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Predmet obrade sustav je socijalnog osiguranja u razvijenim drZzavama. Zaseb-
no se obraduju dva njegova glavna podsustava - sustav mirovinskog osiguranja i
sustav zdravstvenog osiguranja. Zatim se ukazuje na prednosti i nedostatke javnog
i privatnog sustava socijalnog osiguranja. Zadnji dio rada posvecen je problemi-
ma financiranja socijalnog osiguranja u razvijenim drzavama te se objasnjavaju
dva osnovna nacina njegova financiranja - sustav medugeneracijske solidarnosti
i sustav kapitalizirane Stednje.

Kljucne rijeci: socijalno osiguranje, mirovinsko osiguranje, zdravstveno osigu-
ranje, privatno socijalno osiguranje, sustav kapitalizirane Stednje

1. OPCENITO

Za nastanak socijalnog osiguranja odlucna je svakodnevna zivotna nesigur-
nost i ljudska potreba da se osigura u sluc¢aju nastupa nekog nezeljenog slucaja.
Pritom treba poci od osnovnog smisla osiguranja koji se ogleda u tome da rizike
kojima su pojedinci izloZeni treba smanjiti tako da se njihovo pokrivanje prebaci
na tijela koja su osposobljena upravo za snosenje osiguranih rizika. Time se
dolazi do, za potrebe ovoga rada, bitne dimenzije osiguranja - socijalne dimen-
zije, tj. osiguranja od nezeljenih slucajeva koje drzava daje iz sredstava kojima
raspolaze i koja (najcesce) prikuplja placanjem socijalnih doprinosa. Korijene

nastanka socijalnih doprinosa treba traziti u ¢injenici da pojedinci i njihove
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obitelji uglavnom Zive od dohotka ostvarenog na trzistu rada. Izostajanje toga
dohotka (zbog starosti, bolesti, nezaposlenosti i sl.) za posljedicu ima ugrozenu
opstojnost kako samog pojedinca tako i njegove obitelji. Kako bi se izbjegle i(li)
umanyjile takve socijalne i ostale pratece negativnosti, drzava je na sebe preuzela
obvezu osnovnog socijalnog osiguranja svojih gradana. Dva najznacajnija pod-
sustava socijalnog osiguranja svakako su mirovinsko i zdravstveno osiguranje,

koji se obraduju u zasebnim dijelovima rada.

2. RAZVOJ SOCIJALNOG OSIGURANJA

Socijalna pomo¢ (ponekad se naziva i socijalnom skrbi),"” koja u sebi
ukljucuje i socijalno osiguranje (Sozialversicherung),” najstarija je sociopoliticka
mjera. Korijene socijalne pomoci nalazimo jo$ u antickim vremenima kad se

skrbilo za siromasne.* U srednjem su vijeku u srednjoeuropskim drzavama

Socijalnu pomo¢ karakterizira nacelo individualizacije, snagom kojeg se vrsta, nacin i
mjera pomodci ravnaju prema posebnostima pojedinog slucaja, koji ovise o osobi pri-
matelja pomodi, vrsti potreba i okolnostima mjesta u kojemu zivi, kao i posebnim
odnosima u njegovoj obitelji.

Vidi: Rosen, Harvey S./ Windisch, Rupert, Finanzwissenschaft I, R. Oldenbourg Verlag,
Miinchen - Wien, 1997., str. 313.

O medusobnom odnosu socijalne pomoci i socijalne skrbi vidi: Ravnic, Anton, Osnove
radnog prava, Pravni fakultet, Zagreb, 2004, str. 236 i dalje te str. 248-251.

U SAD-u primjerice ima vise od osamdeset programa socijalne skrbi, a socijalno osigu-
ranje izrazeno kroz mirovinsko i zdravstveno osiguranje samo su neki od tih programa.
Prema: Rosen, Harvey S., Javne financije (5. izdanje), Institut za javne financije, Zagreb,
1999., str. 172.

U Egiptu se, primjerice, po nalogu faraona skupljalo Zito u rodnim godinama da bi se
iz tako stvorenih zaliha u godinama slabijeg uroda Zzito prodavalo po nizoj cijeni ili
besplatno dijelilo siromasnijima. Rimski su carevi, nadalje, dijelili Zito, sol, kukuruz,
kruh, svinjsko meso, ulje i vino siromasnima. U ¢etvrtom je stoljecu prije Krista Rimsko
Carstvo financijski podupiralo pruzanje lije¢nicke pomoci. Javna je vlast u starim grékim
gradovima, osobito Solunu, financijski podupirala ratne invalide i gradane nesposobne
za rad ako su bili slabijeg imovnog stanja te se brinula o uzdrzavanju ratne sirocadi do
kraja njihova gkolovanja.

Prema: Ravni¢, Anton, Osnove radnog prava, Pravni fakultet, Zagreb, 2004., str. 212.
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postojale uboZnice i sli¢ne ustanove za skrb o siromagnima.”® Medutim, tek
u devetnaestom stoljecu u vrijeme velikih revolucionarnih kretanja te Sirenja
raznih politickih ideja i stajaliSta dolazi do intenzivnijeg donosenja raznovrsnih

mjera socijalne politike.” Tako se u drugoj polovici devetnaestoga stoljeca u

U Hamburgu (1788.) i Miinchenu (1790.), primjerice, doneseni su planovi zaposljavanja
siromaha i radno sposobnih prosjaka. Nakon $to bi navedene osobe bile popisane,
upucivane su na rad u radionice i tvornice u kojima su zaradivali za Zivot. Radilo se
u uboZnicama, u kojima je bio primijenjen prisilni rad, te se na taj nacin ogranicavala
njihova sloboda. Sli¢ne su uboznice postojale i u Velikoj Britaniji - u tim su uboZnicama,
pored radno sposobnih siromaha, stanovali i ¢lanovi njihove obitelji. Siromasi su radili
u uboZnicama u kojima su stanovali ili su bili iznajmljivani drugima za rad. Svaka je
uboznica imala svoja kucna pravila te je osoba koja bi prekrsila pravila uboznice bila
kaznjavana. Osnova postojanja uboznica na podrucju Engleske je zakon iz 1536., done-
sen za vladavine kralja Henrika VIII., kojim se pruza pomo¢ bolesnima, siromasima,
starijima i nemoc¢nima u obliku hrane, odjece i smjestaja u uboznici.

Opsirnije o socijalnoj skrbi u srednjem vijeku vidi: Ravnic, Anton, Osnove radnoga pra-
va, Pravni fakultet, Zagreb, 2004., str. 213 i dalje.

Primjer socijalne pomo¢i u obliku svojevrsne mirovine, doduse vrlo ograni¢enog opsega,
moze se navesti jos iz starije hrvatske povijesti. Filip de Diversis, opisuju¢i Dubrovnik
u prvoj polovici 15. stoljeca, navodi obicaj dubrovacke vrhovne vlasti da o opcinskom
trosku drzi Cetiri lije¢nika. Svaki je od njih bio obvezan “pomno i besplatno lijeciti sve
Dubrovéane, u gradu i izvan njega, povlastene i placene sluzbenike, siromasne i bogate i
njihove ukucane, te revno ¢initi sve $to moze da bi se bolesnima vratilo zdravlje dokle je
to moguce”, a op¢ina mu je zauzvrat osiguravala placu. Osim toga, “ne treba zanemariti
jo$ jedan postupak prema lije¢nicima dostojan pohvale, to jest da Dubrovc¢ani nikad
nisu obicavali otpustiti nekog od svojih placenih lije¢nika ili mu potpuno uskratili placu.
Dapace, misljenja su da bi, zbog prethodnih zasluga, bilo vrlo sramotno otjerati starog
i nemocnog ¢ovjeka koji te je sluzio dok je bio mlad i u snazi. Stoga, ako neki fizik ili
kirurg koji ih je usluzivao ostari, te onemoca zbog starosti i slaboga tjelesnog zdravlja,
dodjeljuju mu opcinski prihod, s pomocu kojeg do kraja Zivota pristojno prehranjuje
sebe i svoje ukucane, osloboden bilo kakve obveze lijecenja, osim po svojoj volji.” Mnogi
su lije¢nici ostvarivali takve prihode, a medu njima i magister Ivan de Aldoardi iz Papije,
koji je sluzbovao u Dubrovniku od 1376. do 1415. godine. Po¢etna mu je placa bila 200
dukata godisnje (kasnije 300 dukata) i 30 perpera na ime stanarine. Kako je na glasu bio
kao dobar lije¢nik, lijecio je i bosanskog kralja Dabisu. Godine 1415. donesena je odluka
kojom mu se dodjeljuje 200 dukata godiSnje mirovine.

Prema: Filip de Diversis, Opis slavnoga grada Dubrovnika, Dom i svijet, Zagreb, 2004.,
str. 107.

Iako na europskim prostorima socijalno osiguranje postoji jos u 14. st., kad se formiraju
odredeni rudarski fondovi iz kojih su se obiteljima stradalih ili poginulih rudara isplaciva-
li odredeni iznosi, do njegova jaceg razvitka dolazi tek u 19. i 20. st., kad u europskim
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pojedinim europskim drzavama susrecu odredeni zakoni koji ureduju osigu-

ranje nekih rizika za odredene skupine ljudi,

#2190 tek izmedu dvaju svjetskih

ratova, potaknuti velikom ekonomskom krizom,'" jacaju zahtjevi za prosirenjem

drzavama socijalno osiguranje u odredenim, zakonom to¢no propisanim slucajevima,
biva propisano kao obvezatno i njegovo neplacanje za sobom povlaci prekrsajnu, a neka-
da i kaznenu odgovornost.

Prema: Jel¢i¢, Bozidar, Financijsko pravo i financijska znanost, Informator, Zagreb,
1998., str. 258-259.

U Engleskoj je 1802. 1 1819. godine donesen zakon kojim se §tite prava zaposlene djece i
omladine. Godine 1833. to je pravo progireno i na zaposlene Zene, da bi 1850. radni dan
bio skracen na 10,5 radnih sati. Godine 1871. priznaje se djelovanje sindikatima. Ob-
vezno osiguranje nezgode na radu uvedeno je 1897. godine, starosno osiguranje 1908.,
zdravstveno osiguranje 1911., a osiguranje rizika nezaposlenosti 1912. Po zavrsetlku
Drugog svjetskog rata, godine 1946., uvodi se obvezno zdravstveno osiguranje za sve
stanovni§tvo te se zapocinje s isplatom djecjeg doplatka.

Prema: Jelcic, Barbara / Jel¢i¢, Bozidar, Porezni sustav i porezna politika, Informator,
Zagreb, 1998., str. 355.

Na podrucju Pruske aktivna socijalna politika zapocela je 1839. godine donosenjem
propisa kojim je zabranjen rad djece mlade od 9 godina te se ogranicava zaposljavanje
mladezi u tvornicama. Godine 1853. zabranjuje se rad djeci mladoj od 12 godina, a
radni dan djece mlade od 14 godina mogao je trajati najduze 6 sati. Nakon ujedinjenja
njemackih drzava 1871. godine, pod Bismarckom se nastavlja aktivna socijalna politika
te je 1883. godine donesen Zakon o obveznom osiguranju za slucaj bolesti, 1884. Za-
kon o nezgodi na radu te 1889. Zakon o mirovinskom i invalidskom osiguranju. Godine
1911. donesen je jedinstveni zakon o osiguranju svih rizika - Kodeks socijalnog osigu-
ranja - koji je zamijenio dotadasnje posebne zakone koji su odvojeno uredivali pojedina
osiguranja te koji predstavlja pocetak modernog socijalnog osiguranja radnika.
Opsirnije o socijalnim zakonima donesenim za Bismarcka vidi: Puljiz, Vlado / Bezo-
van, Gojko / Sucur, Zoran / Zrini¢ak, Sinisa, Socijalna politika, Pravni fakultet, Zagreb,
2005., str. 72 i dalje.

Na podru¢ju Francuske socijalno osiguranje najprije su provodili sindikati. Tek je 1898.
godine uvedena zakonska obveza poslodavca na obvezno osiguranje od rizika nezgode
na radu za svoje zaposlenike. Zakonima iz 1910. i 1912. godine uvedeno je obvezno
starosno osiguranje. Za vrijeme Prvog svjetskog rata poslodavci osnivaju brojne fondove
namijenjene pomaganju svojih radnika. Okoncanjem Prvog svjetskog rata uvodi se ob-
vezno invalidsko i zdravstveno osiguranje te naknada za vrijeme porodnog dopusta.
Prema: Jelci¢, Barbara / Jelc¢i¢, Bozidar, Porezni sustav i porezna politika, Informator,
Zagreb, 1998, str. 355-356.

Velika ekonomska kriza 1930-ih godina i potreba rjesavanja nagomilanih socijalnih
problema bili su presudni za uvodenje socijalnog osiguranja na podruc¢ju SAD-a. Godine
1935. uvedeno je socijalno osiguranje starih osoba, djece, udovica i slijepih te osigu-



Zbornik PFZ, 56 (5) 1607-1648 (2006) 1611

socijalnog osiguranja na sve osobe i sve rizike. Osiguranje socijalne sigurnosti
pojedinca iz individualnog problema time je prerastao u drustveni problem koji
drzava pokusava rijesiti. Slijedom toga, u razdoblju nakon Drugog svjetskog
rata osiguranje socijalne zasite postalo je jedna od glavnih zadaca suvremenih
razvijenih drzava'? te je njegovo financiranje jedno od osnovnih fiskalnih pi-
tanja suvremenih drzava."

3. RAZLOZI UVODENJA I ODREDEN]JE SOCIJALNOG
OSIGURANJA

Uvodenje socijalnog osiguranja pravda se Zeljom za stvaranjem socijalne
sigurnosti pojedinaca u slucajevima kad im izostane redoviti dohodak (zbog

ranje nezaposlenih. Istodobno je u 29 saveznih drzava uvedeno mirovinsko osiguranje.
Takoder su brojne socijalne mjere koje su se primjenjivale u Europi ugradene u kolektivne
ugovore koje su sindikati sklapali s velikim poduzeéima i industrijskim djelatnostima.
Prema: Jelcic, Barbara / Jel¢i¢, Bozidar, Porezni sustav i porezna politika, Informator,
Zagreb, 1998., str. 356.

Veliku ulogu na Sirenje zdravstvenog osiguranja odigralo je drzavno ogranicenje rasta
nadnica i cijena tijekom Drugog svjetskog rata. Istodobno su od drzavnog nadzora i
ogranic¢enja bila isklju¢ena nenovcana prava ostvarena na osnovi rada, primjerice
zdravstveno osiguranje. S namjerom privlac¢enja novih zaposlenika, poslodavci su poceli
pojacano nuditi ta nenovcana prava.

Vidi: Rosen, Harvey S., Javne financije (5. izdanje), Institut za javne financije, Zagreb,
1999., str. 223.

O navedenim i mnogim drugim mjerama Rooseveltove socijalne reforme 1930-ih godina
u SAD-u vidi: Puljiz, Vlado / Bezovan, Gojko / Su¢ur, Zoran / Zrinscak, Sinisa, Socijalna
politika, Pravni fakultet, Zagreb, 2005., str. 124-129.

Rezultat toga jest i briga o socijalnom osiguranju na nadnacionalnoj, medunarodnoj
razini te dolazi do osnivanja odredenih organizacija koje se bave uredenjem sustava so-
cijalne skrbi. To su: 1. International Labor Organization (ILO), kao posebno tijelo UN-a sa
sjedistem u Zenevi; 2. International Social Security Association (ISSA), takoder sa sjedistem
u Zenevi.

Prema: Williams, David, Social Security Taxation, u: Tax Law Design and Drafting (Volu-
me 1), International Monetary Fund, Washington D.C., 1996, str. 341.

Danas vise od sto i sedamdeset drzava ima odredeno socijalno osiguranje. Medutim,
pocetkom 1990-ih godina, samo je ¢etrdesetak drzava imalo programe socijalnog osigu-
ranja za slucaj nezaposlenosti. Uglavnom je rije¢ o gospodarski razvijenim drzavama,
dok u slabije razvijenim drzavama obitelji, a u nekim slucajevima i pleme odnosno za-
jednica, imaju neformalne nacine skrbi o nezaposlenim osobama.

Prema: Hyman, David N., Public Finance, A contemporary Application of Theory to
Policy (Seventh Edition), Thomson, South-Western, Ohio, 2002, str. 288 i 290.
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bolesti, starosti, nezaposlenosti, trudnoce i sl.) te zbog toga budu ugrozene
njihove osnovne Zivotne potrebe.'*"” Na osnovi uplacivanih doprinosa socijal-
nog osiguranja u zivotnom razdoblju u kojem je pojedinac ostvarivao dohodak,
drzava mu pruza protuuslugu u razdoblju zZivota kad u cijelosti ili djelomic¢no
ostane bez toga dohotka na nacin da mu isplacuje socijalna javna davanja
(socijalne transfere).

