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MIESIECINIK UBEZPIECIENIOWY
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Szeroka ochrona
7a korzystng cene

Im lepiej rozumie sig potrzeby klientow, tym skuteczniej mozna na nie odpowiadac. Tym kierujemy sig na co dzien i takie cele
stawiamy sobie w ogtoszonej wtasnie strategii TUW PZUW na lata 2021-2024. - rarar Kiisisia

‘Wazne miejsce w naszej strategii zajmuja
szpitale 1 inne podmioty medyczne, ktére
juz dzi$ stanowia ponad jedna trzecia
ubezpieczonych w TUW PZUW. Pro-
ponujemy im cala game ubezpieczen:
odpowiedzialnosci cywilnej, majatkowych
i komunikacyjnych, a od niedawna takze
pakiety zdrowotne dla pracownikéw pola-
czone z medycyng pracy.

Jako pierwszy ubezpieczyciel w Polsce
wprowadzili§my tez ubezpieczenie odpo-
wiedzialno$ci cywilnej cztonkéw wladz
podmiotu leczniczego. Zapewnia ono
kompleksowsa ochrong przed skutkami
btedéw w zarzadzaniu, m.in.:

% niewykonania czy nienalezytego wyko-
nania kontraktu z NFZ,

® naruszenia przepiséw podatkowych
albo zasad rachunkowosci,

® naruszenia dyscypliny finansoéw
publicznych — w przypadku placoéwek
z udzialem Skarbu Panstwa lub samo-
rzadu,

® doprowadzenia do zaleglosci w platno-
Sci sktadek na ZUS,

® naruszenia praw pracowniczych.

WSPOLNE KORZYSCI

Istota ubezpieczen wzajemnych, ktére
oferujemy, polega na tym, ze ubezpie-
czeni s3 jednocze$nie naszymi czlonkami
1 ,udzialowcami”. Wzajemnos$¢ w ubez-
pieczeniach opiera si¢ wigc na wspdlpracy.
Wspdtpraca — na solidarnosci i dziataniu
we wspdlnym interesie. Tym interesem
jest mozliwie niska sktadka przy mozli-
wie szerokim zakresie ubezpieczenia. To
si¢ udaje, dlatego ze jako towarzystwo
ubezpieczen wzajemnych dzialamy non-
-profit, nie dla zysku. Plynie z tego wiele
korzysci.

Rafat Kilinski,
prezes TUW PZUW.

Nizsza skladka wynika z metody jej kal-
kulacji. Ustalajac wysoko$¢ sktadki, zaktadamy
optymistyczny, a nie pesymistyczny scenariusz
przebiegu ubezpieczenia. Odwrotnie niz
komercyjni ubezpieczyciele. Ufamy
naszym czlonkom. Jesli komercyjny
ubezpieczyciel wycenia ryzyko na okre-
§lona kwotg, to zada jej od razu. My
mozemy wyceni¢ polis¢ nawet o kilkana-
Scie procent taniej, ale z zastrzezeniem, ze
wystapimy o doptatg skladki, jesli dojdzie
do powaznych szkéd, ktore spowoduja
negatywny wynik techniczny tego ubez-
pieczenia. Maksymalna doplata — to 50%
sktadki z poprzedniego roku. Jednak jak
dotad w teorii, a niec w praktyce. W histo-
riit TUW PZUW jeszcze si¢ nie zdarzyto,
by$my zazadali takiej doplaty.

Naszym atutem jest tez dopasowanie
oferty do potrzeb i mozliwosci ubezpie-
czonego. Sprzyja temu zawieranie umow
w drodze negocjacji, a nie sztywnych
procedur przetargowych. W przypadku
ubezpieczent wzajemnych nie ma koniecz-
nosci oglaszania przetargdw, poniewaz nie
stosuje si¢ do nich przepiséw o zamdwie-
niach publicznych. Ustawa o dziatalnosci
ubezpieczeniowej méwi, ze czlonkowie
towarzystwa ubezpieczen wzajemnych sa
zwolnieni z zakupu ubezpieczeni z zastoso-
waniem ustawy o zamdwieniach publicz-
nych. Potwierdzil to w swojej opinii Prezes
Urz¢du Zamodwieni Publicznych.

Z przetargami bywa tak, ze nikt si¢ do
nich nie zglosit, poniewaz specyfikacja

utrudnia przygotowanie oferty, albo zgto-
sil sig jeden ubezpieczyciel z cena grubo
przekraczajaca zalozony budzet. Przetarg
trzeba wigc uniewazniaé, poprawiaé
specyfikacje i powtarzaé cala procedure.
My proponujemy negocjacje i gwarancje,
ze znajdziemy zloty srodek. Gdy trzeba,
obnizymy ceng, dostosowujac do niej
zakres ubezpieczenia. JesteSmy w stanie
przedstawié taka oferte, na jaka szpital staé
i jakiej potrzebuje.

