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Le Marché Tunisien
de l’assurance en 1994

Le marché d’assurance est composé des 15 en-
treprises toutes de droit Tunisien : 4 entreprises dans
le secteur public, 4 dans le secteur mutualiste et coo-
pératif et 7 dans le secteur privé.

Le montant total des primes émises au cours de
I'exercice 1994 par 13 entreprises (COTUNACE et TUNIS-
RE exclues) s'éleve a 281.678 MD contre 261,243 MD
en 1993 enregistrant ainsi une progression de 7,82 %.

La structure de ce chiffre d'affaires demeure inchan-
gées du fait des modifications peu importantes subies
par les branches exploitées.

La branche automobile occupe toujours la premiére
place avec 99,036 MD (35,16%) en 1994 contre
83,777MD (32,07%) en 1993 suivie par |'assurance
groupe-maladie avec 54,633 MD (19,4 %) contre 52,327
MD (20,03%) en 1993.

Le montant de prestations servies par les entre-
prises d’'assurances aux assurés et bénéficiaires de
contrats a atteint 162,467 MD en 1994 contre 155,572
MD en 1993 soit un taux de croissance de 4,43%.

Les provisions techniques constituées par les en-
treprises d’assurances s'élévent 4 529,821 MD en 1994
contre 467,740 MD en 1993 enregistrant ainsi une aug-
mentation de 13,27 %.

Les frais de gestion (frais généraux et commissions)
se sont élevés 4 55,859 MD en 1994 (soit 19,83% des
primes) contre 50,257 MD en 1993 (soit 19,24% des
primes) en progression de 11,15%.

Les placements des entreprises d'assurances ont
atteint 390,954 MD contre 333,787 MD soit une évo-
lution 17,12 %. lls représentent uniquement 73,79 % des
provisions techniques.

Enfin, les comptes techniques de 1994 dégagent
un solde net de réassurance déficitaire de 10,484 MD
contre un déficit de 30,954 MD en 1993,

LA F.TUS.A.



ASSURANCE GROUPE-MALADIE

L'objectif de 1'assurance groupe maladie est de garantir la couverture des risques maladie et des risques
liés A la maternité pour un groupe de personnes. Les prestations sont servies dans les limites prévues par le
contrat. Les garanties accordées sont étendues aux membres des familles du groupe.

- Tout membre du groupe est appelé adhérent.

- Tout membre de la famille de 1'adhérent est appelé prestataire.

L'assurance groupe-maladie joue un role important et sensible dans I'activité des entreprises d'assurances
tunisiennes. Le montant des primes de 1'assurance groupe maladie représente environ 20% du total des primes
émises avec 54 millions de dinars pour l'exercice 1994.

Cette branche d'assurance occupe la deuxiéme place derriere 1'assurance automobile.

Nous proposons dans ce qui suit de jeter un peu plus de lumiere sur les chapitres ci-apres :
- Les garanties offertes par les contrats groupe-maladie;

Les contrats groupe-maladie;

La branche par les chiffres;

Les problemes posés;

Suggestions.

I - LES GARANTIES OFFERTES PAR LE CONTRAT GROUPE-MALADIE :

L'assurance groupe-maladie est réglementée par les articles 31 et 32 du code des assurances promulgué
le 17 Mars 1992.

Les rubriques médicales faisant I'objet des garanties d'assurance groupe maladie sont en général les suivantes:
- Consultation et visite;

Pharmacie;

Analyse et Radio;

Prothése, Orthopédie;

Chirurgie et Hospitalisation;

Prothése dentaire et Optique;

Cures thermales;

- Maternité.

Outre les garanties indiquées ci-dessus, le contrat groupe peut couvrir d'autres risques a savoir:

L'incapacité de travail :

L'adhérent qui, par suite d'une maladie ou d'unaccident, est contraint d'interrompre totalement ou partiellement
son activité professionnelle est dit en etat d'incapacité de travail. Il en résulte une diminution de gain ou de
salaire A laquelle 1'assurance se propose de remédier par une indemnisation généralement désignée par le terme
"d'indemnité journaliére".

L'invalidité :

Lorsque 1'incapacité est réputée définitive, totale ou partielle, la prestation consiste en une rente d'invalidité
qui prend le relais de 1'indemnité journalicre.
Les montants de prestations sont déterminés dans ce cas en fonction du taux d'invalidité fonctionnel.
* Si le taux d'invalidité est égal ou supérieur 3 66% : 1'invalidité est réputée totale et la rente est fixée annuellement
A un pourcentage du traitement de 1'adhérent.
* Sj le taux d'invalidité est compris entre 33% et 66% : 1'invalidité est réputée partielle et la rente définie est
réduite dans la proportion de T -33%  avec T : Taux d'invalidité
66 %
* §i le taux est inférieur ou égal A 33%, aucune rente n'est due.
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Le décés :

Sil'adhérent décede, un capital est remboursé aux bénéficiaires désignés. Dans la majorité des cas, les bénéficiaires
sont les héritiers 1égaux de l'adhérent, et le capital assuré est égal au traitement annuel de base, major¢ du quart
par enfant & charge.

