
اریب به سمت بالا در نتایج رتبه بندی ایجاد کند 
 و ازای��ن رو، رتبه بندی با دق��ت کمتر  ارائه دهد

 .)Cantor&Packer,1997؛Winnie, 2003(
مسئله و مشکل دقت، در روش هاي رتبه بندی 
ب��دون درخواس��ت و مبتنی بر هم��کاری وجود 
ندارد. اهمیت حفظ اس��تقلال مؤسسه رتبه بندی 
از آنجا ناش��ی می شود که این موضوع بر قابلیت 
پذی��رش نتایج رتبه بن��دی اثرات زی��ادی دارد. 
گاهی از روش شناسي رتبه بندی درخواست شده، 
تحت عنوان روش شناسي رتبه بندی تعاملی1 یاد 
می ش��ود. ش��رکت S&P از این عبارت اس��تفاده 
کرده و ب��رای رتبه بندی مؤسس��ات بیمه از این 

روش شناسي سود می جوید. 
تحقیق��ات روی2 با به کارگی��ری نمونه ای از 

1. Interactive Rating Methodogogy  
2. Roy, 2006 

بانک های آس��یایی نش��ان می دهد ک��ه رتبه های 
اعلام ش��ده در رتبه بندی های بدون درخواس��ت 
گرایش دارند که پایین تر از رتبه های به دست آمده 
با روش شناسي رتبه بندی درخواست شده باشند. 
به نظرنمی رسد که بتوان چنین اریب رو به پایینی 
را ب��ا ای��ن حقیقت توضیح داد ک��ه بانک های با 
کیفیت بالات��ر، داوطلب رتبه بندی درخواس��ت 
 ش��ده اند؛ بلکه به نظرمی رس��د که رتبه بندی های 
بدون درخواست، به این دلیل رتبه های پایین تری 
نش��ان می دهن��د که ای��ن رتبه بندی ه��ا برمبنای 
اطلاعات عمومی انجام می ش��وند. درنتیجه، این 
قبیل رتبه بندی ها گرایش دارند که محافظه کارانه تر 
از رتبه بندی های درخواست شده ای باشند که هر 
دو اطلاع��ات عمومی و غیرعمومی را اس��تفاده 

مي کنند.
گزارشی که اداره حسابداری عمومی آمریکا 
در س��ال 1994 3 تهی��ه کرده اس��ت، بیانگر این 
ام��ر اس��ت ک��ه رتبه بندی های مؤسس��ات بیمه 
توسط ش��رکت های رتبه بندی بزرگ دنیا، یعنی  
ای ام بس��ت، S&P، مودی و ویس4 را نمی توان به 
سادگی مقایسه کرد؛ زیرا آنها از نگرش و روش 
یکسانی جهت رتبه بندی سلامت مالی مؤسسات 
بیمه استفاده نمی کنند. مقیاس رتبه بندی و توصیف 
آن مقیاس ها، از مؤسسه ای به مؤسسه دیگر و از 
زمانی ب��ه زمان دیگر تغییر می کند؛ به عنوان مثال، 
مؤسس��ه رتبه بندی ویس بر خلاف س��ایرین، بر 
قض��اوت تحلیل گران اتکای کمت��ری دارد. این 
اداره، برای مقایسه رتبه بندی ها، از روش شناسي 
م��رور مق��الات مرتبط، صحبت ب��ا متخصصین 
بیمه و مصاحبه با نمایندگان پنج مؤسس��ه عمده 
رتبه بندی فوق الذکر استفاده کرده است. گزارش، 
اطلاعات رتبه بندی و س��ایر اطلاعات حاصل از 
مؤسسات رتبه بندی و انجمن ملی کمیسیونرهای 
بیمه5 را جهت مقایس��ه مقیاس ه��ای رتبه بندی، 