Ovisno o kojem je osiguranom riziku rije¢'

, socijalne doprinose moguce
je promatrati kao doprinose za npr. slucaj trudnoce, odlaska u mirovinu,
invalidnosti, nesrece na radnom mjestu, nezaposlenosti, bolesti, prestanka
radnog odnosa i sl. Svima je njima zajednicko sljedece:'” a) placanje doprinosa
je obvezatno, utvrduje se pravnim propisima i njihovo neplacanje povlaci za
sobom pravo drzave da posegne za prisilnim mehanizmima naplate; b) pravo
i iznosi naknada zbog nastupa osiguranog slucaja u uskoj su vezi s prijasnjim
uplacenim doprinosima zaposlenih; c) placanje naknade pocinje u trenutku
nastupa osiguranog slucaja (bolesti, gubitka radnog mjesta, odlaska u mirovi-
nu i sl.); d) visina naknade ne ovisi o financijskim moguc¢nostima osiguranika
niti o njegovim eventualnim financijskim poteskocama, tj. za isplatu naknade

4" Jako se u mnogim drzavama sustav socijalne skrbi naziva sustavom socijalnog osigu-

ranja, prema Sinnu, taj sustav ima jako malo elemenata osiguranja. Sinn se poziva na
primjer Njemacke, gdje se sustav medugeneracijske solidarnosti zasniva na strogoj prim-
jeni nacela ekvivalencije koji podrazumijeva da su mirovine osiguranika proporcionalne
njihovim prije uplacenim doprinosima. Shodno tome, mirovinski je sustav primarno
sredstvo medugeneracijskog transfera, dok je njegov osiguravajuci aspekt sekundarne
vaznosti.

Prema: Sinn, Hans-Werner, Social Insurance, Incentives and Risk-Taking, u: Public Fi-
nance in a Changing World, Macmillan Press Ltd., London, 1998, str. 74.

Williams razlikuje pojam socijalne skrbi odnosno sigurnosti od pojma socijalnog osigu-
ranja. Prema njemu, “socijalna sigurnost” opcenito je prihvaceni pojam za javni program
(upravljan i pravno ureden od drzave) koji se skrbi o socijalnoj i ekonomskoj zastiti
pojedinaca i obitelji. Suprotno tome, “socijalno osiguranje” socijalna je skrb zasnovana
na komercijalnom osiguranju.

Vidi: Williams, David, Social Security Taxation, u: Tax Law Design and Drafting (Volu-
me 1), International Monetary Fund, Washington D.C., 1996., str. 343.

' Rizici se mogu odrediti kao donekle usporedivi slucajevi koji se dogadaju u Zivotu broj-
nih pojedinaca, vjerojatnost nastupa kojih se moze utvrditi na objektivan nacin.

Prema: Rosen, Harvey S./ Windisch, Rupert, Finanzwissenschaft I, R. Oldenbourg Ver-
lag, Miinchen - Wien, 1997, str. 355.

Prema: Rosen, Harvey, Javne financije (5. izdanje), Institut za javne financije, Zagreb,
1999., str. 195.

17



Zbornik PFZ, 56 (5) 1607-1648 (2006) 1613

mjerodavan je iskljuc¢ivo nastup osiguranog slucaja; e) terete ogranicen broj
osiguranika; f) utje¢u na preraspodjelu dohotka;'® g) osnovica za placanje
doprinosa je dohodak." S druge strane, rashodi socijalnog osiguranja nastaju
prilikom financijskih usluga i usluga u naturi koje ucine socijalne institucije s
ciljem poboljsanja blagostanja pojedinaca u odredenim, Zivotno otezavajucim
okolnostima (starost, nezaposlenost i sl.).

S obzirom na subjekte kojima su namijenjena javna sredstva, izdatci socijal-
nog osiguranja razlikuju se od ostalih javnih izdataka. U okviru socijalnog osi-
guranja drzava vrsi odredene izdatke u obliku socijalnih transfera, tj. transfernih
davanja koja se sastoje u jednostranom prijenosu novca na korisnike socijalnog
osiguranja izvan drzavnog sektora, pri ¢emu ti korisnici samostalno odlucuju o
upotrebi raspolozivih sredstava. Bitna su pitanja pritom koje se ¢injeni¢no stanje
uzima u obzir, na koje se osobe odnosi i koliko visoka razina usluga treba biti.
Poduzimanjem takvih socijalnih izdataka drzava Zeli ostvariti odredene ciljeve:
a) izbjegavanje socijalnih problema® i b) pogodovanje odredenih drustvenih
djelatnosti*'. Samo socijalno osiguranje po svojoj je naravi osiguranje svake
vrste koje, unatoc razlicitoj visini uplacenih doprinosa, svima jamc¢i jednake
usluge, ¢ak i osobama koje nisu niti uplacivale doprinose (npr. osigurani ¢lanovi
obitelji). U sustavu socijalnog osiguranja nije moguce iskljucenje od usluga ili
iskljucenje zbog previsokog rizika. Takvo stajaliste obrazlaze se ¢injenicom da
se socijalno osiguranje uglavnom zasniva na nacelu solidarnosti cjelokupne
zajednice osiguranika.

Na prvom mjestu socijalnih izdataka stoji naknada place, tj. davanja koja se

iz javnih sredstava isplacuju kada (u cijelosti ili djelomi¢no) izostane dohodak.

Do preraspodjele dohotka dolazi tako da se dohodak osiguranika umanjuje za iznose
doprinosa na ime socijalnog osiguranja za trajanja radnog odnosa te mu se kasnije vraca
u obliku mirovine nakon §to ostvari uvjete za mirovinu i prestane ostvarivati dohodak.
Prema: Zimmermann, Horst / Henke, Klaus-Dirke, Finanzwissenschaft (8. Auflage), Ver-
lag Franz Vahlen, Miinchen, 2001, str. 155.

0" Zdrav i zaposlen pojedinac zahvaljujuci svome radu ostvaruje odredeni dohodak koji
sluzi za podmirivanje njegovih osobnih Zivotnih potreba i potreba njegove obitelji. Prob-
lemi nastaju kad pojedinac vise ne moze ostvarivati dohodak (starost, bolest, nezaposle-
nost ...) te se dovodi u pitanje odrzanje zivota. Kako bi se izbjegli socijalni problemi u
drustvu, drzava u tom slucaju priskace u pomo¢ raznim socijalnim transferima.

*!' Transfernim placanjima u korist privatnih proracuna pokusava se usmjeriti potrosnja
dohotka i posljedi¢no potaknuti razvoj odredenih djelatnosti, npr. davanjem premija za
stambenu Stednju Zeli se potaknuti stanogradnja, osiguravanjem (dijela) troskova dalj-

njeg obrazovanja Zeli se podici obrazovna struktura stanovnistva.
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Pritom je nebitno je li do izostanka dohotka doslo zbog invalidnosti, bolesti,
trudnoce ili starosti odnosno nezaposlenosti. U kojoj ¢e mjeri navedeno ¢injenic-
no stanje biti uzeto u obzir prilikom socijalnih transfera, ovisi o radnopravnim
propisima. Slijedom toga, propisi mogu predvidjeti da u odredenim slucajevi-
ma (npr. bolest) troskovi naknade izgubljenog dohotka (dijelom) padaju na
poslodavca, a ne na teret javnih sredstava. Pritom treba paziti da uvodenje
takve odredbe ne bi dovelo do poteskoca za pojedine skupine gradana (npr.
trudnica) prilikom njihova zaposljavanja. Donju granicu naknade na ime iz-
gubljenog dohotka ¢ini egzistencijalni minimum, koji raste ravnomjerno kako
raste prosjecan dohodak po stanovniku.

U slucaju zdravstvenog zbrinjavanja, socijalni transferi najc¢escée pokrivaju
samo dio troskova (npr. troskove lije¢nickih usluga, bolnickog boravka, lije¢nicka
sredstva). Troskovi se lijecenja, naime, ne mogu u cijelosti pokriti buduci da
ih je nemoguce objektivno procijeniti u svakom pojedinom slucaju jer su usko
vezani uz osobu osiguranika, uz napomenu da razni ponudaci iste zdravstvene

usluge ¢esto nude po razli¢itim cijenama.”

3.1. Mirovinsko osiguranje

Mirovinsko osiguranje nacelno pokriva tri glavna rizika: starost, trajnu
nesposobnost ostvarivanja dohotka te skrb o osobama koje ostanu nakon
smrti osiguranika. Rashodi po tim osnovama zadnjih su se desetljeca znacajno
povecali.”’ Javno mirovinsko osiguranje pojedincu jam¢i vrstu osiguravajuce

> Pritom je moguce da se odredi djelomi¢no sudjelovanje osiguranika u snosenju troskova

zdravstvenog zbrinjavanja, npr. u odredenom postotku ili tako da osiguranik sam pokri-

va troskove lijekova do odredenog iznosa.
» Razlog je tome u ¢injenici da sada$nje generacije primaju mirovine u iznosu veéem od
iznosa uplacenih doprinosa. Prvotni je, naime, cilj socijalnog mirovinskog osiguranja bio
zaposlenicima, kao kategoriji socijalno ugroZenih i posljedi¢no politicki opasnoj kate-
goriji, osigurati odredeni minimalni dohodak. Tek se poslije, nakon Drugog svijetskog
rata, cilj socijalnog mirovinskog osiguranja okrenuo k tome da se svom stanovnistvu
osigura minimalni dohodak, $to je dovelo do porasta izdataka na toj osnovi. Primjerice,
u Saveznoj se Republici Njemackoj nakon mirovinske reforme iz 1957. godine tezilo
tome da se osiguranicima isplatom mirovine osigura vise od minimalnog dohotka tako
da se zaposlenicima, osim onih s iznadprosje¢no visokim dohotkom, zajam¢i da stupa-

njem u mirovinu njihovo nominalno materijalno stanje nece biti nista losije.
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zastite, koju mu moze ponuditi i privatni osiguravatelj. Medutim, pritom postoji
odredena razlika. Kod privatnog je osiguranja znatno uza povezanost uplace-
nih doprinosa osiguranika, njegova rizika i usluga osiguranja. Osiguranik od
privatnog osiguravatelja od kojeg je kupio privatno osiguranje, nakon proteka
odredenog vremena (npr. navr$ene 65. godine Zivota), dobiva mjese¢nu rentu
koju nacelno predstavljaju uplaceni doprinosi uvecani za kamate. To kod javnog
mirovinskog osiguranja nije slucaj. Ono jamci zastitu osiguranja i preuzima na
sebe ulogu dodatne raspodjele dohotka.

Sustav financiranja javnog mirovinskog osiguranja zasniva se uglavnom na
doprinosima za mirovinsko osiguranje, visina kojih ovisi o visini ostvarenog
dohotka.”* U slucaju nedostatka sredstava za financiranje izdataka mirovinskog
osiguranja, manjak se pokriva prihodima drZzavnog prorac¢una.” Shodno tome,
uobicajeno je da se javno mirovinsko osiguranje financira primjenom sustava
medugeneracijske solidarnosti (Umlageverfahren), snagom kojeg se doprinosi koje
uplacuju zaposlenici istodobno trose za isplatu mirovina umirovljenicima. Al-
ternativa je tome sustav kapitalizirane Stednje (Kapitaldeckungsverfahren), koji se
najcesce primjenjuje kod privatnog mirovinskog osiguranja i snagom kojeg se
uplaceni doprinose Stede kao osnovni kapital koji se visestruko umnozava i iz

kojeg se kasnije isplacuju mirovine. *°

** Jako je u nekim suvremenim drzavama prihvaceno zakonsko rjesenje prema kojem se

obveza placanja doprinosa dijeli izmedu poslodavca i zaposlenika, veéina ekonomista

talovu podjelu smatra pravnom konstrukcijom bez ikakva gospodarskog znacenja jer su

gospodarske posljedice placenih doprinosa u osnovi iste kao da su ih uplacivali samo

poslodavci.

Prema: Stiglitz, Joseph E./ Schonfelder, Bruno, Finanzwissenschaft (2. Auflage), R. Old-

enbourg Verlag, Miinchen-Wien, 2000., str. 333.
» Tome treba dodati i neizravnu pomo¢ u obliku poreznih pogodnosti. Doprinosi za
mirovinsko osiguranje u vecini su suvremenih poreznih sustava neoporezivi i kao takvi
mogu se odbiti od iznosa ukupnog dohotka.
26 Primjerice, u Njemackoj je Otto von Bismarck godine 1889. godine na njemackom
drzavnom podru¢ju uveo drzavno mirovinsko osiguranje koje je sadrzavalo jake elemente
sustava meduproracunske solidarnosti. Buduci da je tek protekom odredenog razdoblja
dolazilo do isplate mirovina i ostvarivanja prava na mirovinu prve skupine umirovlje-
nika, uplaceni doprinosi su de facto vodili stvaranju osnovnog kapitala, koji je propao
za Prvoga svjetskog rata i kasnije zbog inflacije. Od tada se, osim kratkog razdoblja za
Trecega Carstva, primjenjuje sustav medugeneracijske solidarnosti. Zakonom iz 1939.
godine, medutim, ponovo je uveden sustav kapitalizirane $tednje. Prikupljeni se kapital

nekoliko godina kasnije iskoristio za financiranje naoruzanja. Konacno je Zakonom iz



1616 Nikola Mijatovic: Sustav socijalnog osiguranja i problemi njegova financiranja

Osnovni prigovor koji se izrice javnom mirovinskog osiguranju jest da ono
negativno utjece na Stednju pojedinaca, buduci da pojedincima djelomic¢no
uklanja brigu za njihovu samostalnu skrb o starosti jer tu skrb na sebe preuzima
drzava. Posljedica smanjene Stednje jest smanjenje osnovnog kapitala, $to dalje
negativno utjece na produktivnost drzave te se buduce generacije stoga dovode
u nepovoljniji polozaj.*” Daljnji prigovor koji se izri¢e javnom mirovinskom osigu-
ranju jest taj da ono utjece na ponudu rada na trzistu - pojedincima daje poticaj za
raniji odlazak u mirovinu neovisno o njihovim Zeljama i sposobnosti za rad.*

Klju¢no pitanje u svezi s mirovinskim osiguranjem jest buducnost njegova
financiranja. Financijski problemi mirovinskog osiguranja, koji su jos izrazeniji
negoli je to slucaj sa zdravstvenim osiguranjem, uzroke imaju, pored dugorocnog
poboljsanja razine usluga, u promjeni starosne strukture stanovnistva. Udio
starih osoba u ukupnom stanovnistvu dugoro¢no raste, $to se nadovezuje na

rastuci zivotni vijek i smanjeni broj novorodenih. Naime, danas je sve veci broj

1957. godine i provedenom mirovinskom reformom utvrden sustav medugeneracijske

solidarnosti. Tadasnje kapitalne pricuve trebale su pokrivati jednogodisnje izdatke, zatim

su se te pricuve postupno smanjivale i prema danas vazec¢im propisima trebaju pokriti jo§

samo mjesecne izdatke.

Prema: Blankart, Charles B., Offentliche Finanzen in der Demokratie (3. Auflage), Ver-

lag Franz Vahlen, Miinchen, 1998., str. 369.
7" Postoji krug onih koji relativiziraju tu tvrdnju navodeci da je istina da mirovinsko osigu-
ranje umanjuje $tednju, ali da to kvantitativno ne dobiva na vecoj vaznosti. Naime, ako
mirovinsko osiguranje pojedincu omogucuje raniji odlazak u mirovinu, pri ¢emu mu
mirovina ne pokriva ukupni iznos dohotka do odlaska u mirovinu, pojedinac ce biti
primoran za zivota pojacano $tedjeti kako bi nadoknadio tu negativnu razliku. Drzava,
nadalje, negativni u¢inak mirovinskog osiguranja na stvaranje kapitala moze nadokna-
diti tako da porezno pogoduje stvaranje kapitala odnosno stednju (smanjuje porezno
opterecenje dohotka od kapitala).
* Kad se prvi put zapocelo s mirovinskim osiguranjem 1889. godine u Njemackoj, tada
je poticaj takve vrste bio neznatan. Mirovinska dob iznosila je sedamdeset godina i
mali je broj zaposlenika dosegao tu Zivotnu dob. Slijedom toga, broj korisnika starosne
mirovine do Prvog je svjetskog rata ostao gotovo neznatan. Godine 1916. mirovinska je
dob spustena na Sezdeset i pet godina, $to je utjecalo na trziste rada. Sli¢no se dogodilo i
1957. kad je smanjena mirovinska dob za Zene, a uvodenje klizne starosne granice 1972.
omogucilo je odlazak u mirovinu muskarcima s navrsene $ezdeset i tri godine zivota. Od
kraja 1970-ih godina postoje razlicite mogucnosti prijevremenog odlaska u mirovinu i
prijevremene mirovine za osobe koje su ostale bez posla, tako da je vecina muskaraca
odlazila u mirovinu prije okoncanja $ezdeset i trece godine Zivota.
Prema: Stiglitz, Joseph E. / Schonfelder, Bruno, Finanzwissenschaft (2.Auflage), R. Old-
enbourg Verlag, Miinchen-Wien, 2000., str. 345.
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korisnika mirovinskog osiguranja, a sve manji broj obveznika uplate doprinosa

za mirovinsko osiguranje te posljedi¢no dolazi do manjka sredstava iz kojih se

financira isplata mirovina sadasnjim umirovljenicima.”