MINIMALIZOWANIE RYZYKA

Te potrzeby pomagamy ustalié. Wspar-
ciem stuza nasi eksperci od oceny i opty-
malizacji ryzyka. Jeszcze przed zawarciem
umowy ubezpieczenia przeprowadzaja
bezplatne badanie. Sprawdzaja, jakie sa
zagrozenia i jak mozna im zapobiec. Iden-
tyfikuja ewentualne problemy i przygoto-
wujq raport z zaleceniami.

W ten sposéb inwestujemy w bezpie-
czenistwo tych, ktére ubezpieczeni nam
powierzaja. Proponujemy kompleksowe
programy zarzadzania ryzykiem. Maja
bardzo praktyczny wymiar. Im lepiej zdia-
gnozujemy zagrozenia, tym latwiej bedzie
ich unikaé. Im wigcej szkéd, ktérym uda
si¢ zapobiec, tym nizsza skladke zaptacy
ubezpieczeni.

Ale nie poprzestajemy na tym. Zwigksze-
niu ubezpieczeniowego bezpieczenstwa
stuza oferowane przez nas bezplatne

lub wspoétfinansowane przez TUW
PZUW szkolenia. Maja na celu dosko-
nalenie umiej¢tnosci lekarzy 1 personelu
medycznego, aby mogli zapewniaé
pacjentom jak najlepsza opieke i unikaé
niepozadanych zdarzenl. Dotycza tez pra-
widlowego prowadzenia dokumentacji
medycznej, rejestracji niepozadanych
zdarzen 1 zarzadzenia zwiazanego z tym
ryzykiem, a takze odpowiedzialnosci
cywilnej personelu medycznego 1 komu-
nikacji z pacjentami.
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Jednym ze sztandarowych projektéw jest,
prowadzony we wspolpracy z Warszaw-
skim Uniwersytetem Medycznym oraz
Polskim Towarzystwem Ginekologbw

i Potoznikéw, cykl szkolet ,,Bezpieczny
Pordd”. Lekarze i potoznicy ¢wicza na
symulatorze przyjmowanie porodu powi-
kfanego i klinicznych scenariuszy w sytu-
acji zagrozenia zycia matki i dziecka. Mini-
malizowaniu ryzyka medycznego, a tym
samym ograniczanie liczby niekorzystnych
dla pagjentéw zdarzen, stuzy takze pro-
gram prewencyjny realizowany pod patro-
natem Ministerstwa Zdrowia.

Budowanie zaufania migdzy personelem
medycznym a pacgjentami jest z kolei celem
programu ,Dobre Relagje z Pagjentem”.
Szkolenia, seminaria i warsztaty prowadza
lekarze, psycholodzy i specjalisci z zakresu
komunikagji interpersonalnej. Pomagaja

w tym, aby wypracowac¢ jak najwyzsze
standardy w relacjach i komunikacji mig-
dzy personelem medycznym a pacjentami,
oparte na zrozumieniu, zaufaniu i empatii.

Rzetelne i cierpliwe informowanie pacjentow

0 stanie ich zdrowia i podjetej terapii sprzyja
unikaniu konfliktowych sytuacji, w tym takze zgta-
szaniu roszczen wobec placowek medycznych.
Jest szczegdlnie wazne w sytuacjach, gdy
leczenie nie daje pomyslnych rezultatow
ze wzgledu na stan zdrowia pacjentéw,

a oni sami ze wzgledu na niedostatki

w komunikacji sa skfonni obwinia¢ o to
personel medyczny.

SZYBKIE WSPARCIE

Naszym rynkowym atutem jest tzw. pro-
aktywna likwidacja szk6d. Sprowadza

si¢ w uproszczeniu do tego, ze dziatamy,
zanim problem nabrzmieje. Ograniczamy
szkody wynikajace z tzw. niepozadanych
zdarzen. Jesli dostajemy od szpitala infor-
magcjg, ze doszto np. do bledu medycz-
nego, docieramy do poszkodowanego

lub jego pelnomocnika. Proponujemy
zado$¢uczynienie. Moga nim by¢ nie tylko
pieniadze, ale np. dodatkowe wsparcie
medyczne czy rehabilitacja.

Dazymy do tego, zeby uniknaé pozwdéw

i postgpowan sadowych, ktére oprocz tego,
ze trwaja latami, sa trudne dla wszystkich.
W przypadku pacjentdw i ich rodzin
wywoluja dodatkowsa traumg. Nie kazdy,
zwlaszcza dotknigty choroba i zwigzanymi
z nig problemami, jest zdeterminowany,
by odwotywa¢ si¢ do sadu, gdy mozna roz-
wigza¢ problem polubownie. Dlatego szu-
kamy rozwiazania, ktore bedzie korzystne
dla kazdej ze stron.