3. United States General Accounting Office
4. Weiss 
5. National Association of Insurance Commissioners 
)NAIC(

توصیفات رتبه ها، روش شناسي هاي رتبه بندی و 
سطح پوشش صنعت را استفاده کرده است.              
از ی��ک زاوی��ه دی��د دیگ��ر کی پی ام ج��ی6،  
روش شناس��ي های رتبه بن��دی را ب��ه دو دس��ته 
طبقه بندی می کند. این دو دسته شامل رتبه بندی  
ت��وان مال��ی و رتبه بن��دی اعتب��اری ی��ا کفایت 
س��رمایه اس��ت. درحالی که هریک نقاط ضعف 
و ق��وت خاص خود را دارن��د، رتبه بندی قوت 
مالی، کمک های غیررس��می معینی به نهاد ناظر 
ارائ��ه می دهد. بااین حال باید ات��کای کمتری بر 
رتبه بندی های��ی که براس��اس اطلاعات عمومی 
ص��ورت می پذیرند، ش��ود و نتیجه گیری می کند 
ک��ه نهاد ناظ��ر نباید بر هیچ ک��دام از روش های 
فوق اتکا کند. در ع��وض، نهاد ناظر باید روش 
خاص خود را برمبنای اطلاعاتی که مس��تقیماً از 
مؤسس��ات بیمه دریافت می کند، شکل دهد. اما 
درعین ح��ال می تواند از رتبه بندی قوت مالی که 
به ازاي هر مؤسس��ه بیمه انجام می شود، به عنوان 

منبع اضافی اطلاعات استفاده کند.
تعیی��ن  در  مؤث��ر  فاکتوره��ای  مهم تری��ن   
نوع متدول��وژی رتبه بندی عبارت ان��د از: دقت 
رتبه بن��دی، قابلیت پذیرش رتبه ها، اس��تقلال در 
رتبه بن��دی، اعتبار و از همه مهم تر دسترس��ی به 

اطلاعات معتبر )اطلاعات غیرعمومی(. 
هریک از روش های مختلف، در قبال هریک 
از فاکتوره��ا، تفاوت ه��ای قاب��ل توجهی دارند؛ 
بنابراین هیچ کدام از روش شناسي های رتبه بندی 
برتری مطلق ندارند. ل��ذا با توجه به اهمیت هر 
فاکتور برای صنعت بیمه ایران و ش��رایط خاص 
آن، باید روش مناس��ب ب��ه کاررود. ازآنجاکه در 
مجم��وع رتبه بن��دی مبتنی بر هم��کاری به لحاظ 
تئوریک و تجربی، روش شناس��ي قابل قبول تری 
نس��بت به س��ایرین به ش��مارمي رود و ازطرفی 
دسترس��ی به اطلاع��ات غیرعمومی مؤسس��ات 
بیمه ایرانی اهمیت بسیاري در صنعت بیمه ایران 
دارد، چنین روش شناس��ي اي به منظور رتبه بندی 

6. Kpmg, 2002 
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مؤسس��ات بیمه ایرانی مقبول تر به نظر می رس��د. 
ایج��اد ش��رایط هم��کاری و جل��ب هم��کاری 
مؤسس��ات بیمه برای کسب اطلاعات مورد نیاز، 
به وی��ژه اطلاعات کیف��ی، برای نیل ب��ه اهداف 
رتبه بندی، توس��ط بیم��ه مرک��زی ج.ا.ا اهمیت 