Starosna struktura drzava EU (u postotku)

Starosna dob 0-14 god. Starosna dob 15-64 god. Stariji od 65 god.

2004. | 2025. | 2050. | 2004. | 2025. | 2050. | 2004. | 2025. | 2050.
EU-25 16,4 14,4 13,4 67,2 63.0 56.7 16,4 22.6 29.9
EU-15 16.3 14.4 13,5 66.7 62.8 56.5 17.0 22.8 30.0
Belgija 17.3 15,6 14,7 65,6 61,9 57.6 17,1 22.5 27.7
Ceska 15,2 13,5 12,6 70.8 64,1 56.5 14,0 22,4 30,9
Danska 18,9 15,9 15,7 66,2 62.9 60,2 14,9 21,2 24,1
Njemacka 14,7 12,9 11,9 67.3 62,5 56,5 18,0 24.6 31,6
Estonija 16,0 16,2 14,8 67.9 63.9 59.6 16,1 19,9 25,6
Greka 14,5 13,3 12,3 67.7 63.9 55.2 17.8 22.8 32,5
Spanjolska 14,5 12,8 11,5 68.6 65,2 529 16,9 22,0 35.6
Francuska 18,6 16,7 15.8 65,1 60.9 57.0 16,3 22,4 27.2
Irska 20.9 18,2 16,0 68.0 65,3 57.8 11,1 16,5 26,2
Italija 14,2 12,1 11,2 66,6 62.9 53.5 19,2 25,0 35.3
Cipar 20,0 15,6 13,3 68,1 65,2 60,5 11,9 19.2 26,2
Letonija 154 16,2 14,8 68.4 64,1 59.1 16,2 19.7 26,1
Litva 17,7 15,1 13,7 67.3 65.7 59.6 15,0 19,2 26,7
Luksemburg 18.8 17,1 16,6 67,1 64,9 61,3 14,1 18.0 22,1
Madarska 159 14,3 13.8 68.6 63.7 58.1 15,5 22.0 28,1
Malta 18,2 15,6 14,5 68.7 63,1 60,8 13,1 21.3 24,7
Nizozemska 18,5 16,1 15.8 67.6 63.3 60,7 13,9 20,6 23,5
Austrija 16,3 13,8 12,3 68,2 64,1 57.3 15,5 22,1 30,4
DPoljska 17.2 14,6 13,0 69.8 64.3 57.6 13,0 21,1 29.4
DPortugal 15,7 14,2 13,1 67.4 63.7 55.0 16,9 22,1 31,9
Slovenija 14,6 13,4 12,8 70,4 63.8 56,0 15,0 22.8 31,2
Slovacka 17,6 14,0 12.8 70,9 67.1 57.9 11,5 18,9 29.3
Finska 17,6 16,0 15,3 66,8 59.4 57.8 15,6 24,6 26,9
Svedska 17.8 17,1 16,3 65,0 60,7 59.4 17,2 22,2 24,3
Velika Britanijal 18.3 16.1 14.7 65.7 63.0 58.7 16.0 209 26.6
Bugarska 14,2 11,7 11,5 68.7 64,5 55.0 17,1 23.8 33,5
Rumunjska 16,4 14,1 12,5 69,1 66.9 57.9 14,5 19,0 29.6

Izvor: EU25 population rises until 2025, then falls, Eurostat news release, 48/2005., 8.
travnja 2005, str. 3.
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U zapadnoeuropskim drzavama omjer zaposlenika prema umirovljenicima iznosi manje

od 3 prema 1, dok je taj omjer u Republici Hrvatskoj drasti¢no nepovoljniji i iznosi 1,4

(zaposlenika) prema 1 (umirovljenik).

Prema: Puljiz, Vlado / Bezovan, Gojko / Sucur, Zoran / Zrini¢ak, Sinisa, Socijalna poli-
tika, Pravni fakultet, Zagreb, 2005, str. 171.
Predvida se da ¢e odnos stanovnistva sa 65 godina i starijih prema stanovnistvu od 20 do
64 godine iznositi: a) u Japanu: 2010. g. 35,8; 2030. g. 48,7; 2050. g. 60,1; b) u Kanadi:
2010. g. 28,6; 2030. g. 43,6; 2050. g. 46,5; ¢) u SAD-u : 2010. g. 21,3; 2030. g. 35,7 ;
2050. 37,0 .
Prema: Hyman, David N., Public Finance (A Contemporary Application of Theory to
Policy) (Seventh Edition), Thomson South-Western, Ohio, 2002, str. 291.
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Zbog nepovoljnog demografskog kretanja u razvijenim drzavama taj ce
problem u buducnosti sve vise dolaziti do izrazaja te se namece potreba nje-
gova preispitivanja.”® Dodatni problem nastaje uvodenjem mogucnosti kupnje
mirovinskog osiguranja namijenjene, prije svega, osobama srednjih godina radi
prijevremenog odlaska u mirovinu. Dobar dio prijedloga za rjeSavanje problema
financiranja mirovinskog osiguranja u buducnosti polazi od koncepta potpune
skrbi, kojim bi svim umirovljenicima bila osigurana osnovna razina skrbi, dok
bi visa razina zbrinjavanja bila nadoknadena privatnom skrbi. S obzirom na
postojece probleme financiranja, u buducnosti ¢e neminovno opasti generalna
razina osnovne mirovinske skrbi. U suprotnom bi se morala drasti¢no povecati
razina stopa doprinosa, $to bi dodatno utjecalo na negativnu raspodjelu tereta
na nacin da ce se dodatno teretiti radno aktivno stanovnistvo u korist sadasnjih
umirovljenika. Jedan od prijedloga ide za povecanjem mirovinske dobi. To je
vrlo vjerojatno uzmu li se u obzir demografska kretanja na trzistu rada. Isto
tako, rjesenje moze biti i u djelomi¢cnom smanjivanju razine osiguranja za one
grupe stanovnistva koje su danas u okviru mirovinskog osiguranja narocito dobro
zbrinute.”’ Na tom je smjeru i misao o prijelazu postojeceg mirovinskog osigu-
ranja na sustav osnovne mirovine koja bi sli¢ila socijalnoj pomo¢i i financirala
bi se iz poreznih sredstava odnosno sredstava koja su neovisna o visini dohotka.
Pozitivnost provedbe takvog rjeSenja u stvarnosti bi se ogledala u jamcenju
osnovnih egzistencijalnih prava svim osobama odredene dobi.** Nositeljima
mirovinskog osiguranja na raspolaganju stoje i druge mjere: povisenje drzavne

% U Njemackoj se zbog nepovoljnih demografskih kretanja i slijedom toga povecanih fi-

nancijskih potreba ocekuje porast stopa doprinosa za socijalno osiguranje i posljedi¢no
porast izdataka za socijalno osiguranja sa sadasnjih 20,3% (1997.) na 30% do 40%
BDP-a u buducnosti.
Prema: Blankart, Charles B., Offentliche Finanzen in der Demokratie (3. Auflage), Ver-
lag Franz Vahlen, Minchen, 1998., str. 379.
*' Primijerice, u Njemackoj su mirovinski dobro zbrinuti sluzbenici, namjestenici i ostali
djelatnici u javnim sluzbama. Navedene skupine na svoju mirovinu primaju dodatni iznos
skrbi na osnovi zakonskog bolesnickog osiguranja (Gesetzliche Krankenversicherung, GKV),
$to im omogucuje da njihov neto dohodak nakon odlaska u mirovinu katkad ¢ak poraste.
Prema: Stiglitz, Joseph E. / Schonfelder, Bruno, Finanzwissenschaft (2.Auflage), R. Old-
enbourg Verlag, Miinchen-Wien, 2000., str. 349.
%2 Prvi primjer nacionalne starosne mirovine uveden je 1913. godine u Svedskoj donosenjem
Zakona o narodnim mirovinama. Premda su osiguranici uplacivali odredene doprinose
u mirovinske fondove, nacionalne mirovine vecim su se dijelom financirale iz poreznih
prihoda.
Prema: Puljiz, Vlado / Bezovan, Gojko / Sucur, Zoran / Zrini¢ak, Sinisa, Socijalna poli-
tika, Pravni fakultet, Zagreb, 2005, str. 175.
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pomodi, povisenje stopa doprinosa, preinaka postojeceg sustava na nacin da
se zamijene postojeci doprinosi s davanjima koja terete stvorenu vrijednost
poduzetnika, smanjivanje razine i posljedi¢no vrijednosti usluga te prijelaz na
metodu kapitalizirane $tednje.”

Upravo se prijelaz na zadnje spomenutu metodu kapitalizirane Stednje
znanstvenim krugovima raspravlja o tome treba li i pod kojim uvjetima finan-
ciranje mirovinskog osiguranja koje se zasniva na sustavu medugeneracijske
solidarnosti prevesti u sustav kapitalizirane $tednje. Rijec¢ je o “privatiziranju
socijalnog osiguranja”, kojim se dosadasnji sustav medugeneracijske solidarnosti
mijenja u sustav obveznog osiguranja primjenom metode kapitalizirane stednje
osiguranika, pri ¢emu nastaje obveza uplacivanja doprinosa na individualne
racune osiguranika otvorene kod odgovarajucih privatnih financijskih fondova
(tzv. fondovi zajednickog investiranja).** Zagovornici toga sustava kao glavni
argument navode ¢injenicu da bi uvodenje obvezne uplate doprinosa na indivi-
dualne racune osiguranika na kraju dovelo do povecane stednje u gospodarstvu.
Povecane ustede u gospodarstvu posljedi¢no bi dovele do veceg osnovnog kapi-
tala pojedinca u rukama nositelja osiguranja. Nositelj osiguranja taj bi povecani
kapital zatim ulozio u vrijednosne papire $to bi dovelo do porasta gospodarske
cijene na trzistu kapitala. Racionalnim ulaganjem na trzistu vrijednosnica umi-
rovljenicima bi se omogucile vece mirovine bez potrebe povecanja postojecih
stopa mirovinskih doprinosa na place zaposlenika.

33

Prema: Nowotny, Ewald, Der offentliche Sektor (4. Auflage), Springer Verlag, Berlin-
Heidelberg, 1999., str. 478.

' Najpoznatiji slu¢aj privatiziranog sustava mirovinskog osiguranja jest sustav osnovan u
Cileu 1981. godine. Ima sljedeca obiljezja: 1. svaki osiguranik mora ulagati 10% svojih
mjesecnih primanja na racun kojim upravlja financijska institucija rad koje odobrava i
nadzire drzava; 2. nakon umirovljenja osiguranik ima pravo odluciti se na postupno po-
dizanje odredenih iznosa ili na isplatu rata; 3. osobe koje provedu dovoljan broj godina
u tom sustavu imaju pravo na minimalnu mirovinu koja se financira iz javnih prihoda.
Cileanski sustav mirovinskog osiguranja izaziva pohvale posebno zbog toga §to je os-
tvario velik uspjeh zadnjih godina na trZistu vrijednosnica. Zarade ostvarene na trzistu
vrijednosnica u zadnje vrijeme bile su oko 7% vece od godisnje stope inflacije, dok su
zarade ostvarene ulaganjem u drzavne obveznice bile samo 2,3% vece od godisnje stope
inflacije.

Prema: Rosen, Harvey S., Javne financije (5. izdanje), Institut za javne financije, Zagreb,
1999, str. 211.

O c¢ileanskom mirovinskom sustavu vidi: Ravni¢, Anton, Osnove radnog prava, Pravni
fakultet, Zagreb, 2004., str. 242-244.
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Medutim, radi boljeg shvacanja sustava socijalnog osiguranja u drzavama s
izgradenim sustavom socijalne sigurnosti, valja kazati da se u okviru njihove
financijske i socijalne politike ne razmislja o cjelovitoj privatizaciji socijalnog
osiguranja, vec se kao ostvariva i Zeljena alternativa prikazuje jacanje “drugog

3536 femu se tezi. Zavr$no treba ustvr-

stupa” sustava mirovinskog osiguranja,
diti: unato¢ raznim navedenim mjerama koje se predlazu s ciljem primjetnog
smanjivanja sadasnje vrijednosti mirovinskih isplata, to u buducnosti vjerojatno
nece biti dostatno. Navedene mjere treba prosiriti i raznim drugim politickim

mjerama koje ce utjecati na razinu mirovinskog opterecenja.’”

3.2. Zdravstveno osiguranje

Odgovor na pitanje zasto drzava intervenira u sustavu zdravstvenog osigu-
ranja treba traziti u ¢injenici da je zdravlje pojedinca na visoj razini pitanje od
opceg znacenja te da se zbog nedovoljnog znanja pojedinca o potrebi zdravstve-
ne zastite javlja potreba drzavnog angazmana. Pojedinci, takoder, ¢esto nemaju
spoznaju o potrebi i dobrim stranama zdravstvenog osiguranja te je drzava
primorana zakonski ih prisiliti na osiguranje radi njihova osobnog dobra.

Zdravstveno osiguranje nacelno pokriva sljedeca dva rizika: 1. bolest
(troskove medicinskog zbrinjavanja i naknadu place za vrijeme bolesti) - osoba
koja pobolijeva smatra se primateljem usluga zdravstvenog osiguranja; 2. viso-
ku starost - tko duze Zivi, viSe ce potrazivati usluge zdravstvenog osiguranja,
buduci da ucestalost bolesti i troskovi koji pritom nastanu rastu kako raste
osiguranikova dob. Iako se na prvi pogled ¢ini da je zdravstveno osiguranje
jednostavnije od mirovinskog osiguranja s obzirom na manji broj osiguranih
rizika, u stvarnosti to nije slucaj. Problem nastaje, prije svega, pri odredenju
osiguranog slucaja. U okviru zdravstvenog osiguranja osigurani slucaj ima jace
izrazene subjektivne elemente negoli je to slucaj u mirovinskom osiguranju.
Pojedinci se, naime, kod objektivno istog stanja mogu osjecati razli¢ito. Dok
e se jedan osjecati zdravo, drugi ce se osjecati bolesno i potrazit ¢e pomoc
lije¢nika. Razli¢ito poimanje jednog te istog zdravstvenog stanja, prema tome,
nije ograni¢eno samo na usko odredene psihosomatske probleme, vec se u vecoj
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Prema: Nowotny, Ewald, Der offentliche Sektor (4. Auflage), Springer Verlag, Berlin-
Heidelberg, 1999., str. 481.

% O “drugom stupu” vidi dio rada pod nazivom: Sustav kapitalizirane Stednje.