II - LES CONTRATS GROUPE-MALADIE

La branche groupe-maladie a un caractére indemnitaire quand le contrat regroupe seulement les garanties
maladie, invalidité, incapacité. Cependant elle a la particularité d'étre en méme temps a caractere indemnitaire et
forfaitaire puisque généralement elle couvre en plus le risque déces.

L'assurance groupe maladie posséde d'autres particularités a savoir :

1-11 y a lieu de distinguer entre le souscripteur, I'adhérent, le prestataire et les bénéficiaires.
En fait, le souscripteur posséde la qualité de personne morale ou de chef d'entreprise. Une personne physique
ne peut donc pas souscrire un contrat d'assurance groupe.
L'adhérent, est 1a personne sur la téte duquel reposent les risques garantis.
Les prestataires sont les membres de la famille de I'adhérent qui bénéficient des garanties (conjoint et les
enfants).
Les bénéficiaires sont les personnes désignées dans le contrat pour percevoir le capital déces.

2-Les primes sont payées trimestricllement. Elles ne sont pas supportées en totalité par I'adhérent. En fait,
T'organisme souscripteur supporte un pourcentage qui varie entre 50 et 100% ¢tablis selon les conventions
entre employeurs et employés.

3-Les prestations servies se calculent selon un tableau appelé tableau de prestation. Ce tableau indique les
rubriques médicales couvertes, le forfait remboursable et le plafond de remboursement & ne pas dépasser.
Par ailleurs, on peut trouver des contrats groupe maladie ou aucun type de franchise n'est établi.

4- Le contrat groupe maladie cesse de produire ses effets pour tout adhérent qui quitte la société contractante.
Certains contrats offrent la garantie maladie :

- Jusqu'a 1'dge de la retraite (en général 60 ans);
- Jusqu'a une période déterminée apreés 1'dge de la retraite,
- Tant que 1'adhérent est en vie.

111 - LA BRANCHE PAR LES CHIFFRES

. s RESULTATS
ANNEE PRIMES EMISES SINISTRES PAYES FRAIS DE GESTION TECHNIQUES
1992 42,036 6,617 - 3,394
1993 46,415 7,799 - 4,082
o 1994 48,028 8,447 - 1,417

|

En 1994, le montant des primes émises en assurance groupe maladie s'éleve a 54,633 MD contre
52,327 MD en 1993 et 44,072 MD en 1992 soit un taux de croissance de 4,4% par rapport & 1993.

Les sinistres payés ont atteint le montant de 48,028 MD en 1994 contre 46,415 MD en 1993 et 42,036
MD en 1992 enregistrant ainsi une augmentation de 3,47% par rapport 4 1993.

Dans l'assurance groupe maladie, le rapport sinistres aux primes acquises s'est amélioré depuis deux ans
passant de 96,21% en 1992 4 90,71% en 1994.



EN MILLION DE DINARS

PRIMES SINISTRES RESULTATS
EMISES PAYES TECHNIQUES

IV - LES PROBLEMES POSES :

La branche groupe maladie enregistre des résultats déficitaires importants, le déficit cumulé des trois derniéres
années (1992-1994) s'éléeve a 8,893 M.D. Un ensemble de facteurs est & l'origine de cette situation :

- Le contrat groupe maladie est délivré a des taux réduits qui ne tiennent pas compte de ['‘équilibre de la
branche. )

- Certains tableaux de prestation incitent a la consommation (remboursement des frais réels, un platond élevé
pour certaines rubriques (exemple : pharmacie).

- L'inflation galopante du coiit des soins et des médicaments, ces deux rubriques a elles seules représentent
d'apres les statistiques disponibles un pourcentage important de I'ensemble des dépenses.

- L'assuré consulte plus fréquemment le médecin, recourt davantage a des prestations ou encore fait appel
4 des prestations plus élaborées auxquelles il ne recourait pas s'il n'était pas assuré, vu leurs colts.

- La réduction de la mortalité et la prolongation de 1'espérance de vie et I'accentuation du nombre des maladies
chroniques ont contribué a l'accroissement des dépenses de santé.