بسیاري دارد. 
6. منبع اطلاعات رتبه بندی

مطابق روش شناس��ي های متفاوت رتبه بندی، 
ک��ه در آنها منب��ع اطلاعات می توان��د عمومی  یا 
غیرعمومی باش��د، روش های گردآوری اطلاعات 
به دنب��ال هریک از روش شناس��ي ها نی��ز متفاوت 
از یکدیگرن��د. با اعمال روش شناس��ي رتبه بندی 
مبتنی بر همکاری، هم منابع اطلاعات عمومی و هم 
منابع اطلاعات غیرعمومی مورد اس��تفاده خواهند 
بود. اطلاعات عمومی راجع به هریک از مؤسسات 
بیمه و همین طور راجع به مجموع صنعت بیمه، با 
مراجعه به اسناد و گزارشات رسمی منتشرشده قابل 
کسب خواهند بود. برخی از اطلاعات غیرعمومی 
و تکمیلی نیز ممکن اس��ت به ص��ورت میدانی از 
گزارشات منتشرنشده و اسنادی نظیر اساسنامه ها، 
اس��تراتژی ها، سیاس��ت ها، برنامه ه��ا و قوانین و 
مقررات داخلی مؤسس��ات بیمه استخراج شوند. 
س��ایر اطلاعات غیرعمومی منتشرنشده از طریق 
مصاحب��ه با مدیران و نمایندگان مؤسس��ات بیمه 
کسب می ش��وند. به ویژه، اطلاعات کیفی راجع به، 
به عنوان مثال، نحوه مدیریت از طریق مصاحبه قابل 
دریافت اند. مش��اهده و اس��تخراج اطلاعات مالی 
از صورت حس��اب های اصلی مالی نظیر ترازنامه، 
سود و زیان و ضمایم آنها روش عمده گردآوری 

اطلاعات رتبه بندی است.  
در روش رتبه بن��دی درخواست ش��ده، لازم 
است تا درخواست و تقاضای کتبی مؤسسه بیمه 
ب��رای قرارگرفتن در لیس��ت رتبه بندی دریافت 

شود. 
7. س��ابقه رتبه بندی مؤسسات بیمه و مطالعات 

مرتبط در ايران
به رغم اینکه س��ابقه رتبه بندی مؤسسات بیمه 

در کش��ورهاي توس��عه یافته به بیش از صد سال 
بالغ می ش��ود و از آن زمان تاکن��ون مطالعات و 
پژوهش ه��ای زی��ادی در ای��ن ح��وزه، در این 
کشورها صورت گرفته است، اما مرور و بررسی 
س��وابق اجرای طرح در ایران حاکی از آن است 
ک��ه تا به حال مطالع��ه و پژوهش کافی و جدی 
پیرامون رتبه بندی مؤسس��ات بیمه ایران صورت 
نپذیرفته اس��ت. مقاله میرزایی )1381(، ترجمه 
مقاله ای اس��ت ک��ه به مبانی رتبه بن��دی پرداخته 
و بخ��ش تجرب��ی آن اجمالاً به بررس��ی بحران 
آسیا در س��ال 1397 توجه دارد. در سال 1387، 
مدیری��ت نظارت مالی بیم��ه مرکزی ج. ا. ا، اقدام 
به رتبه بندی مؤسس��ات بیمه ایرانی نموده است. 
گزارش تهیه ش��ده حاوی جدول ه��ای در مورد 
اطلاعات ترازنام��ه ای مجموع مؤسس��ات بیمه 
)یعنی سطح صنعت(، به تفکیک مؤسسات بیمه 
دولت��ی، خصوص��ی و مناط��ق آزاد و به تفکیک 
اق��لام صورت های مالی مصوب س��ال 1386 و 
صورت ه��ای مالی »تجدید ارائه ش��ده 1385« و 
»با انجام تعدیلات لازم در طبقه بندی حساب ها« 
اس��ت. این گزارش، اقلام ترازنامه را به تفکیک 
مؤسس��ات دولتی، خصوص��ی، مناط��ق آزاد و 
مجموع صنعت برای س��ال 1386 با س��ال قبل 
مقایسه کرده و نرخ رشد در این اقلام را محاسبه 
می کند. همین مقایسه برای اقلام صورت حساب 
س��ود و زیان نیز صورت گرفته اس��ت. گزارش 
اضاف��ه می کند که تاکنون )تا زمان ارائه گزارش( 
در صنع��ت بیم��ه کش��ور به صورت اس��تاندارد 
ش��اخص هاي مالي، تدوین و تصویب نگردیده 