Rije¢ je, primjerice, o odluci o duljini obrazovnog ciklusa, starosnoj granici i uvjetima
za stjecanje mirovine, ukljucivanju sto mladih osoba u sustav uplate doprinosa te raz-

granicenju kruga osoba koje uplacuju doprinose od kruga osoba koje su osiguranici.
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ili manjoj mjeri nalazi u svim zdravstvenim slucajevima. Takoder je subjektivno
odredena i visina usluga osiguranja. Jedno te isto zdravstveno stanje moze,
naime, voditi sasvim razli¢itim zdravstvenim troskovima, pri ¢emu se ono u
bitnome naslanja na misljenje i interese ponudaca zdravstvenih usluga. Stoga
se kod zdravstvenih usluga sve donedavno nije utvrdivala gornja financijska
granica (najvisi troskovi lijecenja), svejedno je li bila rije¢ o javnom: ili privat-
nom zdravstvenom osiguranju.’® Drugaciji je slucaj prilikom usluga naknade
dohotka. Prilikom utvrdivanja njihove visine polazi se od Zelje da se osiguraniku
(u cijelosti ili dijelom) nadoknade troskovi place koju je ostvarivao do nastupa
bolesti. Za razliku od slucaja kad ne postoji gornja financijska granica pruzanja
zdravstvenih usluga te se posljedi¢no njihova vrijednost ne veZe na vrijednost
uplacenih doprinosa, u slucaju naknade dohotka visina naknade ovisi o visini

uplacenih doprinosa.**’

* Do prvih znakova krize socijalnog osiguranja (pocetak 1980-ih godina), vecina sustava

zdravstvenog osiguranja primjenjivala je tzv. sustav naknade prema troskovima (naknade
za uslugu), prema kojem su tijelima zdravstvene skrbi nadoknadivali sve troskove koji
su nastali zdravstvenim zbrinjavanjem osiguranika. Takav sustav ni¢im nije poticao
tijela zdravstvene skrbi na stednju. Stovise, §to je poduzeto vise radnji za zdravstve-
no zbrinjavanje osiguranika, to je tijelo zdravstvene skrbi ostvarivalo vece nadoknade.
Sve navedeno upucivalo je na velike troskove zdravstvenog osiguranja. Kako bi se ti
troskovi smanyjili, postupno se prelazi(lo) na tzv. sustav naknade prema korisniku, kojim
tijela zdravstvene skrbi dobivaju odreden godisnji iznos po osiguraniku, bez obzira na
vrstu i opseg usluga kojima se koristi. Negativna strana toga sustava jest ta da tijela
zdravstvene skrbi poti¢u na $tednju prilikom zdravstvenog zbrinjavanja osiguranika, sto
se moze odraziti na kvalitetu skrbi sa svim ostalim negativnim posljedicama. Kalo bi se
to pokusalo sprijeciti, zakonima se propisuju minimalne zdravstvene usluge koje je tijelo
zdravstvene skrbi duzno pruziti osiguraniku u svakom pojedinom slucaju (svojevrsno
jedinstveno zdravstveno osiguranje).
¥ Razlog tome treba traziti u ¢injenici §to se utvrdivanjem gornje granice naknade (u visini
place do nastupa osiguranog slucaja) Zeli izbjeci stvaranje negativnih poticaja osigurani-
ku da pripomogne nastupu osiguranog sluc¢aja ne bi li ostvario naknadu u vecem iznosu
od place koju je dotada ostvarivao.
10" Postoje slucajevi kad je visina doprinosa ovisna o godini osiguranika, spolu i trenuta¢nom
zdravstvenom stanju buduci da je to presudno za ocekivane troskove zdravstvenog
osiguranja. Primjerice, u sustavu privatnog zdravstvenog osiguranja nije rijetko da Zene
placaju vece doprinose nego muskarci iste dobi, jer je prema statistickim podatcima
Zivotni vijek Zena duzi od Zivotnog vijeka muskaraca te se moze ocekivati da ce troskovi
zdravstvenog osiguranja s tim u svezi biti veci za Zene nego za muskarce. Isto tako,
upucuje li opce stanje potencijalnog osiguranika na veliku vjerojatnost nastupa bolesti,
postoje slucajevi kad ce osiguranje odustati od osiguranja takve osobe ili ¢e je osigurati
jedino pod uvjetom placanja dodatne naknade na ime povecanog rizika nastupa bolesti.
Suprotno tome, povecanje rizika bolesti nakon zaklju¢enja osiguranja nema nikakvog
utjecaja na visinu doprinosa ili opseg usluga.
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Financijski problemi javnog zdravstvenog osiguranja sli¢ni su kao i u sustavu
mirovinskog osiguranja. Zdravstveno se osiguranje takoder financira pomocu
doprinosa i pokriva troskove zdravstvenih izdataka sredstvima prikupljenim
u sustavu medugeneracijske solidarnosti. Posljedica nejednake starosne struk-
ture jest ta da se zdravstvenim uslugama najviSe koriste stariji osiguranici.
Sto je veci udio starijih osoba u stanovnistvu, to vise raste starosni problem u
sustavu zdravstvenog osiguranja. Ipak, starosni problemi na sustav zdravstve-
nog osiguranja nemaju jednak utjecaj kao na sustav mirovinskog osiguranja.
U sustavu mirovinskog osiguranja, naime, financijski teret raste kako raste
ocekivano trajanje zivota osiguranika, jer se mirovine moraju isplacivati svaki
mijesec. U sustavu zdravstvenog osiguranja situacija je donekle blaza. Postoji
odredeni krug osiguranika koji su i u visokoj starosti relativno zdravi te im je
intenzivna njega potrebna tek neposredno prije njihove smrti. Unatoc¢ tome,
postoje ¢imbenici koji jasno govore da postojeci sustav javnog zdravstvenog
osiguranja dugoroc¢no nije odrziv zbog znatnog porasta troskova. Stoga se sve
vise okrece mjerama trziSno orijentiranog zdravstvenog sustava u kojem osi-
guranici sudjeluju u pokrivanju troskova svoje zdravstvene skrbi - bilo izravno
sudjelovanjem u troskovima nastalim njihovim zdravstvenim zbrinjavanjem,
bilo neizravno placanjem premija privatnog zdravstvenog osiguranja.

Razlika izmedu sustava zdravstvenog osiguranja i sustava mirovinskog osigu-
ranja ogleda se u mogucnosti utjecaja osiguranika na izdatke sustava. Zakonom
je, naime, u sustavu mirovinskog osiguranja propisano kad umirovljenik stjece
uvjete za odlazak u mirovinu i mogucnosti njegova utjecaja na (ne)ostvarivanje
tih uvjeta gotovo ne postoje. Drugaciji je slucaj u sustavu zdravstvenog osigu-
ranja. U tom sustavu utvrdivanje osiguranog slucaja u rukama je pojedinca.
On prosuduje osjeca li se bolesnim ili zdravim i slijedom toga hoce li i u kojoj
¢e mjeri doc¢i do angazmana zdravstvenog sektora. Time se dolazi do jos jedne
razlike izmedu dvaju sustava socijalnog osiguranja. Dok u sustavu mirovinskog
osiguranja vrijedi nacelo pruzanja novcanih usluga (isplata mirovina), dotle
se u sustavu zdravstvenog osiguranja primjenjuje nacelo pruzanja stru¢nih
(zdravstvenih) usluga.

4. JAVNO ILI PRIVATNO SOCIJALNO OSIGURANJE?

U svezi s dvojbom javno ili privatno socijalno osiguranje treba kazati da
se kroz literaturu susrece sa stavom prema kojem mjere iz podrucja socijalnog
osiguranja imaju privatnopravni karakter. Unatoc¢ tome, nesporno je da socijal-
no osiguranje ima pretezno javnopravni karakter te su slijedom toga rashodi
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socijalnog osiguranja pretezno javni rashodi.*' Uz javno socijalno osiguranje,
u suvremenim drzavama nude se i odredene usluge privatnopravnog osigu-
ranja kao dobrodosla konkurencija i nadopuna javnom socijalnom osiguranju.
Osnovna prednost javnog u odnosu prema privatnom socijalnom osiguranju
ogleda se u vecoj sposobnosti osiguranja socijalnih rizika: drzava je, naime, u
slu¢aju nestasice namjenskih sredstava u mogucnosti podmiriti svoje obveze
povecanjem poreznog tereta gradana. Drzava, nadalje, socijalni rizik moze
podijeliti izmedu viSe generacija.*”

Iako privatni osiguravatelji ve¢ dugo vremena nude privatno socijalno osi-
gumnje,43 ono do danas nije razvijeno u dovoljnoj mjeri iz vise razloga: visoki

troskovi transakcija,* nema dinamiziranja rente odnosno prilagodivanja inflaciji,”

' Prema: Jel¢i¢, Bozidar / Lonari¢-Horvat, Olivera / Simovi¢, Jure / Arbutina, Hrvoje,

Financijsko pravo i financijska znanost, Narodne novine, Zagreb, 2002., str. 348.
** Primjerice, troskove rata drzava moze podijeliti izmedu sadasnje i buduce generacije
talko da smanji investicije za vrijeme rata te kasnije poveca porezni teret mladih osoba
radi skrbi za starije. Time se troskovi rata mogu uc¢inkovito podijeliti izmedu radno ak-
tivnih generacija za vrijeme rata i kasnijih generacija.
*Od socijalnih osiguranja privatni osiguravatelji najcesce nude privatno mirovinsko osigu-
ranje u obliku tzv. esiguranja dozivljenja (Kapitallebensversicherung), pri ¢emu se osigurani
iznos isplacuje u slu¢aju dozivljenja osiguranika ili njegove smrti (isplacuje se njegovim
nasljednicima). Nakon Drugog svjetskog rata privatni osiguravatelji u vecem opsegu
nude i osiguranje za slucaj nastupa radne nesposobnosti, zaklju¢enjem kojeg se osigu-
raniku jamci fiksno utvrdeni godisnji dohodak u slu¢aju nastupa radne nesposobnosti.
Takvo osiguranje isplati se privatnom osiguravatelju jedino ako postoji dovoljno velika
skupina potencijalnih osiguranika (npr. poduzece zaklju¢i osiguranje za svoje zaposle-
nike ili sindikat za svoje ¢lanove). Dovoljno velika grupa osiguranika omogucuje osigu-
ravateljima pouzdanu procjenu koliko ce ¢lanova grupe npr. pretrpjeti infarkt. Takvi
su statisticki podatci nuzni radi utvrdivanja premija iznos kojih ée pokriti oc¢ekivane
troskove naknade Stete, upravnih troskova i ocekivane dobiti osiguravatelja, odnosno
opstanak osiguravatelja na trzistu. Slijedom toga, osiguravajuca drustva u pravilu ne
nude takve police osiguranja pojedincima ili malim skupinama.
* S obzirom na znatan broj privatnih osiguravatelja i socijalnih osiguranja koja oni nude te
(nedovoljno visoke) trzisne kamate kojima ukamacuju uloZeni kapital, visoki su upravni
troskovi i troskovi distribucije. Zato je puno isplativije sve to objediniti na jednom mjes-
tu - pri drzavnom osiguravatelju - kojem su svi obveznici obvezni uplacivati doprinose.
* Bitna razlika, primjerice, izmedu javnog i privatnog mirovinskog osiguranja sastoji se u
tome $to kod privatnog mirovinskog osiguranja nema dinamiziranja rente. Dinamicka
renta polazi od pracenja inflacije tako da se mirovina prilagoduje promjenama u indeksu
cijena i umirovljeniku omogucuje da vezivanjem njegove mirovine za rast placa takoder
sudjeluje u gospodarskom porastu produktivnosti. Drugim rije¢ima, u sustavu javnog
mirovinskog osiguranja mirovine se povecavaju kako raste prosjecan dohodak radno spo-
sobnog stanovnistva. Razlog tome je ¢injenica da se mirovine isplacuju iz sredstava prikup-
lienih doprinosima utvrdenim u relativnom udjelu dohotka. Kako raste dohodak, u istoj
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privatnik ne moze preuzeti mnoge rizike koje drzava moze,*® postojanje nega-
tivnog odnosno pozitivnog izbora® te ogranicenost zastite koju nude privatni

osiguravatelji.
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mjeri raste i visina uplacenih doprinosa. Time se umirovljenici stite od obezvrjedivanja
mirovina zbog inflacije. Privatni osiguravatelji talvo jamstvo mogu znatno teze dati i
ostvariti. Moguce je jedino u slucaju da je privatni osiguravatelj sredstva kapitalizirane
$tednje ulozio u vrijednosne papire i imovinu kojih porast nominalne vrijednosti prati
porast cijena. Takoder je posebno tesko predvidjeti mirovinska kretanja u slucaju rata.
Dol je, naime, u vrijeme mira relativno lako predvidjeti broj osiguranika koji e umrijeti
u promatranom razdoblju jer njihovo umiranje slijedi neovisno jedno o drugom, to je
nemoguce u ratu jer tada broj umrlih (poginulih) osiguranika drasti¢no raste, ovisno o
ratnim kretanjima. Zato u polici Zivotnog osiguranja osiguravatelji najcesce iskljucuju
osiguranje zbog ratnih dogadanja.

Drzava ima znatno vecu gospodarsku snagu nego privatnik i razlicite izvore financiranja te
stoga moze pokriti nepredvidene i iznadprosjecno velike rashode socijalnog osiguranja.
Trziste privatnih osiguranja odredeno je ne samo strateskim ponasanjem osiguranika
koje se odrazava u postojanju tzv. negativnog izbora vec i strateskim ponasanjem osigu-
ravajucih drustava koje se odrazava u postojanju tzv. pozitivnog izbora. Odgovor na
pitanje koja vrsta izbora prevladava ovisi (kod negativne selekcije) o sposobnosti poten-
cijalnog osiguranika te individualnim obiljezjima koja upucuju na veliki rizik odnosno (kod
pozitivne selekcije) o sposobnosti osiguravatelja na prepoznavanje takvih obiljezja.
Postojanje negativne selekcije najbolje se ogleda na primjeru osiguranja zivota. Pojedin-
ci, naime, imaju razli¢it Zivotni vijek te privatni osiguravatelji stoga nerado osiguravaju
pojedince koji ¢e skoro umrijeti (npr. stare, bolesne), odnosno ako takve osobe i osigu-
ravaju, to obi¢no ¢ine uz vrlo visoku premiju. Prilikom prodaje mirovinskog osiguranja,
privatnici postupaju suprotno. Rado osiguravaju bolesne osobe koje ¢e vjerojatno brzo
umrijeti. Takoder, buduci da Zene Zive duZe od muskaraca, zivotno je osiguranje za
njih jeftinije, ali je mirovinsko osiguranje zato skuplje. Takav razvoj dogadanja utjece
na visinu premije osiguranja. Pojedinci, naime, lako odustaju od sklapanja osiguranja
za rizike koji ¢e se u stvarnosti rijetko ostvariti. To za posljedicu ima manjak sredstava
kojima osiguravatelj raspolaze te je on primoran povecati premije osiguranja za rizike
koji ¢e vjerojatno nastupiti. Takav razvoj dogadanja dalje vodi tome da se pojedinci
odlucuju na osiguranje samo losih rizika (rizika koji ce vjerojatno nastupiti) - rije¢ je o
tzv. negativnom izboru (Negativauslese, adverse selection) odnosno spremnoscu pojedinaca na
placanje visoke premije osiguranja kad subjektivno procijene da su podlozni visokom
riziku. Upravo negativan izbor osiguranika najcesce sluzi za opravdanje relativno visokih
cijena polica privatnih mirovinskih osiguranja. Drzava se ne susrece s tim problemom,
jer zakonski mozZe pojedinca prisiliti na kupnju odredenog osiguranja.

Medutim, odlu¢ujuci problem na trzistu privatnog socijalnog osiguranja za rizike staros-
ti i bolesti ipak nije tzv. negativni izbor, nego tzv. pozitivni izbor osiguravajucih drustava,
koja se nacelno sustezu zakljuciti ugovor o osiguranju sa svim traziteljima takve usluge,
a da pritom ne uzmu u obzir njihov individualni rizik (npr. u privatnom zdravstvenom
osiguranju nije moguce zakljuciti policu osiguranja za kroni¢no bolesnog osiguranika).
Razlog zasto privatni osiguravatelji ponekad nude ograni¢enu zastitu jest tzv. moralni

rizik odnosno ¢injenica da osiguranje moze potaknuti iskrivljeno ponasanje osiguranika.
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Pored nedovoljne nerazvijenosti privatnog socijalnog osiguranja, javno so-
cijalno osiguranje pozeljno je i zato $to privatno osiguranje moze dovesti do
nezeljenog zbrinjavanja s drustvenog stajalista.* Razlog tome je to $to pojedinci:
a) nemaju svijest o vjerojatnosti nastupa i visini Stete; b) potpomazu rizike
koji vode nastupu osiguranog slucaja; c) svjesno se ne osiguravaju vjerujuci
da ce im u slucaju nastupa stetnog dogadaja drzava ili netko drugi pripomoci;
d) nemaju dohodak dovoljan za placanje premija osiguranja; e) prije nego $to
ostvare dohodak iz kojeg bi mogli platiti osiguranje, dozive Stetni dogadaj. U
uskoj je vezi s malom potraznjom osiguranika i mala ponuda privatnih socijalnih
osiguranja zato Sto: a) rizici osiguranika su meduovisni; b) osiguranik nakon
zakljucenja ugovora o osiguranju moze utjecati na vjerojatnost nastupa Stete;
c) iako osiguranici imaju razli¢itu vjerojatnost nastupa stetnog dogadaja, osi-
guravatelj to ne moze u cijelosti uvaziti pri zaklju¢enju osiguranja.”