Leczenie nie zawsze konczy sie oczekiwanym
przez chorego rezultatem nie z powodu zanie-
dban lekarzy, ale stanu jego zdrowia. Dlatego
naszym celem jest obicktywne ustalenie
odpowiedzialnosci za krytyczne zdarzenie
i rozmiardw szkody. Jest jednocze$nie
sprawna i otwarta komunikacja ze szpita-
lami, poszkodowanymi i lekarzami orzecz-
nikami opiniujacymi dane zdarzenie.
Prowadzi do fagodzenia napi¢¢ i sprzyja
kompromisom.

Dlatego namawiamy lekarzy do natych-
miastowego zglaszania niepozadanych
zdarzen, takze wtedy, gdy sami czuja si¢ za
nie odpowiedzialni. To warunek szybkiego
kontaktu z pagjentem i szansa na rozwiaza-
nie problemu. Na przyktad w Danii lekarz
ma obowiazek zaraportowac o bledzie,
ktory mogt popetnié i wtedy nikt go nie
bedzie Scigat ani nie poniesie konsekwengji.
W Polsce za$ lekarz moze by¢ nawet pocia-
gnicty do odpowiedzialnosci karnej. Dzigki
sproaktywnemu” modelowi wspdtpracy

z podmiotami medycznymi ograniczamy
ryzyko prawne. Szybkie zaraportowanie
zdarzenia pozwala ograniczy¢ negatywne
skutki medyczne, a w konsekwengji takze
ryzyko odpowiedzialnosci ze strony lekarza.

BEZINTERESOWNA POMOC

Istotnym elementem naszej dzialalnosci
jest tez spoleczne zaangazowanie. Sfinan-
sowaliémy m.in. zakup aparatu USG do
monitorowania post¢pu porodu na sali
porodowej dla Uniwersyteckiego Cen-
trum Zdrowia Kobiety i Noworodka War-
szawskiego Uniwersytetu Medycznego.

Szczegblnym wyzwaniem stal si¢ wybuch
pandemii. Uruchomili§my wszechstronng
pomoc. Prawie potowg swojego funduszu
prewencyjnego przeznaczyliSmy na zakup
Srodk6éw ochrony osobistej i materiatlow
sanitarnych, a takze nowoczesnych urza-
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dzeni dla ubezpieczanych przez nas szpitali.
Trafily do nich tzw. opaski zycia i bez-
przewodowe stetoskopy. To sprzet, ktory
umozliwia zdalne monitorowanie zdrowia
pacjentdw i pozwala lekarzom ograni-
czaé ryzykowne kontakty z zakazonymi.
Wspiera leczenie chorych, chroniac perso-
nel medyczny przed zakazeniem.

Jeszcze w zesztym roku przekazalismy
parti¢ stetoskopdw dla zakazonych koro-
nawirusem pacjentdw szpitala MSWiA

na Stadionie Narodowym w Warszawie,

a ostatnio — Klinice Pediatrii, Hematologii
1 Onkologii Uniwersyteckiego Centrum
Klinicznego w Gdansku. Dzigki nim
najmtodsi pacjenci, ktorych stan na to
pozwala, beda mogli dochodzié do zdrowia
w domu i tam poddawac¢ si¢ badaniom,

a nie w szpitalu. To bardzo wazne wiasnie
w okresie pandemii, gdy pobyt w szpitalu
ze wzgledu na obostrzenia oznacza trau-
matyczna, szczeg6lnie dla dzieci, rozlake
z bliskimi.

SILA | WIARYGODNOSC

Takie chwile, gdy mozemy pomagac

1 sprawiac rado$¢ zwlaszcza dzieciom,

daja olbrzymig satysfakcje. Na podobne
spoteczne projekty grupa PZU poprzez
dziatania PZU, PZU Zycie, TUW PZUW
i Fundacji PZU przekazata w 2020 r.
ponad 77 mln zl.

Na wiarygodno$¢ i bezpieczenstwo sta-
wiamy takze w nowej strategii. Jej celem
jest zapewnienie ubezpieczonym bez-
pleczenstwa na poziomie znacznie prze-
wyzszajacym wymogi stawiane zakladom
ubezpieczeniowym. Zakladamy utrzyma-
nie wskaznika wyptacalnosci — wedtug kry-
teriéw unijnej dyrektywy Solvency II — na
poziomie 160%. To, poza atrakcyjna oferta,
dodatkowa warto$¢ dla ubezpieczanych
przez nas podmiotéw medycznych. 1