است. 
این گ��زارش، ش��رکت های بیم��ه ایرانی را 
ازنظرهای مختلف مقایس��ه و رتبه بندی می کند. 
گ��زارش، ش��رکت ها را ازنظر حض��ور در بازار 
بیمه، کارایی عملیاتی، حضور و کارآیي در بازار 
س��رمایه، توانایي مالي، توانای��ي ایفاي تعهدات، 
شفافیت گزارش��گري مالي، نحوه ارائه خدمات، 
رضایت مشتریان و رعایت مقررات و تشریفات 

قانون��ي در خصوص برگ��زاري مجامع عمومي 
سالیانه مقایسه نسبی کرده و به آنها رتبه های اول 

تا یازدهم اختصاص می دهد.
ب��رای رتبه بندی ش��رکت ها ازنظر حضور در 
بازار بیمه، گزارش از ش��اخص س��هم حق بیمه 
صادره از بازار استفاده می کند. به منظور رتبه بندی 
ش��رکت ها ازنظر کارآیي عملیاتي، شاخص هاي 
ضریب خسارت بیمه هاي غیرزندگي، هزینه هاي 
اداري و عمومي و کارمزد به کل حق بیمه، س��ود 
و زیان بیمه اي به حق بیمه عایدش��ده و س��ود و 
زی��ان خالص به حقوق صاحبان س��هام به عنوان 
ش��اخص اصلي و مؤثر، تعیین و اس��تفاده شده 
اس��ت. جهت رتبه بندی شرکت ها ازنظر حضور 
ش��اخص هاي  س��رمایه،  ب��ازار  در  کارآی��ي  و 
سرمایه گذاري ها به کل دارایي ها و نسبت درآمد 
س��رمایه گذاري ها به میانگین س��رمایه گذاري ها 
انتخاب ش��ده اس��ت. از دی��دگاه توانایي مالي، 
معیار ه��اي س��رمایه پرداخت ش��ده، جم��ع کل 
دارایي ه��ا، جمع کل ذخای��ر فني و جمع حقوق 
صاحبان سهام انتخاب شده اند. از دیدگاه توانایی 
ایف��ای تعه��دات، ش��اخص هاي کل بدهي ها به 
کل دارایي ه��ا، دارایي هاي ج��اري به بدهي هاي 
ج��اري و ذخایر فن��ي و نی��ز دارایي هاي نقدي 
ب��ه بدهي هاي جاري و ذخایر فن��ي مدنظر قرار 
گرفته اند. گزارش، ش��رکت ها را ازنظر شفافیت 
گزارش��گري مالي نیز رتبه بندی می کند. شاخص 
مورد اس��تفاده دراین خصوص عب��ارت از تعداد 
بنده��ای گزارش حس��ابرس و ب��ازرس قانوني 
اس��ت. آخری��ن دیدگاهی ک��ه گ��زارش برای 
رتبه بندی مورد توجه ق��رار می دهد، نحوه ارائه 
خدمات و رضایت مشتریان و رعایت مقررات و 
تش��ریفات قانوني در خصوص برگزاري مجامع 
عمومي سالیانه است. گزارش به دلایلی چند، از 

این زاویه دید، صرف نظر کرده است. 
درنهایت، گ��زارش، به عن��وان نتیجه گیری و 
پیش��نهاد، بر اجرای استاندارد حسابداري شماره 
28  تأکید دارد. به علاوه، گزارش پیشنهاد مي کند 
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که بیم��ه مرک��زي ج.ا.ا با همکاري س��ندیکاي 
بیمه گران ایران، الگوي علمي و یکساني را براي 
تهی��ه گزارش فعالی��ت هیئت مدی��ره به مجامع 
عمومي طراح��ي و ابلاغ نماید ک��ه دربردارنده 
اطلاعات  مورد نیاز جهت ارزیابي کمي و کیفي 
خدمات شرکت هاي بیمه باش��د. گزارش تأکید 
دارد که به رغم اینکه اس��تاندارد مشخصي براي 
مقایسه شاخص هاي رتبه بندي انجام شده در این 
گزارش وجود ندارد، لیکن مقایسه آنها مي تواند 
مبناي مناس��بي ب��راي تعیین جای��گاه و عملکرد 
ش��رکت ها باش��د؛ بنابراین پیش��نهاد مي ش��ود، 
برهمین مبنا به نحو مناس��ب از شرکت هاي بیمه 
موف��ق تقدی��ر به عمل آید و از ش��رکت هایي که 
وضعیت نس��بي نامناسبي دارند، توضیحات لازم 