Sve to govori u prilog ¢injenici da ponuda privatnih socijalnih osiguranja nije
dovoljna da se pokriju stvarni rizici kojima su izloZeni pojedinci. Nadalje, sto
je veci krug osiguranika, to je ucinkovitiji sustav osiguranja (zbog rasprsivanja
rizika), $to nije slucaj s privatnim socijalnim osiguranjem. Isto tako, javne usta-

nove koje se bave socijalnim osiguranjem u gospodarski kriznim situacijama

Svaki si pojedinac, naime, prilikom razmisljanja o svojoj starosti postavlja pitanje ko-
liko ¢e dugo i od cega Zivjeti. Slijedom toga, pojedinac koji se ne koristi mogucénoscu
privatnog mirovinskog osiguranja mora dobro izracunati koliko ¢e mu sredstava trebati
u starosti i ustedjeti ih tijekom radnog vijeka. Suprotno tome, pojedinac koji se odluci
na mirovinsko osiguranje, posebice u slucaju kad je visina dogovorene mirovine dovoljno
poticajna za (prijevremeni) odlazak u mirovinu, nastojat ¢e na svaki nacin $to prije
ostvariti mirovinske uvjete. Sto je jace osiguranje, to je istovremeno veci dio dohotka
koji socijalno osiguranje nadoknaduje. Istodobno je i manji poticaj za rad te ce ¢ak i
osiguranik koji je zdrav i visoko produktivan dobiti poticaj za odlazak u mirovinu. Takvo
ponasanje osiguranika koji moze utjecati na nastup osiguranog sluc¢aja naziva se moral-
nim rizikom (iako ima malo veze s moralom) i ujedno predstavlja najznacajniji problem
s kojim se privatno socijalno osiguranje susrece.
* Primjerice, privatna osiguravajuca drustva u pravilu isklju¢uju mogucnost zakljucivanja
polica osiguranja za slucaj trudnoce, koje bi pokrivale trudnocu i troskove koji pritom
nastanu. Razlog tome je tzv. negativan izbor, odnosno spremnost za zakljucivanjem
osiguranja takve vrste samo od Zena koje su u dobi zreloj za radanje i Zele roditi djecu.
Sve ostale zene ne bi se koristile mogucnoscu zakljucivanja takvog ugovora. S obzirom na
ograni¢enu skupinu potencijalnih osiguranika, privatna osiguranja u pravilu ne nude mo-
gucnost takvog osiguranja zbog visoke premije osiguranja i upitnosti ostvarive dobiti.
U suprotnom doslo bi do selekcije “logih rizika” od strane osiguravatelja te bi ih on po-
sljedi¢no izbjegavao osigurati.
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pruzaju visu razinu osiguranja negoli privatne ustanove. Socijalno osiguranje,
pak, drzava moze pruzati na nekoliko nacina: najc¢esce prisilnim osiguranjem,
ali i mogucnoscu dobrovoljnog koristenja uslugama osiguranja koje pruzaju
drzava ili njezine parafiskalne institucije, subvencijama te poreznim pogodo-
vanjem premija osiguranja odnosno privatne Stednje ili poduzetnickih socijalnih
usluga.”’ Usto treba znati da se drzava svojim socijalnim osiguranjem brine o
najsiromasnijima koji ne bi bili kadri uplacivati privatno socijalno osiguranje.
U svezi s privatnim socijalnim osiguranjem, zavrsno treba kazati da se ono u
mnogim suvremenim drzavama najcesce koristi kao dopunsko (dobrovoljno)
osiguranje odnosno nadopuna javnom socijalnom osiguranju.

Ipak, pored nabrojenih pozitivnih obiljezja javnog socijalnog osiguranja,
treba istaknuti i odredene nedostatke’*: 1. zbog sve nepovoljnijeg omjera radno
aktivnog stanovnistva i korisnika usluga javno socijalno osiguranje zapada u
financijsku krizu;”® 2. javno socijalno osiguranje negativno utjece na kretanja
na trzistu rada;’* 3. javno socijalno osiguranje obeshrabruje Stednju i tako

' Prema: Nowotny, Ewald, Der offentliche Sektor (4. Auflage), Springer Verlag, Berlin-
Heidelberg, 1999., str. 469.

2 Prema: Stiglitz, Joseph E., Economics of the Public Sector (Third edition), W.W. Norton
& Company, New York / London, 1999, str. 364.

Pritom je ipak upitno hoce li i u kojoj mjeri prestrukturiranje financiranja sustava so-
cijalnog osiguranja prema uvodenju sustava kapitalizirane Stednje stvarno dovesti do
neto povisice ustedenih sredstava i time do povecanja gospodarskog osnovnog kapi-
tala. Takoder, uvodenje sustava kapitalizirane Stednje umjesto sustava medugeneracijske
solidarnosti obveznicima zna stvoriti individualnu nesigurnost zbog nestabilnosti trzista
kapitala. Kona¢no, ¢ak i u sluc¢aju prelaska na privatizirani sustav kapitalizirane $tednje,
taj ce prijelaz morati biti postupan te ¢e stoga danasnje generacije morati dva puta
placati doprinose, jedanput za tekuce zbrinjavanje sada zivu¢ih umirovljenika i drugi put
za Stednju vlastitog kapitala za starost.

Prema: Nowotny, Ewald, Der offentliche Sektor (4. Auflage), Springer Verlag, Berlin-
Heidelberg, 1999., str. 480.

' Takve tvrdnje svoje uporiste nalaze prije svega u isplati naknada za slucaj nezaposlenosti
ili starosti, posebice ako je rije¢ o visokim naknadama ili mirovinama. Visoke naknade,
naime, povecavaju nezaposlenost zato §to pojedinac zahvaljujuci ostvarenoj naknadi
dohotka nema velikog interesa prihvatiti odmah i svako ponudeno radno mjesto. Pritom
je presudno u kolikoj mjeri isplacena naknada za slucaj nezaposlenosti uspijeva nadokna-
diti neto dohodak koji je zaposlenik ostvarivao do gubitka radnog mjesta. Nacelno se,
ipak, ogranicava moguci utjecaj zaposlenika na trajanje nezaposlenosti. Njegov je utjecaj
mogud, prije svega, u vremenu visoke konjunkture, kad zaposlenik zbog svoje stabilne
pozicije na trzistu rada na duze razdoblje moze podnijeti nezaposlenost zbog boljeg
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negativno utjece na rast nacionalnog gospodarstva;” 4. prigovara mu se niska
stopa povrata sredstava (losa investicija);>® 5. postoje odredene nepravilnosti
u njegovu oblikovanju.’’

5. ORGANIZACIJSKA NACELA SOCIJALNOG OSIGURANJA
Socijalno se osiguranje prilikom pruzanja svojih usluga ravna sljedec¢im
organizacijskim nacelima: >

5.1. Nacelo supsidijarnosti (Subsidiaritditsprinzip)

Socijalna se davanja kad je god to moguce trebaju izvrsavati od pojedinaca
ili nizih razina vlasti. Vise razine vlasti odnosno sredi$nja drzava trebaju biti

djelatne samo u stvarno prijeko potrebnoj mjeri.””

imovnog stanja. Isto tako, postojanje mirovina pod odredenim uvjetima potice pojedinca
na prijevremeni odlazak u mirovinu.
Vidi: Stiglitz, Joseph E., Economics of the Public Sector (Third edition), W.W. Norton
& Company, New York / London, 1999, str. 370.
> Zbog skrbi drzave i postojanja odredenih vrsta naknada (mirovine, naknada zbog bolovanja,
nezaposlenosti i sl.), javno socijalno osiguranje smanjuje potrebu pojedinca za §tednjom za
slucajeve zapadanja u financijsku krizu zbog starosti, bolesti, nezaposlenosti i sl.
Vidi: Stiglitz, Joseph E., Economics of the Public Sector (Third edition), W.W. Norton
& Company, New York / London, 1999, str. 369 i 370.
°* Povrat sredstava u sustavu javnog socijalnog osiguranja zasnovanom na nacelima
medugeneracijske solidarnosti ovisi o stopi rasta nacionalne ekonomije, koja je u pravilu
niza od stope povrata uloZenog kapitala u sustavu kapitalizirane $tednje. Slijedom toga,
socijalno osiguranje ne osigurava povrat sredstava razmjeran sredstvima koje osiguranik
ostvari s privatnog mirovinskog racuna.
Vidi: Stiglitz, Joseph E., Economics of the Public Sector (Third edition), W.W. Norton
& Company, New York / London, 1999, str. 372.
U naravi je svakog osiguranja postojanje odredene nepravilnosti iskazane u ¢injenici da
neki pojedinci dobiju povrat sredstava manji od visine uplacenih doprinosa. Primjerice,
oni koji zive duze, dobiju nazad vise od onih koji umru prije umirovljenja.
Vidi: Stiglitz, Joseph E., Economics of the Public Sector (Third edition), W.W. Norton
& Company, New York / London, 1999, str. 373.
Nacela socijalnog osiguranja prema: Andel, Norbert, Finanzwissenschaft (2. Auflage), J.
C. B. Mohry, Tiibingen, 1992, str. 221.

Nacelo supsidijarnosti na jednoj opcenitijoj razini socijalne pomoc¢i znaci da socijalnu

58

pomo¢ ne moze primiti osoba koja sama sebi moze pomodi ili potrebnu pomo¢ moze
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5.2. Finalno i kauzalno nacelo (Final- und Kausalprinzip)

Kod finalnog nacela polazi se od sluc¢aja koji lezi u pozadini i mjera koje su
nuzne da bi se taj slucaj rijesio. Drugim rije¢ima, usluge se stavljaju u odnos
prema cilju kojim se Zeli ispraviti $teta, neovisno o uzrocima koji su doveli do
te Stete. Slijedi se potreba socijalne pomoci i poduzimaju se mjere radi osigu-
ranja odredene razine socijalnog egzistencijalnog minimuma. Suprotno tome,
kod kauzalnog nacela polazi se od uzroka koji mogu dovesti do odredenog
socijalnog problema te se sustav javnih placanja ravna nastojanjem da se ti
uzroci otklone.” Kauzalno nacelo izvodi se iz nacela ekvivalencije odnosno
nacela ¢inidbe za protucinidbu (do ut des nacelo) - buduci da osiguranik placa
doprinose, pripada mu pravo na odgovarajucu uslugu u sluc¢aju nastupa osigu-
ranog slucaja. Pritom treba paziti da ne dode do kumulacije javnih placanja jer
to moze dovesti do prekomjernog zbrinjavanja,®" dok istodobno nepostojanje
odgovarajuceg sustava zbrinjavanja vodi oskudici.

5.3. Nacelo osiguranja, zbrinjavanja i skrbi

5.3.1. Nacelo osiguranja (Versicherungsprinzip)

Nacelo osiguranja ravna se brigom za slucaj oskudice. Osiguranje zakljucuju

osobe koje se susrecu s odgovarajucim individualnim rizikom. Rijec¢ je o rizi-

dobiti od neke druge osobe ili drugog tijela. Supsidijarnost znaci obvezu samog pri-
matelja socijalne pomoci da sam sebi pomogne. Drugim rije¢ima, usluge socijalne po-
modi pruzaju se samo u sluc¢ajevima kad su iscrpljene sve ostale mogucnosti financiranja.
Pritom se misli, prije svega, na imovinu i dohodak primatelja pomodi, ali i obveze drugih
subjekata prema primatelju socijalne pomodi.
Vidi: Rosen, Harvey S./ Windisch, Rupert, Finanzwissenschaft I, R. Oldenbourg Verlag,
Miinchen - Wien, 1997., str. 314.
% U mnogim suvremenim razvijenim drzavama pridrzava se zahtjeva kauzalnog nacela.
Socijalnim transferima ciljano se namjerava ukloniti odredene uzroke koji bi mogli uzro-
kovati socijalne napetosti - nastupom odredenih socijalno osjetljivih stanja automatski
se pristupa isplati odgovarajuce naknade (npr. naknade zbog nezaposlenosti, bolesti,
dje¢jeg doplatka), bez obzira na to hoce li nastup toga stanja imati kakve socijalno
nezeljene posljedice.
' Kauzalno nacelo najcesce za posljedicu ima slucaj da jedna te ista osoba za iste $tete
prima razlicite usluge, ovisno o tome tko mu ih izvrsava, odnosno da se usluge razli¢itih

nositelja osiguranja preklapaju.
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cima koji se mogu osigurati i ticu se velikog broja ljudi.®® U slu¢aju nastupa
osiguranog slucaja osiguranicima se na osnovi uplacenih doprinosa - osnovica

je najcesce bruto dohodak * - ¢ine odredene usluge®

. Do nastupa $tete mora
doci slucajno - Stetni slucajevi ne smiju biti medusobno ovisni te osiguranik
ne smije pridonijeti nastupu osiguranog slucaja. Ukupan iznos Stete mora biti

procjenjiv.

5.3.2. Nacelo zbrinjavanja (Versorgungsprinzip)

Nacelo zbrinjavanja ravna se brigom za slucaj nastupa osiguranog rizika
i Zeljom za njegovim uklanjanjem. Zahtjev za socijalnim uslugama nastaje
bez obveze protuusluge uplate doprinosa. Slijedom toga, osnovica socijalnog
transfera nije visina uplacenog doprinosa, nego veli¢ina Zrtve i potreba drzave
za njezinim uklanjanjem.” Usluge zbrinjavanja drzava u pravilu izvrsava poje-
dincima koji prema njoj preuzimaju neke obveze. Odgovor na pitanje tko ima
pravo na zbrinjavanje u konac¢nici ovisi o tome kako je drzava odredila svoje
obveze. Moguce je, naime, da u jednom liberalnijem pristupu drzava odluci

svim svojim gradanima pruziti osiguranje.

% Tom nacelu, primjerice, podlijeze zdravstveno osiguranje i privatno Zivotno osiguranje

kojim se mogu pokriti odredeni rizici. Slijedom toga, mogu se osigurati bolest, starost i
nezgoda, dok se, primjerice, nezaposlenost, naro¢ito nezaposlenost zbog konjunkturnih
kretanja, ne mozZe osigurati jer bi u tom slucaju svi osiguranici odnosno znatan dio njih
mogli biti istodobno pogodeni.
% Bududi da je tesko utvrditi vjerojatnost nastupa odredenog osiguranog rizika, osnovica
za placanje doprinosa u slucaju uvazavanja nacela osiguranja najcesce je bruto doho-
dak.
® Ako se osiguranje promatra kao osiguranje pojedinca (Individualversicherung), $to znadi da
pociva na nacelu ekvivalencije (Aquimlenzprinzip), visina se doprinosa mjeri prema indi-
vidualnoj mogucnosti nastupa Stete (vjerojatnost Stete).
% Isplate na osnovi nacela zbrinjavanja ¢esto se promatraju kao kompenzacije drzave za
Zrtvu koju je ona sama prouzrocila (npr. socijalno zbrinjavanje Zrtava rata te osoba koje
se nalaze u vojnoj sluzbi ili na civilnom izvrsenju vojne obveze).
% To ce biti slucaj uvijek kada drzava Zeli osigurati iznos osnovnog dohotka za sve gradane

(npr. narodnu mirovinu).
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5.3.3. Nacelo skrbi (Fiirsorgeprinzip)

Do primjene nacela skrbi dolazi supsidijarno, tj. tek onda kad se oskudica
ne moze sprijeciti drugim mjerama (npr. pomocu zahtjeva privatnim osigu-
ranjima). Jednako kao i u slucaju nacela zbrinjavanja, zahtjev za socijalnim
uslugama nastaje bez obveze protuusluge uplate doprinosa. Po svojoj naravi
ono je opsezno i individualno (nacelno se poduzimaju sve potrebne mjere).
Usluge socijalne skrbi primatelju se jamce u skladu s njegovim individualnim
obiljezjima, tek nakon $to budu iscrpljene sve ostale moguc¢nosti pomoci, pri
¢emu primatelj mora dokazati potrebu pravne pomoci.”” Za razliku od nacela
osiguranja i nacela zbrinjavanja gdje osiguranici imaju pravnu osnovu izricanja
zahtjeva za pomoci, kod nacela skrbi to nije slucaj, jer se socijalna skrb financira
iz opcih javnih sredstava. Moguce je da usluge skrbi ne daje samo drzava, vec¢
i privatne odnosno karitativne organizacije.®

lako je moguce ustrojavanje drzavnog sustava socijalne skrbi na nacelu
zbrinjavanja ili skrbi, ¢esce se ono zasniva na nacelu osigulranja.69 Pri obavljanju
svojih usluga, drzavne socijalne institucije nacelno stoje na raspolaganju svim
gradanima. Pritom drzava socijalne usluge gradanima stavlja na raspolaganje ne-
posredno (npr. zdravstvene usluge) ili posredno putem novcanih transfera (npr.
mirovine).” Izbor organizacijske forme socijalnog osiguranja utjece na njegovo
financiranje, koje nacelno moze uslijediti iz doprinosa, poreza ili pristojbi. Za
razliku od nacela osiguranja, kojemu je svojstveno financiranje doprinosima,
nacelu zbrinjavanja i nacelu skrbi bliZe je financiranje porezima.71 Takoder, dok
nacelo osiguranja pociva na nacelu ekvivalencije, prilikom uvazavanja nacela
zbrinjavanja i nacela skrbi nacelo ekvivalencije ostaje po strani, tj. ne postoji
povezanost vrijednosti usluga i visine doprinosa.

