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Un bon exercice 2012 pour le groupe Sanitas

Zurich (ots) -

Pour l'exercice 2012, le groupe Sanitas affiche un résultat positif de CHF 154,4 millions. L'excellent résultat financier, qui a
largement dépassé les attentes, y a nettement contribué. En outre, le groupe a obtenu d'excellents résultats actuariels, tant dans
le domaine de l'assurance de base que dans celui de l'assurance complémentaire. En 2013, Sanitas propose à ses clients de
nouvelles prestations de service.

En 2012, le résultat de Sanitas a atteint CHF 154,4 millions, supérieur à celui de l'année précédente, qui était de CHF 79,4
millions. Cette évolution positive est due, d'une part, à l'excellent résultat et, d'autre part, au résultat clairement insuffisant l'année
précédente. En outre, les bons résultats actuariels dans le domaine de l'assurance obligatoire des soins (LAMal) et dans le domaine
de l'assurance complémentaire (LCA) ont également influencé ce résultat.

Volume de primes et coûts de prestations inférieurs

Le volume de primes du groupe pour l'exercice 2012 se monte à CHF 2,495 milliards, soit moins que l'année précédente (CHF
2,546 milliards). Le ratio combiné de l'assurance de base s'élève à 97,8%, contre 95,5% l'année précédente. Le ratio combiné de
l'assurance complémentaire est passé de 100,8% à 93,2%. Les coûts de prestations étaient nettement inférieurs au budget prévu,
ce qui peut également être attribué au nouveau financement hospitalier introduit au début de l'année 2012. Le taux des coûts
administratifs dans l'assurance de base (5,6%) est resté stable par rapport à l'année précédente. Dans le domaine LCA, le taux de
coûts administratifs s'élevait à 12,1%, soit CHF 85,7 millions. Pour ce qui est du nombre d'assurés, il a reculé de 3%, soit de 854
068 à 828 618.

La couverture des fonds propres se renforce, tout comme le taux de réserves

Le résultat positif a permis à Sanitas d'augmenter ses fonds propres et de renforcer ses provisions techniques en faveur de ses
assurés. Au 31 décembre 2012, les fonds propres consolidés du groupe Sanitas s'élevaient à CHF 543,9 millions (CHF 389,4
millions en 2011). Ces valeurs incluent le taux de réserves LAMal, qui est passé à 17,3%.

Tendances positives pour les primes 2014

La base financière renforcée dans l'assurance de base et dans l'assurance complémentaire constitue une fondation solide pour
l'évolution future des primes. Dans le cadre du renchérissement dans le système de santé en 2013, Sanitas n'attend que des
adaptations minimes des primes 2014 de l'assurance de base. Dans le domaine de l'assurance complémentaire, Sanitas a déjà
annoncé que les primes 2014 des assurances complémentaires d'hospitalisation «Division générale dans toute la Suisse»
baisseront. A la demande de la FINMA, Sanitas vérifiera la forme de financement des primes pour toutes les assurances
complémentaires d'hospitalisation.

Plus de service pour les clients

En 2013, Sanitas poursuivra le développement de ses prestations de service pour ses clients. Les assurés en division demi-privée
ou privée sont désormais suivis par les collaborateurs du Preference Center, ouvert en juin 2012 à Berne. Sanitas a également
introduit son portail clients au milieu de l'année 2012 et continuera à le développer et elle a pour objectif d'utiliser davantage son
canal de distribution en ligne.

Rapport de gestion 2012 en ligne Sanitas

Le rapport de gestion 2012 de Sanitas livre des informations détaillées sur l'exercice. Il est également disponible en ligne:
www.report.sanitas.com/fr
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