اخذ گردد.
در یک جمع بندی، گزارش، نتیجه تلاش های 
کارشناس��ی بس��یار زی��اد و قاب��ل توجهی برای 
تهیه و طراحی شاخص هاس��ت. ان��واع متنوعی 
از ش��اخص ها در طبقات مختلف تهیه ش��ده که 
می توانن��د به خوبی در برنامه رتبه بندی اس��تفاده 
ش��وند. به عن��وان نقطه ش��روع، ش��اخص ها از 
ارزش س��ودمندی بس��یار بالای��ی برخوردارند؛ 
بنابرای��ن می ت��وان ب��ر کیفیت و کمی��ت چنین 

مطالعه کارشناس��ی ای افزود. ای��ن مطالعه نیاز به 
اص��لاح و بهبود دارد. تقوی��ت و اصلاح تحقیق 
فوق از راه ه��اي گوناگون با اجرای این محورها 

امکان پذیر است:
- اجرای رتبه بندی، به مبانی تئوریک-به عنوان 
پایه های��ی محکم که حاصل س��ال ها مطالعات و 
تجربیات کشورهای پیش��رو دراین زمینه است- 
نیاز دارد. ش��ناخت اص��ول، مفاهی��م، پایه ها و 
مبانی تئوری��ک، به برداش��تن گام های محکم و 
مؤثر می انجام��د. بدون مطالعه تجربیات س��ایر 
کشورها، آزمون و خطا، مستلزم هزینه های بسیار 
اس��ت. بااین وجود، منظور عب��ارت از توصیه به 
جمع آوری مجموع��ه ای از مبانی تئوریک بدون 
استفاده نیس��ت. مبانی تئوریک گزارش مدیریت 
نظارت مالی شامل دیدگاه، سیستم و روش شناسي 
رتبه بندی بیان نش��ده اس��ت و به نظر می رسد که 
رتبه بن��دی انجام ش��ده فاقد پایه ه��ای تئوریک 

مناسب بوده و از الگویی معین پیروی نمی کند.
- ه��دف از رتبه بندی باید روش��ن و واضح 
باشد و درک یکسانی برای همه سیاست گذاران، 
کن��د.  ایج��اد  مجری��ان  و  تصمیم گیرن��دگان 
استنباط های متفاوت از مفهوم، مقصود و منظور 
از رتبه بندی، تلاش ها را بی ثمر می کند. هدف از 

رتبه بن��دی و اینکه ذی نف��ع رتبه بندی و کاربران 
اطلاعات رتبه بندی دقیقاً چه کس��انی هستند، در 
گزارش به وضوح تبیین نشده است. بااین حال از 
ظاهر گزارش پیداس��ت که ای��ن رتبه بندی برای 
اطلاع بیمه مرکزی ج.ا.ا انجام شده است. معمولاً 
در کشورهای توس��عه یافته، اطلاعات رتبه بندی 
در اختی��ار بازار، مصرف کننده، بانک ها و ... قرار 
می گیرد تا آنها برآن اساس بتوانند تصمیماتی بهتر 
و مبتنی بر اطلاعات بیش��تر و موثق تر اتخاذ کنند. 
این اطلاعات باید در اختیار مؤسسات بیمه قرار 
گیرد تا به عن��وان یک بازخورد منجر به تصحیح 
انحراف توس��ط مؤسس��ات بیمه گردی��ده و به 