Kod javnih usluga skrbi preispituje se, prije svega, prima li (mozZebitni) korisnik javne
skrbi kalovu pomoc od svojih srodnika.

% Primjer socijalnih davanja zasnovanih na nacelu skrbi jest socijalna pomo¢ koju opcine
daju siromasnim osobama na svom podrugju.

% Prema: Zimmermann, Horst / Henke, Klaus-Dirke, Finanzwissenschaft (8. Auflage), Ver-
lag Franz Vahlen, Miinchen, 2001, str. 155.

Za modernu je socijalnu drzavu karakteristicno da je pomocu novéanih i realnih trans-
fera socijalizirala i birokratizirala mnoge socijalne usluge, za razliku od ranijih vremena
kad su se te iste usluge izvrsavale u krugu obitelji.

" Prema: Zimmermann, Horst / Henke, Klaus-Dirke, Finanzwissenschaft (8. Auflage), Ver-

lag Franz Vahlen, Minchen, 2001, str. 155.
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6. NACINI FINANCIRANJA SOCIJALNOG OSIGURANJA

Od sredine 1970-ih godina sustav socijalnog osiguranja u razvijenim indu-
strijskim drzavama zapao je u znatne financijske poteskoce. Iako su za sredivanje
financijskog stanja poduzete razlic¢ite mjere koje su kratkorocno gledano dale
ploda, dugorocno gledano i nadalje postoje financijski problemi. S jedne strane,
problemi proizlaze iz nepovoljne demografske strukture suvremenih drzava.
Zbog sve nepovoljnijeg odnosa radno aktivnog stanovnistva i korisnika socijal-
nog osiguranja te porasta broja i razine socijalnih usluga,”” u suvremenim se
drzavama govori o tzv. krizi socijalnog osiguranja, koja se pokusava rijesiti’”’: a)
vecim sudjelovanjem osiguranika u podmirenju troskova socijalnih usluga; b)
ucinkovitijim trosenjem sredstava namijenjenih financiranju socijalnih rasho-
da; c¢) rezanjem pojedinih socijalnih prava; d) znacajnim promjenama sustava
mirovinskog osiguranja’.

S druge strane, proracun socijalnog osiguranja, jednako kao i drzavni pro-
racun, podlozan je konjunkturnim kretanjima. Takva tvrdnja vrijedi prije svega
za prihodovnu stranu, buduci da su prihodi od doprinosa vezani za visinu
dohotka (place). Za vrijeme konjunkture dohodak raste isto kao $to raste i
zaposljavanje i prekovremeni rad. Isto tako, za recesije dolazi do pada dohotka
i porasta nezaposlenosti, sto vodi padu broja osoba koje placaju doprinose s
negativnim utjecajem na prihodovnu stranu.

Suprotno tome, rashodi pojedinih nositelja osiguranja nisu usko vezani za
konjunkturna kretanja. U svim konjunkturnim ciklusima relativno konstantni

ostaju izdatci za zdravstveno osiguranje i osiguranje od Jnezgode75 . Konjunktur-

U SAD je, primjerice, 1950. godine bio 7,1 zaposlenik na jednog umirovljenika, da bi

1990. godine na 1 umirovljenika dosla 4,7 zaposlenika. Oc¢ekuje se da ¢e 2020. godine
u SAD-u biti svega 3,3 zaposlenika na 1 umirovljenika. U drugim drzavama, posebice
drzavama s nislkom stopom novorodenih, situacija je jos gora. Predvidanja za Japan govo-
re da ¢e 2020. godine na 1 umirovljenika doci svega 2 zaposlenika.
Prema: Hyman, David N., Public Finance, A contemporary Application of Theory to
Policy (Seventh Edition), Thomson, South-Western, Ohio, 2002, str. 291.
7 Prema: Jel¢i¢, Bozidar / Loncari¢-Horvat, Olivera / Simovi¢, Jure / Arbutina, Hrvoje,
Financijsko pravo i financijska znanost, Narodne novine, Zagreb, 2002., str. 355.
O promjenama mirovinskih sustava u Cileu, Italiji, Velikoj Britaniji, Svedskoj, Njemackoj
i Francuskoj vidi: Puljiz, Vlado / Bezovan, Gojko / Sucur, Zoran / Zrins¢ak, Sinisa, Soci-
jalna politika, Pravni fakultet, Zagreb, 2005., str. 188 i dalje.
7 Tako izdatci zdravstvenog osiguranja nisu usko vezani s konjunkturnim kretanjima, do

problema njihova financiranja dolazi zahvaljujuci porastu izdataka u slu¢aju nepromije-
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na kretanja od veceg su utjecaja na mirovinsko osiguranje zato $to se njegovi
izdatci po dvije osnove naslanjaju na kretanja u gospodarstvu: prvo, ovisni su o
broju primatelja mirovine - $to je losija situacija na trzistu rada, to je veci broj
umirovljenika. U doba gospodarske krize upravo su stariji zaposlenici suoceni
s nezaposlenoscu i stoga su cesto prisiljeni na prijevremeni odlazak u mirovinu.
Drugo, mirovine se prilagoduju opéem prosjeku dohotka i shodno tome njihova
visina opada kako pada visina prosjecnog dohotka. Konjunkturna kretanja od
najveceg su utjecaja na izdatke na osnovi osiguranja od nezaposlenosti - dok
su u trenutcima gospodarskog napretka ti izdatci zanemarivi, u trenutcima
gospodarskih kriza izdatci su na toj osnovi znatni.

Slijedom svega iznesenog ocito je da gospodarska kriza moze prouzrociti
velike poteskoce pri financiranju socijalnih osiguranja - prihodi ravnomjerno
opadaju kako rastu izdatci. Te se poteskoce potenciraju osobito u slucaju duzeg
razdoblja recesije. Tada se dodatno tereti drzavni proracun jer svojim sredstvima
pokriva manjak sredstava nositelja javnog socijalnog osiguranja. Pod odredenim
uvjetima socijalno osiguranje moze posluziti kao konjunkturnopoliticki in-
strument. Dode li, naime, zbog recesije do pada prihoda, ocekivati je da ce se
to odraziti i na pad rashoda. Dode li za recesije, ipak, do rasta rashoda, tada
izravno dolazi do vanjskih uc¢inaka na ukupnu gospodarsku potraznju - govori
se o uc¢inku automatskog stabilizatora.”

Financiranje socijalnog osiguranja nacelno se moze provesti na tri naci-
na:”’

1. Porezima. Tro$kovi socijalnog osiguranja mogu se, neovisno o individual-
nom riziku i posljedi¢no individualnom doprinosu, pokrivati opcenitim
javnim prihodima, osobito porezima. Pri takvom financiranju u pravilu
se troskovi socijalnog osiguranja ukljucuju u op¢i proracun drzave. Insti-
tucionalno odvojeni proracuni drzave i tijela socijalnog osiguranja u tom

slucaju ne mogu se iz tehnickih i organizacijskih razloga opravdati, sto

njenih prihoda. Za to su odgovorni sljedeci ¢cimbenici: izvanredne promjene zdravstvenog
stanja (Sirok raspon bolesti od infekcija do kroni¢nih degenerativnih bolesti); tehnoloski
razvoj medicine §to za posljedicu ima znatne troskove; generalno nedovoljan napredak
u razvoju produktivnosti usluznog sektora; neprikladna trzina sposobnost zdravstvenih
usluga.

76 Klasi¢an je primjer za to osiguranje od nezaposlenosti, gdje su odgovarajuci prihodovni

i rashodovni uc¢inci medusobno povezani.

77 Zimmermann, Horst / Henke, Klaus-Dirk, Finanzwissenschaft (8. Auflage), Verlag Franz

Vahlen, Miinchen, 2001., str. 149 i dalje.



Zbornik PFZ, 56 (5) 1607-1648 (2006) 1633

je samo po sebi razumljivo u slucaju odvojenog financiranja socijalnog
osiguranja doprinosima. Financiranje socijalnih izdataka poreznim priho-
dima drzavnog prorac¢una - u obliku dodataka ili naknada - najcesce se
obavlja doznakom tih sredstava proracunima tijela socijalnih osiguranja
u slucajevima kada tim tijelima nedostaju redovita sredstva.

2. Premijama osiguranja. Rije¢ je o uplacenim premijama osiguranja visina
kojih ovisi o vjerojatnosti nastanka osiguranog rizika. Pokrivanje indi-
vidualnih rizika slijedi nacelo ekvivalencije, tj. premija osiguranja mora
odgovarati ocekivanoj vrijednosti usluga ucinjenih individualnom osi-
guraniku. Ta se metoda financiranja najcesce koristi u slucaju privatnog
zivotnog i zdravstvenog osiguranja.

3. Doprinosima socijalnog osiguranja. Osnovica njihova ubiranja jest ostvareni
bruto dohodak obveznika doprinosa. Doprinosi socijalnog osiguranja
kojih visina ovisi o visini dohotka ne mogu se a priori razvrstati ni pod
nacelo ekvivalencije (Aquivalenzprinzip) ni pod nacelo gospodarske
sposobnosti (Leistungsfihigkeitprinzip). Razlog tome je sljedeci: s jedne
strane, visina doprinosa ravna se prema visini dohotka,”® a ne prema
visini individualnog rizika, $to je izravna suprotnost nacelu ekvivalen-
cije. S druge strane, rije¢ je o namjenskim davanjima koja se (za razliku
od ostalih javnih davanja) ubiru od to¢no odredene grupe stanovnistva
i upotrebljavaju se za to¢no odredene rashode.” Vecina drzava koje so-
cijalno osiguranje financiraju sredstvima doprinosa ima odvojene fondove
socijalnog osiguranja namijenjene pokrivanju socijalnih izdataka.

78

79

Osnovica doprinosa za socijalno osiguranje je dohodal, isto kao i u slucaju placanja
poreza na dohodak. Pritom postoji bitna razlika izmedu poreza na dohodalk i doprinosa
koja se ogleda u visini obveze javnog davanja. Ne postoji, naime, neposredna povezanost
izmedu stope poreza na dohodak i stope doprinosa za socijalno osiguranje. Za razliku
od poreza na dohodak, koji najé¢esce ima progresivne stope, stope doprinosa za socijalno
osiguranje su proporcionalne.

Opsirnije o odnosu poreza na dohodalk i doprinosa za socijalno osiguranje vidi: Heeden,
Koenraad van der, The Pay-As-You-Earn Tax on Wages, u: Tax Law Design and Drafting
(Volume 2), International Monetary Fund, Washington D.C., 1998, str. 575 i 576.
Razlike izmedu doprinosa za socijalno osiguranje i ostalih javnih davanja (na primjeru
poreza kao najznacajnijeg javnog davanja) vidi: Williams, David, Social Security Taxa-
tion, u: Tax Law Design and Drafting (Volume 1), International Monetary Fund, Wash-
ington D.C., 1996., str. 345 i dalje.
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Prihodi socijalnog osiguranja po vrstama (postotak ukupnih prihoda)

DrZavne potpore Socijalni doprinosi Ostali prihodi

1995. 2001. 1995. 2001. 1995. 2001.
EU-25 - 36,1 - 60,6 - 3,3
EU-15 32,2 36,0 63,8 60,6 4.0 3.4
Belgija 26,1 25,3 71,0 72,5 2,9 2,2
Ceska 20,9 23,3 78,0 75,4 1,2 1,3
Danska 69,7 62,6 24,0 30,4 6,3 7,0
Nijemacka 28,5 32,4 68,9 65,6 2,6 2,1
Estonija - 27,0 - 72,8 - 0,2
Grcka 29,0 27,8 60,9 62,0 10,0 10,2
Spanjolska 30,3 26,6 67,1 69,3 2,7 4,1
Francuska 21,5 30,4 74,9 66,7 3,5 2,8
Irska 62,8 60,3 36,3 38,3 0,8 1,4
Italija 30,0 41,0 67,6 57,5 2,3 1,5
Cipar - - - - - -
Letonija - 25,2 - 74,8 - 0,0
Litva - 38,6 - 59,9 - 1,5
Luksemburg 47,0 42,4 47,8 52,7 5,2 4,9
Madarska - 33,2 - 58,7 - 8,2
Malta - 27,4 - 70,3 - 2,3
Nizozemska 17,1 16,3 63,8 66,9 19,2 16,8
Austrija 34,7 33,0 64,4 65,3 0,9 1,8
DPoljska - 46,4 - 53,1 - 0,4
Portugal 31,9 37,8 53,6 54,4 14,5 7,8
Slovenija - 32,6 - 65,8 - 1,5
Slovacka 35,5 32,5 62,6 65,1 1,9 2,5
Finska 45,8 42,7 47,4 50,3 6,9 6,9
Svedska 49,5 45,3 42,6 52,4 7.9 2,3
Velika Britanija 50,5 48,5 48,7 49,7 0,9 1,8
Island 61,2 45,5 38,9 46,0 0,0 8,5
Norveska 62,2 61,2 37,0 37,7 0,9 1,1
Svicarska 19,2 22,0 62,1 65,2 18,8 12,8

Izvor: Abramovici, Gerard: Social protection in the European Union, str. 10.

Godine 2001. najznacajniji prihodi socijalnog osiguranja na razini EU-25
bili su socijalni doprinosi s udjelom od 60,6% u ukupnim prihodima.*” Nakon
toga slijede iznosi drzavne potpore s udjelom od 36,1% te ostali prihodi s go-
tovo zanemarivim 3,3%-tnim udjelom. Europski prosjek prikriva velike razlike
u strukturi socijalnih prihoda pojedinih drzava ¢lanica. Iznadprosjecan udio
socijalnih doprinosa (vise od 70%) zabiljezen je u Ceskoj (75,4%), Letoniji
(74,8%), Estoniji (72,8%), Belgiji (72,5%) i Malti (70,3%). I obrnuto, Dan-

% Socijalni doprinosi dijele se na doprinose koje placaju osiguranici (zaposlenici, samo-

stalno djelatne osobe, umirovljenici i ostali) (tzv. doprinosi iz dohotka) te doprinose koje
placaju poslodavci (tzv. doprinose na dohodak).
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ska (62,6%), Irska (60,3%) i Norveska (61,2%) (od drzava izvan EU) sustave
socijalnog osiguranja financiraju najvecim dijelom poreznim prihodima (vise
od 60%).Velik udio drzavne potpore ostvarene prihodima od poreza imaju i
Velika Britanija (48,5%), Poljska (46,4%) i Svedska (45,3%).

Velike razlike u strukturi prihoda pojedinih socijalnih osiguranja treba traziti
u povijesnim razlozima i institucionalnoj organiziranosti sustava socijalnog osi-
guranja. Sjevernoeuropske drzave, u kojima u sustavu financiranja dominiraju
sredstva koja drzava doznacuje nositeljima socijalnog osiguranja, zasnovane
su na Beveridgeovoj tradiciji*', prema kojoj je za ostvarenje socijalne zastite
dovoljna ¢injenica da je rije¢ o osobi koja ima prebivaliste na podrucju te iste
drzave. S druge strane, sve ostale drzave zasnovane su na Bismarckovu modelu,
prema kojem je sustav socijalnog osiguranja zasnovan na nacelu osiguranja (u
obliku placanja doprinosa). Ipak, razlike izmedu europskih drzava postupno su
uklonjene tako da je uloga poreznih prihoda pojacana u drzavama u kojima je
prije bila manja (npr. Francuska, Italija i Portugal), dok su istodobno u drzavama
u kojima je prethodno bila naglasena uloga poreznih prihoda na vaznosti dobili
prihodi od doprinosa za socijalno osiguranje. Udjeli svih ostalih prihoda (npr.
prihoda od imovine) bili su vrlo niski na razini EU-25. Godine 2001. iznosili
su svega 3,3%, ali su istovremeno imali znatno naglaseniju visinu u, primjerice,
Nizozemskoj (16,8%) i Svicarskoj (12,8%).

Govori li se o financiranju sustava socijalnog osiguranja doprinosima, nacelno
je to moguce na dva nacina: 1. sustavom medugeneracijske solidarnosti ili tzv.
generacijskim ugovorom, prema kojem se mlade generacije brinu o starijim
generacijama, i 2. sustavom kapitalizirane $tednje, povijesno mladim nacinom
financiranja, prema kojem se pojedinac sam brine za sebe stvaranjem vlastitog

osnovnog kapitala.

