
Zorg verzekerd? 

 

In een land wordt een discussie gevoerd over de invoering van een verplichte 

collectieve verzekering tegen ziektekosten. Vanwege het grote belang van een 

goed systeem van ziektekostenverzekering voor de samenleving wil de 

overheid dit collectief regelen. Zij meent namelijk dat het bestaande systeem 

van vrijwillig verzekeren op den duur niet houdbaar zal zijn. 

De verzekering zal in de nieuwe vorm worden uitgevoerd door particuliere 

verzekeraars, ieder met hun eigen reputatie wat betreft service, die hun premie 

ook zelf mogen vaststellen. Zij mogen mensen die zich willen verzekeren niet 

als klant weigeren. Tegenstanders van invoering van een verplichte collectieve 

ziektekostenverzekering menen dat mensen zelf moeten kunnen kiezen of ze 

zich al dan niet wensen te verzekeren. 
 

a Leg uit dat het functioneren van vrijwillige ziektekostenverzekeringen in de weg 

wordt gestaan door het optreden van asymmetrische informatie en de  

averechtse selectie die daar het gevolg van is. 
 

Sommige verzekeraars hebben een klantenbestand met een gemiddeld hoger 

gezondheidsrisico dan andere verzekeraars. Verzekeraars die om die reden 

verlies maken, zullen achteraf een bijdrage ontvangen uit een door de overheid 

opgezet vereveningsfonds. Het fonds ontvangt de financiële middelen hiervoor 

uit verplichte heffingen, opgelegd aan verzekeraars met een klantenbestand 

met lagere gezondheidsrisico’s. 
 

Een econoom moet voor het vereveningsfonds berekenen of dit systeem 

zonder financiële steun van de overheid kan functioneren. Bij de berekening 

van de te verrekenen bedragen wordt geen rekening gehouden met verschillen 

in bedrijfskosten (administratiekosten etc.) tussen de verzekeraars. De 

econoom hanteert een driedeling van verzekeraars naar risicoprofiel, en heeft 

gegevens genoteerd die nodig zijn om het risico voor de verzekeraars en de 

vereiste heffingen/bijdragen te berekenen (tabel 1). 
 

tabel 1  rekenschema ziektekostenverzekering 
 

 

* exclusief het deel dat nodig is ter dekking van bedrijfskosten 

 groep I groep II groep III 

verwacht aantal verzekerden ( 1000) 100 700 200 

premie per verzekerde in euro’s * 800 700 600 

verwacht bedrag per ziektekostenclaim € 35.000 € 35.000 € 35.000 

gemiddelde kans op ziektekostenclaim 1/20 1/50 1/100 

 



b Geef een argument dat de overheid heeft om de verschillen in bedrijfskosten 

tussen verzekeraars niet mee te rekenen in de berekening van de bijdragen en 

heffingen die het vereveningsfonds rekent. 

 

De econoom trekt uit zijn gegevens de conclusie, dat de overheid wel financiële 

steun zal moeten verlenen. 

c Ondersteun deze conclusie met een berekening, gebaseerd op tabel 1. 

 

Niet alle mensen zijn even risico-avers. Daardoor verschilt de waarde die 

iemand toekent aan het opheffen van een risico door middel van een 

verzekering. In een debat stelt een voorstander van het verplicht stellen 

van een collectieve ziektekostenverzekering dat daarmee de premies laag 

kunnen blijven. Een tegenstander reageert: “Bij zo’n verplichting moet je wel 

kijken naar de betalingsbereidheid. Het verplicht stellen van deze verzekering 

kan ook een negatief effect hebben op het totale consumentensurplus!” 

 

d Beargumenteer de stelling van de voorstander. 

 

e Beargumenteer de stelling van de tegenstander. 