رقابت هرچه بیشتر دامن زند.
- تجدید نظر در ش��اخص های مورد استفاده 
در گ��زارش، مس��لماً نتای��ج ارزن��ده و مثبتی به 
ارمغان خواهد آورد. با به کارگیری شاخص های 
مورد اس��تفاده مؤسس��ات معتب��ر رتبه بندی در 
کش��ورهای مختل��ف، می توان از ش��اخص های 
مرتبط ت��ر، معنی دارت��ر، عمیق ت��ر و به خصوص 
ش��اخص هایی که همس��و با هدف و مقصود از 
رتبه بندی است، استفاده کرد. شاخص های مورد 
اش��اره باید طوری طراحی شوند که با داده های 
مال��ی و غیرمالی موجود مؤسس��ات بیمه ایرانی 

27 تازههای جهان بیمه 

13
7 

1 و
36

ی 
ها

ره
ما

 ش

ش��وند. بهعن��وان نقطه ش��روع، ش��اخصها از 
ارزش س��ودمندی بس��یار بالای��ی برخوردارند؛ 
��ن میی��ن میی��ن میت��وان ب��ر کیفیت و کمی��ت چنین  بنابرا

کن��د.  ایج��اد  مجری��ان  و  تصمیمگیرن��دگان 
استنباطهای متفاوت از مفهوم، مقصود و منظور 
تلاشبندی، تلاشبندی، تلاشها را بیثمر میکند. هدف از  از رتبه

رتبهبندی است، استفاده کرد. شاخصهای مورد 
اش��اره باید طوری طراحی شوند که با دادههای 
مال��ی و غیرمالی موجود مؤسس��ات بیمه ایرانی 
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قابل تهیه باش��ند؛ به عبارت دیگر چگونه می توان 
با داده ه��ای موجود، ش��اخص هایی معنی دارتر، 
غنی ت��ر، عمیق ت��ر، کاربردی ت��ر و مرتبط ت��ر با 
مقصود رتبه بندی طراحی کرد. به ویژه لازم است 
ش��اخص هایی که ریس��ک های متعدد مؤسس��ه 
بیم��ه، از جمله ریس��ک های مال��ی آن را اندازه 
می گیرد، در فرآیند رتبه بندی به کاررود. شاخص 
سهم حق بیمه صادرش��ده از بازار، سایز مؤسسه 
بیم��ه را اندازه می گی��رد. بزرگ ب��ودن به معنی 
بهتربودن نیس��ت. چنانچه مقصود از رتبه بندی، 
صیان��ت از مصرف کننده باش��د، به کارگیری این 
ش��اخص ب��دون درنظرگرفت��ن ریس��ک، پیامی 
معکوس ب��رای مصرف کنن��ده دارد. هنگامی که 
مؤسس��ه ای از اج��رای تعهدات خود ب��از ماند، 
اولین اقدام نهاد ناظر عبارت از متوقف س��اختن 
صدور بیمه جدید توس��ط مؤسس��ه بیمه است. 
ترکیبی مناس��ب از ش��اخص های متعدد، منجر 
به انجام رتبه بندی معتبر خواهد ش��د. ش��اخص 
کل حق بیمه نگهداری به حقوق صاحبان س��هام، 
درست عکس نس��بت های کفایت سرمایه عمل 
می کند. گزارش روش��ن نمی کند که آیا افزایش 
یک شاخص معین منجر به افزایش رتبه می شود 
یا کاهش آن. شاخص فوق، همین ابهام را ایجاد 
می کند. اما به نظرمی رسد که افزایش در شاخص 
فوق منجر به افزایش رتبه مؤسسه بیمه می شود. 
س��رمایه گذاری،  طراحی ش��ده  ش��اخص های 
تعیین کنن��ده عملکرد صحیح س��رمایه گذاری ها 
نیس��تند. ریسک سرمایه گذاری که اهمیت اصلی 
را در عملکرد س��رمایه گذاری دارد، مورد توجه 
نب��وده و صرفاً درآم��د س��رمایه گذاری به عنوان 