¥t William H. Beveridge pocetkom 20. st. bio je tajnik povjerenstva za reformu sustava

socijalne pomoci u Velikoj Britaniji, a 1941. godine imenovan je na ¢elo parlamentarnog
povjerenstva koje je trebalo pripremiti prijedlog promjena britanskog sustava socijalne
sigurnosti, $to je i u¢injeno 1942. donosenjem izvjestaja povjerenstva pod nazivom So-
cial Insurance and Allied Services. Posebnu pozornost potaknuo je prijedlog uvodenja je-
dinstvene socijalne naknade za sve gradane (flat rate benefit), kao jamstva svojevrsnog
nacionalnog socijalnog minimuma. Predvidene socijalne naknade bile su relativno niske
(na granici egzistencijalnog minimuma) te su jamcile samo osnovnu socijalnu sigurnost,
dok su gradani bili primorani sami na trzistu potraziti visu razinu socijalne sigurnosti.
Opsirnije o prijedlozima Beveridgea vidi: Puljiz, Vlado / Bezovan, Gojko / Sucur, Zoran
/ Zringcak, Sini$a, Socijalna politika, Pravni fakultet, Zagreb, 2005, str. 110-114.
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6.1. Sustav medugeneracijske solidarnosti

Sustav medugeneracijske solidarnosti pociva na nacelu da se tekuci izdatci
moraju financirati iz tekucih prihoda. Drzava se prilikom nudenja socijalnih
osiguranja nacelno takoder moze ponasati kao i privatnik, tj. premije ubirati
primjenom metode kapitalizirane $tednje i jam¢iti odgovarajuce isplate osigu-
ranicima. Medutim, drzava nije primorana tako postupati pa stoga u stvarnosti
ona tako i ne postupa. MozZebitna nemogucnost podmirenja socijalnih izdataka
pri drzavi tesko je ostvariva jer drzava u slu¢aju nuzde moze posegnuti za pro-
racunskim prihodima (poreznim prihodima) odnosno tiskanjem novca.** Iz
navedenog razloga drzavi na raspolaganju stoji mogucnost da premije osiguranja
koje trenuta¢no pod nazivom doprinosa uplacuju zaposlenici, isplacuje u obliku
mirovina osobama koje vise ne rade, bez obzira na to jesu li te osobe prethod-
no placale premije ili nisu. To se naziva sustavom medugeneracijske solidarnosti
(Umlageverfahren, pay-as-you-go system). Buduci da u sustavu medugeneracijske
solidarnosti svaka aktivna generacija uplacuje u korist prethodne generacije, na
prvi se pogled ¢ini da je rije¢ o tzv. “generacijskom ugovoru”.*® Pojam “genera-
cijski ugovor” treba shvatiti samo metaforicki, jer se ne moze promatrati kao
ugovor u pravnom smislu rijeci. Naime, da bi se pravno uopée moglo govoriti
o ugovoru, ugovorne stranke moraju ugovor dobrovoljno zakljuciti. Upravo
dobrovoljnost izostaje u slucaju drzavnog mirovinskog i zdravstvenog osigu-
ranja zasnovanog na nacelu medugeneracijske solidarnosti. Troskove danasnjih
generacija umirovljenika snose sada aktivne generacije, kojima je zauzvrat
obecana pomoc u zbrinjavanju od buducih generacija. Potencijalni gubitnici
u sustavu medugeneracijske solidarnosti su buduce generacije, koje danas jos
nisu ni rodene i koje ne sudjeluju u “generacijskom ugovoru”. Problem za njih
nastaje onog dana kad prestane postojati sustav medugeneracijske solidarnosti

- u tom ce trenutku aktivne generacije puno izgubiti jer ¢e ostati bez svojih

82 Cak se i u sustavu medugeneracijske solidarnosti moze dogoditi da prihodi jedne go-

dine ne odgovaraju u cijelosti rashodima te iste godine. Pricuve kojima tijelo mirovin-
skog osiguranja raspolaze na osnovi mozebitnih viskova prethodnih godina nemaju vece
znacenje. Njihova je zadaca podmiriti nastale razlike u slu¢aju manjih kolebanja izmedu
visine prispjelih prihoda i dospjelih obveza, a da se pritom ne mora odmah pristupiti
promjeni stopa doprinosa.
% Opgirnije o “generacijskom ugovoru” vidi: Zimmermann, Horst / Henke, Klaus-Dirk,
Finanzwissenschaft (8. Auflage), Verlag Franz Vahlen, Miinchen, 2001, str. 371 i dalje.
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doprinosa.** Suprotno tome, kad bi bila rije¢ o stvarnom ugovornom odnosu,
svi bi sudionici u slucaju njegova prestanka trebali dobiti nazad svoje uloge.
Preferencije za sustav medugeneracijske solidarnosti izrazavaju osobito
stariji zaposlenici. Odnosno, $to su brojniji stariji zaposlenici i umirovljenici u
usporedbi s ukupnim stanovnistvom, to je u drzavi izrazenija sklonost sustavu
medugeneracijske solidarnosti. Ujedno je i teze sustav socijalnog osiguranja
financirati putem uplacenih doprinosa radno aktivnog stanovnistva, pose-
bice s obzirom na sve manji udio radno aktivnog stanovnistva u ukupnom
stanovnistvu.”** Ako ¢e se u buducnosti mirovine i nadalje vezati za visinu
place, uz cinjenicu sve manjeg broja novorodene djece, ocekuje se da ce u
razvijenim drzavama nakon 2010. godine (¢ak i ako ce se mirovine isplacivati
osiguranicima u dobi visoj od Sezdeset pet godina kao $to je to sada) stope
doprinosa morati neminovno porasti.*” U suprotnom, morat ce pasti mirovine.
Posljedi¢no, zadnjih je godina interes pobudilo pronalazenje alternativnih mo-
gucnosti financiranja javnih socijalnih programa izrazeno kroz sustav kapitali-
zirane Stednje. Dobra strana sustava medugeneracijske solidarnosti izrazava se
kroz njegovu otpornost na inflaciju, buduci da osnovica za placanje doprinosa

(dohodak) raste u slucaju inflacije.

% Prema Kotlikoffu (1996.), rjeSenje treba traziti u uvodenju novog poreza na promet kojeg

bi prihodi bili koristeni za isplatu mirovina starijim pojedincima tijekom prijelaznog
razdoblja na novi sustav. Prema: Rosen, Harvey S., Javne financije (5. izdanje), Institut
za javne financije, Zagreb, 1999, str. 212.
8 Pobornici katoli¢kog socijalnog ucenja (O. von Nell-Breuninga, 1978., W. Schmila,
1988., i W. Albersa, 1990.), krizu sustava medugeneracijske solidarnosti gledaju kroz
¢injenicu da mnogi ljudi vise nisu spremni osnovati obitelj, narocito veliku obitelj. Takva
suzdrzanost u planiranju obitelji mozda se individualno ¢ini racionalnom, ali sa stajalista
sada zivuce aktivne generacije takvo se stajaliSte promatra u cijelosti kao iracionalno, jer
u buducnosti nece biti dovoljno uplatitelja doprinosa kojih bi prihodi trebali sluziti fi-
nanciranju izdataka socijalnog osiguranja sada zivuce aktivne generacije. Vidi: Blankart,
Charles B., Offentliche Finanzen in der Demokratie (3. Auflage), Verlag Franz Vahlen,
Miinchen, 1998, str. 385.
% Kao posljedica “baby booma” u drugoj polovici 1940-ih i ranim 1950-im godinama, u
doglednoj je buducnosti bilo omoguceno da broj zaposlenika znatno premasi broj osigura-
nika i time sustav ucini financijski odrzivim. Suprotno tome, kao posljedica smanjivanja
broja novorodene djece u 1970-im i 1980-im godinama, sustav medugeneracijske soli-
darnosti potpao je pod jak financijski pritisak.
87

Prema: Messere, Ken / Kam, Filip de / Heady, Christopher, Tax Policy: Theory and Prac-
tice in OECD Conutries, Oxford University Press, 2003., str. 1006.
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6.2. Sustav kapitalizirane Stednje

Sustav kapitalizirane stednje (Kapitaldeckungsverfahren, funded system) izjednacen
je s kolektivnom $tednjom. Osiguravajuca drustva naplacuju premije od radno
aktivnih osiguranika, visina kojih je odredena visinom rizika. Tako naplacene
premije osiguravajuca drustva zatim ulazu u vrijednosnice i imovinu te upotreb-
ljavaju kasnije kad osiguranik mirovinskog osiguranja stekne uvjete za odlazak
u mirovinu odnosno kada osiguranik zdravstvenog osiguranja postane toliko
bolestan da njegove uplacene premije ne mogu pokriti prouzrocene troskove.
Drugim rije¢ima, od uplacenih premija stvara se kapital u mjeri potrebnoj za
financiranje izdataka nastalih kasnije u svezi s uplacenim kapitalom. Taj je su-
stav, medutim, osjetljiv na inflatorna kretanja, jer je u tom slucaju dio ustedenog
kapitala obezvrijeden. Takoder, moguci nedostatak treba traziti u c¢injenici
da su pojedinci izloZeni vecem financijskom riziku: u slucaju pada cijena na
trziStu vrijednosnica, njihov osnovni kapital moze biti ugrozen. Osiguranici,
nadalje, mogu izgubiti svoja ulaganja i zbog nesavjesnosti u poslovanju tijela
koja upravljaju njihovim ulaganjima. IKao nedostatak isticu se i veliki admi-
nistrativni troskovi upravljanja i nadzora rada investicijskih fondova koji se
bave investiranjem uloZenog kapitala. Ipak, brigu o u¢inkovitosti i sposobnosti
placanja (solventnosti) osiguravajucih drustava koja se bave uslugama socijalnog
osiguranja na odredeni nacin vodi trzi$na konkurencija, ali i drzava nadzorom
njihova poslovanja.*®

Preferencije za sustav kapitalizirane Stednje izrazavaju posebno mladi
zaposlenici, vjerujuci da ¢e stvaranjem individualnog osnovnog kapitala i
njegovim profitabilnim ulaganjem ostvariti mirovine vece negoli u sustavu
medugeneracijske solidarnosti.

Zavr$no u svezi s financiranjem socijalnog osiguranja valja kazati da zadnjih
dvadesetak godina pitanja vezana za strukturu socijalnog osiguranja privlace
pozornost i izazivaju znatne rasprave. Prvo, treba li sustav medugeneracijske
solidarnosti biti zamijenjen sustavom kapitalizirane $tednje? Drugo, treba li
ojacati vezu izmedu uplacenih doprinosa i koristi koju ostvare individualni
osiguranici? Trece, treba li privatizirati socijalno osiguranje? S obzirom na
odredenu nesigurnost koju pruza sadasnji sustav medugeneracijske solidarnosti,

8 0 ekonomskoj strani metode kapitalizirane $tednje vidi: Blankart, Charles B., Offentli-

che Finanzen in der Demokratie (3. Auflage), Verlag Franz Vahlen, Miinchen, 1998, str.
383.
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Svjetska je banka jos 1994. godine preporucila financiranje sustava socijalne
skrbi kombinacijom sustava medugeneracijske solidarnosti i sustava kapitali-
zirane §tednje.89 Shodno tome, socijalni sustavi razvijenih suvremenih drzava
nacelno pocivaju na tri stupa socijalnog osiguranja, kao svojevrsnoj kombinaciji
mogucih nacina financiranja socijalnog osiguranja. Relativna vaznost svakog
pojedinog stupa razlikuje se od drzave do drzave.” Prvi stup ukljucuje ovlastene
javne programe koji pokrivaju cijelo stanovnistvo ili velik njegov dio. Takve
javne programe vode tijela koja su sastavni dio drzavne vlasti i financiraju se
iz javnih prihoda. Drzavne mirovine, osnovane u trenutku kad je starija dob
neminovno vodila siromastvu, nude kolektivno i paternalisticko rjeSenje u
obliku sustava medugeneracijske solidarnosti. Drugi stup, koji se primjenjuje
u odredenom broju drzava, ukljucuje privatna osiguranja koja nude socijalnu
zastitu na nacelu kapitalizirane Stednje, a na koje se poslodavci i/ili zaposlenici
mogu djelomic¢no ili u cijelosti odluciti snagom zakonskih ovlasti. Treci stup
pociva na privatnom ugovoru koji vlasniku police osiguranja daje pravo traziti
rentu, mirovinu i sli¢na placanja ili povrat troskova zdravstvenog osiguranja
od privatnih osiguravajucih drustava, na osnovi premije placene u proslosti.
Vlast pritom cesto intervenira osnivajuci nezavisna tijela za nadzor privatnih
osiguravatelja i uvodi vazna porezna oslobodenja za osobe koje su stupile u
treci stup.

7. VELICINA IZDATAKA ZA SOCIJALNO OSIGURANJE
U DRZAVAMA EU

U gotovo svim razvijenim suvremenim drzavama socijalno osiguranje $to
ga organizira drzava ima znatnu fiskalnu, a samim time i politicku vaznost. To
se ogleda iz veli¢ine socijalnog proracuna mjerenog udjelom u BDP-u. Prema
dostupnim podatcima, izdatci socijalnog osiguranja u 2002. godini iznosili
su 27,7% BDP-a u drzavama EU-25 (dvadeset i pet drzava) i pokazuje trend

89

Vidi: Messere, Ken / Kam, Filip de / Heady, Christopher, Tax Policy: Theory and Practice
in OECD Conutries, Oxford University Press, 2003., str. 107 i dalje; pozivaju se na:
World Bank: Averting the Old Age Crisis, Washington, DC, World Bank, 1994.

Prema: Messere, Ken / Kam, Filip de / Heady, Christopher, Tax Policy: Theory and Prac-
tice in OECD Conutries, Oxford University Press, 2003., str. 97; pozivaju se na: World
Bank: Averting the Old Age Crisis, Washington, DC, World Bank, 1994.

90
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porasta izdataka u odnosu prema prethodnoj 2001. godini.”’ Promatramo
li EU-15 kao cjelinu,” nakon $to je 1993. dosegao najvisi udio od 28,7% u
BDP-u, udio socijalnih izdataka kontinuirano je padao do 2000. godine kad
je iznosio 27,3%, da bi otada ponovo poceo rasti i 2001. godine iznosio je
27,6% odnosno 2002. godine 28,0%.

Izdatci socijalnog osiguranja (kao postotak BDP-a)

1993 1995 199 1999 2001 2002
EU-25% - - - - 27.3 27.7
EU-15 28.7 28.2 28.0 274 27.6 28.0
Belgija 29.3 28,1 27,9 27.3 27,5 27.8
Ceska - 17.0 18,3 19,1 19,2 19.9
Danska 31,9 32,2 30.4 30.0 29.4 30.0
Nijemacka 28.4 28.9 29.5 29.6 29.8 30,5
Estonija - - - - 14,3 -
Grcka 22,0 22,3 23.3 25,5 27,1 26,6
Spanjolska 24,0 22,1 21,2 20,3 20,1 20,2
Francuska 30,7 30.7 30.8 30,2 30,0 30,6
Irska 20,2 189 16,6 14,7 15.3 16,0
Italija 26,4 24,8 25,5 25,2 25,6 26,1
Cipar - - - - - -
Letonija - - - - 14,3
Litva - - - - 154 -
Luksemburg 23.3 23,7 22.8 21,7 21.3 22,7
Madarska - - - 20,7 19.8 20,9
Malta - - - 17,2 17,3 17,7
Nizozemska 32,3 30,9 29.4 28,0 27,5 28,5
Austrija 28,2 28.9 28.8 28.9 28.6 29.1
DPoljska - - - - 22.1 -
DPortugal 21,0 22,1 214 22,6 24,0 254
Slovenija - - 24,8 25,0 25,5 254
Slovacka - 18.7 20,0 20,2 19,1 19.2
Finska 34,5 31.7 29.2 26,8 25,7 264
Svedska 38.2 34.6 32,9 31.8 31,4 32,5
VelikaBritanija 29,0 28,2 27.5 26,5 27.6 27.6
Island 18.8 19.0 18,9 19,5 20,2 22,3
Norveska 28,2 26,7 25,3 27,1 25,6 26,3
Svicarska 24,8 25.7 27.5 27.6 28,2 28.6
Rumunjska 13,1 -

* Podatci za 2001. godinu za EU-25 ne uklju¢uju podatke za Cipar. Godine 2002., udio
za EU-25 utvrden je na osnovi dostupnih podataka za 21 drzavu.

Izvor: Abramovici, Gerard, Social Protection in the European Union, str. 2, poziva se na
Eurostat-ESSPROS

! Tzdatci socijalnog osiguranja uklju¢uju socijalne usluge, administrativne troskove i ostale

troskove potaknute sustavom socijalnog osiguranja.
O troskovima doprinosa za socijalno osiguranje vidi: Dehne, Barbara, Ober- und Unter-
grenzen der Steuerbelastung in européischer Sicht, Erich Schmidt Verlag, Berlin, 2004.,
str. 115 i dalje.