-1'impossibilité de procéder a un contrdle intégral des bulletins de soins transmis aux assureurs par les adhérents.
V - SUGGESTIONS :
Différentes mesures peuvent étre prises :

- Revoir les conditions de garanties;
- Fixer des tableaux de prestation type qui peuvent étre mis a4 jour périodiquement,

- Fixer les tarifs minimums pour chacun de ces tableaux avec possibilité d'améliorer les tarifs en fonction
des résultats;

- Intensifier le contrle;
- Associer davantage le corps médical.

M¢c Hela NOUIRA
F.TU.S.A.




I - CONFERENCE DE L'UNION INTERNATIO-
NALE DE L’ASSURANCE MARITIME :

L’Union Internationale de 1' Assurance Mari-
time ‘IUMI" a tenu sa conférence annuelle du 17
au 20 Septembre 1995 a TOKYO-JAPON.

L'IUMI a été créée en 1874 a l'initiative des
assureurs Allemands qui ont formé I'International
Transport de Berlin et qui deviendra par la suite
I'Union Internationale de I'assurance maritime.

La conférence annuelle de I'IUMI n'est pas
une conférence de prise de décisions, c'est le grand
forum international qui relie ensemble les différends
assureurs dans le monde pour I'échange d'expé-
riences et d'informations relatives a I'assurance
maritime. Le forum discute les problémes juridiques,
la prévention des pertes et les mesures de sécurité.
Il offre aussi I'occasion aux assureurs afin d'exami-
ner les défis et les opportunités du marché inter-
national.

L'IUMI compte actuellement 51 associations
nationales membres etla FTUSA est membre depuis
les années 70.

I - LES ACCIDENTS DE CIRCULTATION EN
FRANCE EN 1994

La lettre de la Fédération Frangaise des So-
ciétés d’Assurances '"ASSURER' a dressée dans son
25eme numéro de Novembre 1995 le bilan des
accidents de la route en France pour 1994 : On
enregistre 132726 accidents qui ont engendré 8533
tués (20 morts par jour) et 180832 blessés.

La France est placée au 5éme rang en Europe
et compte deux fois plus de tués qu'au Royaume-
Uni et un tiers de plus qu'en Allemagne ou en Italie.
Les causes des accidents sont liées soit a I'envi-
ronnement (aménagement des routes, signalisation,
conditions metéorologiques), soit aux caractériques
des véhicules ou au comportement des conduc-
teurs (alcoolisme ou excés de vitesse).

En Tunisie, les accidents de la circulation
survenus en 1994 se sont élevés a 9901 ayant causé
1299 tués (7 morts tous les 2 jours) et 13119 blésseés.

Ill - LESRECOMMANDATIONS DE LA 22 éme
CONFERENCE DE L'ORGANISATION DES
ASSURANCES AFRICAINES (OAA) :

La 22éme conférence de I'organisation des
Assurances Africaines consacrée a |'étude de I'as-
surance et l'integration économique Africaine, a
adopté a l'issue de ses travaux les recommanda-
tions suivantes :

- En matiére d'intégration économique Africaine,
il s'agit de mettre en place un marché Africain
unique facilitant I'établissement de la liberté de
prestation des services, de créer un cadre com-
mun afin de développer les échanges de données
statistiques et financiéres, de rationaliser et har-
moniser les procédures de gestion comptable-sta-
tistiques et financiére, d'élargir la diffusion et la
traduction des législations nationales d’assuran-
ces et de renforcer les actions de formation.

- Dans le domaine de la réassurance, il s'agit de
consolider et déveloper les ressources financiéres
et les capacités en matiére d'assistance technique
en vue de répondre aux besoins des compagnies
d'assurances et d' organiser chaque année un forum
de la réassurance africaine dans le but de favoriser
les échanges inter-Africains.

- Dans le domaine de I'assurance crédit, I'action doit
porter sur la promotion de cette assurance ainsi
sur le renforcement de la coopération entre les
sociétés d’assurances crédit existantes en Afrique.
Enfin, la conférence a tracé son programme d’ac-

tion pour I'année 1996, et qui sera consacre a la

mise en oeuvre des programmes sous régionaux
d’assurances agricoles, la poursuite des séminaires
de formation, la promotion de |'assurance vie dans
les pays africains et 1'élargissement de la banque
de données élaborée par lasociété Africaine de réas-
surance sur les experts africains en matiére d'assu-
rance.

Mr. HIZAOUI RIDHA

—————

LA FEDERATION TUNISIENNE
DES SOCIETES D'ASSURANCES
(ETUS.A.)

Vous frrdsente
ses mecllours voeux
& {occasion de ta
Nowvelle Innée 1996
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