شاخص مدنظر قرار گرفته است.     
- یکی از پنج نکت��ه در بخش نتیجه گیری و 
پیشنهادات گزارش، پیشنهاد تقدیر از شرکت های 
موف��ق و اخذ توضیحات لازم از ش��رکت های با 
وضعیت نس��بی نامناسب اس��ت. ظاهراً تقدیر و 
اخذ توضیحات باید توسط بیمه مرکزی صورت 
پذی��رد. معم��ولاً رتبه بندی توس��ط مؤسس��ات 

خصوصی مستقل، بنا به درخواست مؤسسه بیمه 
صورت مي گی��رد و اجباری در آن وجود ندارد. 
مؤسس��ه رتبه بندی هیچ نفع ی��ا ضرری از نتیجه 
رتبه بندی کس��ب نمی کند. اطلاع��ات رتبه بندی 
در دسترس مصرف کننده قرار می گیرد و ذی نفع 
اصل��ی رتبه بن��دی مصرف کنن��ده و در مجموع 
اقتصاد آزاد و رقابتی است. مطابق اصول اقتصاد 
بازار، اطلاعات رتبه بندی سریعاً در قیمت سهام 
مؤسس��ه بیمه در بازار س��هام منعکس می گردد. 
به عبارتی مکانیسم بازار، به طور خودکار مؤسسه 
بیمه را با توجه به نتایج رتبه بندی، تنبیه یا تشویق 
می کند. قیمت بازاری سهام مؤسسه بیمه بلافاصله 
پس از افشاء یا اعلان نتایج رتبه بندی دستخوش 
تغییر متناسب مي ش��ود و نیازی به دخالت بیمه 
مرکزی برای تش��ویق یا تنبیه در مکانیس��م بازار 
وجود ندارد. به علاوه، نتایج رتبه بندی رفتارهای 
بعدی مؤسسه بیمه را دس��تخوش تغییر خواهد 
کرد. ش��دت تغییر رفتار، بستگی زیادی به میزان 
اهمی��ت رتبه بندی دارد که توس��ط مؤسس��ات 
بیمه اس��تنباط خواهد ش��د. رتبه بن��دی، مبنایی 
برای تنبیه یا تش��ویق توس��ط نهاد ناظر نیست. 
حتی درصورتی ک��ه اطلاعات رتبه بندی نش��ان 
ده��د که یک مؤسس��ه بیمه خ��اص در معرض 
ورشکستگی است، نقش بیمه مرکزی جلوگیری 
از وقوع ورشکستگی یک شرکت خاص نیست، 
درصورتی که اصول اقتصاد آزاد و رقابت پذیرفته 
ش��ده و در حال اجرا باشد. اطلاعات رتبه بندی، 
اس��اس تصمیم مصرف کننده بیمه برای انتخاب 
مؤسسه مناسب برای خرید بیمه با توجه به نوع 
نیازش اس��ت. همچنین، سرمایه گذاران، بانک ها، 
و سایر ذی نفع ها، از اطلاعات رتبه بندی استفاده 

متناس��ب با نی��از خود را 
خواهند کرد. 

- کدس��ازی رتبه بندی، نیاز ب��ه تجدید نظر 
دارد. باید سیستمی از کدها طوری طراحی شود 
که هم مقایس��ه مؤسس��ات با یکدیگر و هم یک 
مؤسسه خاص طی س��ال های مختلف، برمبنای 

پایه ای ثابت مقدور باشد. 
8. مشكلات و تنگناهاي رتبه بندی مؤسسات 

بیمه ايرانی  
در اجرای برنامه های رتبه بندی مؤسسات بیمه 
ایرانی ممکن است در این زمینه ها دشواری هایی 

حادث شود:
- جل��ب موافق��ت مؤسس��ات بیم��ه برای 

رتبه بندی شدن؛
- جلب همکاری مؤثر مؤسسات بیمه بعد از 

کسب موافقت؛
- کسب اطلاعات کمی و کیفی مورد نیاز از 

مؤسسات بیمه؛
- کس��ب اطلاعاتی که ازنظر مؤسس��ه بیمه 

محرمانه تلقی می شود.
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