> Drzave EU-15 bile su: Belgija, Danska, Njemacka, Grcka, Francuska, Irska, Italija, Luk-

semburg, Nizozemska, Austrija, Portugal, Finska, Svedska, Spanjolska i Velika Britanija.
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Promotre li se pojedinac¢ni podatci za svaku drzavu za 2002. godinu u odnosu
prema 2001. godini, u svima njima, osim Grcke, Slovenije i Velike Britanije,
uocava se porast toga udjela. Navedeni podatci pokazuju brzi rast socijalnih
izdataka u odnosu prema rastu BDP-a, koji je u EU godine 2001. sporije rastao
negoli 2000. godine, a 2002. godine sporije negoli 2001. godine. Podatci o so-
cijalnim izdatcima per capita u odnosu prema konstantnim cijenama pokazuju
stalni godi$nji rast na razini EU-15 2,5% godis$nje u razdoblju 1998.-2002.
godine. Socijalni izdatci u promatranom su razdoblju osobito rasli u Irskoj
(8,7% godisnje), Grekoj (6,4%), Portugalu (6,1%), Ceékoj (5,2%) i Luksem-
burgu (5,1%), dok je taj porast bio gotovo neznatan u Malti (0,7%), Slovackoj
(0,6%) i Finskoj (0,8%). Izvan EU poseban porast socijalnih izdataka zabiljezio
je Island (6,5%). Upadaju u oci podatci za 2002. godinu, jer je te godine pro-
sjecan porast socijalnih izdataka na razini EU-15 bio najvisi u promatranom
razdoblju i iznosio je 3,1% u odnosu prema prethodnoj godini. Istodobno se
medu drzavama ¢lanicama EU s iznimno visokim porastom socijalnih izdataka
godine 2002. u odnosu prema prethodnoj godini isticu Madarska (15,1%),
Island (10,7%) i Irska (10,1%).
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Izdatci socijalnog osiguranja po glavi stanovnika u odnosu prema
konstantnoj cijeni (indeks 100 prijasnje godine)

Godisnji prosjek
1999. 2000. 2001. 2002. 700 8{_ 21”0 0;_

EU-25 (1) - - 102,2 - -
EU-15 102,4 102,3 102,3 103,1 102,5
Belgija 102,0 100,8 102,1 101,4 101,6
Ceska 105,5 103,8 103,8 107,7 105,2
Danska 100,8 100,3 101,7 101,9 101,2
Nijemacka 103,3 101,1 101,0 102,6 102,0
Estonija - - 100,7 - -
Greka 109,1 107,5 107,4 101,8 106,4
Spanjolska 102,4 103,5 102,3 102,9 102,8
Francuska 102,0 101,4 102,2 103,2 102,2
Irska 105,4 106,9 112,8 110,1 108,7
Italija 102,0 102,1 102,7 103,7 102.6
Cipar - - - - -
Letonija - - 101,0 -

Litva - - 97,9 - -
Luksemburg 107,2 101,9 104,8 106,8 105,1
Madarska - 101,4 104,4 115,1 -
Malta 101,8 96,6 102,1 102,7 100,7
Nizozemska 101,4 101,3 101,7 103,2 101,9
Austrija 104,5 100,3 101,4 102,7 102,2
Poljska - - 107,1 - -
Portugal 106,9 104,9 105,9 106,5 106,1
Slovenija 105,5 101,9 104,5 103,2 103,8
Slovacka 99,5 96,3 100,4 106,5 100,6
Finska 100,5 99,2 101,3 102,4 100,8
Svedska 102,8 101,2 102,4 105,0 102,8
Velika Britanija 101,3 1006,1 103,4 103,1 103,5
Island 107,0 104,2 104,1 110,7 106,5
Norveska 106,0 104,3 105,3 101,3 104,2
Svicarska 100,5 101,3 102,8 101,0 101.4

(1) EU-25 ne ukljucuje podatke za Cipar.
Izvor: Abramovici, Gerard, Social Protection in the European Union, str. 2., poziva se na
Eurostat-ESSPROS

Prosjecna visina socijalnih izdataka kao udio u BDP-u EU-25 (27,3%)
2001. godine pokazuje velike razlike izmedu drzava ¢lanica. Za socijalu najvise
izdvajaju Svedska (31,4%), Francuska (30,0%), Njemacka (29,8%) i Danska
(29,4%), dok Estonija i Letonija (14,3%) odnosno Rumunjska medu drza-
vama kandidatima (13,1%) trose najmanje za socijalu. Tolike razlike u visini
socijalnih izdataka izmedu drzava c¢lanica odraz su razli¢ite razine bogatstva
pojedine drzave i samim time oslikavaju razlike u sustavima socijalne zastite,
demografskim trendovima, stopi nezaposlenosti i ostalim socijalnim, institu-

cionalnim i ekonomskim ¢imbenicima.
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Struktura socijalnih izdataka godine 2001.

(postotak ukupnih socijalnih izdataka)

Starost i .
brinjavanje Bolest / o Stajwmn}e i
Skrb o Nesposobnost | Obitelj | Nezaposlenost | socijalne
nakon . e e
. zdravlju iskljucivosti
Smrti
EU-25 46,2 27,9 8,2 8,0 6,2 3,5
EU-15 46,1 28,0 8,0 8,0 6,3 3,6
Belgija 44,1 24,7 9,3 8,7 11,6 1,6
Ceska 42,5 34,6 8,5 8,2 3,1 3.3
Danska 38,0 20,3 12,5 13,3 10,0 6,0
Nijemacka 42,5 28,7 7.8 10,4 8,2 2,5
Estonija 42,6 31,0 7,8 14,6 1,3 2,7
Greka 514 25,8 5,0 6,7 6,0 5,1
Spanjolska 45,3 30,0 7,6 2.6 12,9 1,7
Francuska 43,7 29,2 6,0 9,5 7,1 4.4
Irska 24,4 42,2 5,1 14,4 8,5 5,3
Italija 62,3 26,1 5,7 4,1 1,6 0,3
Cipar - - - - - -
Letonija 56,4 19,1 9,6 10,1 3,6 1,3
Litva 47,4 30,0 8,8 8,3 1,9 3,5
Luksemburg 37,5 25,2 14,7 16,0 3,4 3,2
Madarska 42,4 27,5 10,3 12,9 3,4 3,5
Malta 53,8 25,5 6,1 6,5 6,0 2,0
Nizozemska 41,8 30,4 11,5 4,4 5,0 6,8
Austrija 49,9 25,3 7,8 10,5 4,9 1,6
DPoljska 55,2 19,2 13,3 7,8 4,3 0,2
Portugal 45,8 31,3 12,3 5,6 3,6 1,3
Slovenija 45,5 31,4 8,7 8,9 3,7 1,8
Slovacka 38,2 35,0 8,1 8,2 3,6 6,8
Finska 36,6 24,5 13,7 12,1 9.8 3,3
Svedska 40,0 26,9 13,3 9,7 5,7 4,3
Velika Britanija 46,3 27,6 9,3 6,8 3,5 6,4
Island 30,6 38,5 13,6 13,0 1,5 2,9
Norveska 30,5 34,5 16,5 12,8 2,6 3,1
Svicarska 50,8 25,9 12,8 5,0 2.4 3,1

Izvor: Abramovici, Gerard, Social Protection in the European Union, str. 5., poziva se na
Eurostat-ESSPROS

Unutar EU-25 godine 2001., izdatci uc¢injeni na rac¢un starosti (mirovina) i

zbrinjavanja osoba koje ostanu nakon smrti primatelja mirovina imaju najveci

udio socijalnih izdataka: 46,2%. Taj je udio posebno visok u Italiji zbog velikog

broja starijeg stanovnistva - iznosi 62,3% ukupnih socijalnih izdataka. Iznad-

prosjecno visoke izdatke na toj osnovi imaju nadalje Grcka (51,4%), Letonija
(56,4%), Malta (53,8%), Austrija (49,9%) i Poljska (55,2%) (i Svicarska - 50,8%
- od drzava izvan EU). Nasuprot navedenim drzavama stoji Irska, u kojoj

udio po osnovi zbrinjavanja starijeg stanovnistva iznosi svega 24,4% ukupnih
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socijalnih izdataka. Tako nizak udio odraz je ¢injenice da je Irska jedna od
najmladih drzava u EU: u sijecnju 2001. 30% stanovnistva Irske bilo je mlade
od 20 godina (u usporedbi s EU-25 prosjekom od 23,3%), dok je jedva 15,1%
stanovni$tva bilo starije od 60 godina.”

Socijalni izdatci ucinjeni na ime zdravstvene skrbi na razini EU-25 godine
2001. iznosili su 27,9% ukupnih socijalnih izdataka. Svojom se visinom po-
sebno istic¢u u Irskoj (42,2%), éeékoj (34,6%) i Slovackoj (35,0%) odnosno na
Islandu (38,5%) i u Norveskoj (34,5%) od drzava izvan EU. S druge strane,
ispodprosjecno niski izdatci na ime zdravstvenog zbrinjavanja zabiljeZeni su u
Danskoj (20,3%), Letoniji (19,1%) i Poljskoj (19,2%).

Socijalni izdatci na ime nesposobnosti za rad na razini EU-25 godine
2001. iznosili su 8,2%, dok su znatno visi u Finskoj (13,7%), Luksemburgu
(14,7%), Poljskoj (13,3%), Danskoj (12,5%) i gvedskoj (13,3%)%*. Od drzava
izvan EU posebno se istice Norveska s visokim socijalnim izdatcima za slucaj
nesposobnosti za rad (16,5%). S druge strane, ispodprosjec¢no niski izdatci na
ime zbrinjavanja za slucaj nesposobnosti za rad zabiljezeni su u Grekoj (5,0%),
Italiji (5,7%), Francuskoj (6,0%) i Malti (6,1%).

Udio socijalnih izdataka za zbrinjavanje obitelji i dje¢ju skrb na razini EU-
-25 godine 2001. iznosio je 8,0%. Najvisi izdatci na toj osnovi zabiljezeni su
u Luksemburgu (16,0%), Estoniji (14,6%), Irskoj (14,4%), Danskoj (13,3%),
Madarskoj (12,9%) i Finskoj (12,1%), dok su najnizi zabiljezeni u gpanjolskoj
(2,6%), Italiji (4,1%) i Nizozemskoj (4,4%).

Velike razlike izmedu drzava ¢lanica postoje u pogledu izdataka za nezaposle-
ne: dok je na razini EU-25 prosjek izdataka na toj osnovi godine 2001. iznosio
6,3%, gotovo je dvostruko visi bio u Belgiji (11,6%) i Spanjolskoj (12,9%).
Istodobno je bio vise od upola manji u Estoniji (1,3%), Italiji (1,6%) i Litvi
(1,9%). Drzave izvan EU - Island (1,5%), Norveska (2,6%) i Svicarska (2,4%)
- takoder imaju niske izdatke na ime zbrinjavanja nezaposlenih. Primjetne su
velike razlike od drzave do drzave u svezi s visinom izdataka za zbrinjavanje

” Podatak prema: Abramovici, Gerard, Social protection in the European Union, Statistics
in focus, Population and social conditions, Eurostat, Europska komisija, 14/2005., str.
4., www.europa.eu.int/comm/eurostat/

" Za Dansku i Svedsku znacajno je da se od ukupnog iznosa socijalnih izdataka na ime

nesposobnosti za rad gotovo 30% izdataka odnosi na nenovcane koristi (usluge) koje

primaju osiguranici. Prema: Abramovici, Gerard, Social protection in the European

Union, Statistics in focus, Population and social conditions, Eurostat, Europska Komisi-

ja, 14/2005., str. 6., www.europa.eu.int/comm/eurostat/
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nezaposlenih. Valja kazati da ti podatci nisu razmjerni razini nezaposlenosti
u pojedinoj drzavi, vec su odraz bitnih razlika u visinama i opsegu naknada,
trajanju prava na naknadu i stupnju individualnih pogodnosti zbog nezapo-
slenosti.”

8. ZAKLJUCAK

Socijalno osiguranje razvijenih drzava, s obzirom na opseg i vrstu rizika
koje pokriva, pokazuje jasan senzibilitet drzave za svakodnevnu nesigurnost
pojedinca i Zelju za njegovim zbrinjavanjem, $to iziskuje i poveci drzavni an-
gazman. Samo socijalno osiguranje, kao skrb za socijalno ugrozene pojedince,
prisutno je jo$ u najstarijim vremenima. Dok je u samim pocetcima i razvoju
drustva brigu o socijalno ugrozenim pojedincima vodila obitelj, ravnajuci se
pritom ljudskom humanoscu i toplinom, tijekom vremena socijalna je briga
prerasla na visu razinu te se s njezinim provodenjem zapocelo pod okriljem
drustva odnosno drzave. Razlog je tome, prije svega, sve veca humanizacija
drustva, ali i ¢injenica da socijalno nezbrinuti slojevi stanovnistva mogu do-
vesti do odredene socijalne nesigurnosti u drustvu s pratecim negativnostima
te se namece potreba njihova zbrinjavanja. Snazan poticaj razvoju socijalnog
osiguranja njegovo je zakonsko iniciranje i uredivanje u europskim drzavama
druge polovine devetnaestoga stoljeca. Njegovo puno oblikovanje i razvoj
nastupilo je u dvadesetom stoljecu, kad u suvremenim drzavama gotovo svaki
pojedinac pod zakonom propisanim uvjetima uziva pravo na koristenje blago-
dati socijalnog osiguranja. Medutim, upravo je Sirenje socijalnog osiguranja i
opsega blagodati koje ono pruza u suvremenim drzavama, uz nepovoljna de-
mografska kretanja u razvijenim drzavama, dovelo do njegove krize i potrebe
da se preispita postojeci sustav socijalnog osiguranja i udari kamen temeljac
novomu, koji ¢e biti kadar odgovoriti na izazove koje pruza, sustavu socijalnog
osiguranja, pomalo turobna sadasnjica.

% Primjerice, Svedska i Velika Britanija imale su isti stupanj nezaposlenosti godine 2001 .:

priblizno 5%. Istovremeno su izdatci za nezaposlene u Svedskoj iznosili 5,7%, dok su u
Velikoj Britaniji iznosili 3,5%. Medutim, prosjecna vrijednost naknada i ostalih socijal-
nih pogodnosti ucinjenih nezaposlenim osobama (mjereno u kupovnoj snazi) u Svedskoj
je bila gotovo dvostruko veca od vrijednosti u Velikoj Britaniji. Prema: Abramovici, Ge-
rard, Social protection in the European Union, Statistics in focus, Population and social
conditions, Eurostat, Europska komisija, 14/2005., str. 6., www.europa.eu.int/comm/eu-
rostat/
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Posljedica takvih negativnih kretanja jesu povecani socijalni izdatci suvre-
menih drzava te se dovodi u pitanje opstojnost postojeceg sustava socijalnog
osiguranja i njegovo financiranje u buducnosti - govori se o “krizi socijalnog
sustava”. Razlog tome dvojake je naravi: s jedne strane, sve nepovoljnija de-
mografska struktura drustva koja se ogleda u porastu udjela starijih osoba u
ukupnom stanovnistvu uz istodobni porast njihova zivotnog vijeka. To po-
sljedi¢no vodi sve manjem broju obveznika doprinosa socijalnog osiguranja, a
sve vecem broju korisnika usluga socijalnog osiguranja. S druge strane, raste
kvaliteta usluga socijalnog osiguranja kao odraz porasta kvalitete Zivota. Sve
to jasno upucuje na krizu postojeceg sustava socijalnog osiguranja i probleme
njegova financiranja te se namece potreba njegova preispitivanja.

Izglednim rjeSenjem za prevladavanje toga problema c¢ini se povecanje
stope socijalnih doprinosa te jacanje privatnog socijalnog osiguranja. Takva su
ocekivanja i na pravcu preporuke Svjetske banke koja suvremenim drzavama
predlaze financiranje socijalnih sustava kombinacijom sustava medugeneracijske
solidarnosti i sustava kapitalizirane $tednje. Na osnovi sredstava prikupljenih
povecanjem stopa socijalnih doprinosa financirala bi se osnovna razina skrbi
za sve ili gotovo sve stanovnistvo neke drzave. Shodno tome, visa razina
socijalne skrbi primjerena i vi$oj razini ljudskog standarda zajamcila bi se pri-
vatnim socijalnim osiguranjem zasnovanim na nacelima kapitalizirane stednje,
ovisno o mogucnostima pojedinaca na placanje premija tog istog osiguranja.
Razlog zasto se ¢ini vjerojatnim da ¢e suvremena drzava, unato¢ financijskoj
oskudici, i u buducnosti preuzeti na sebe pokrivanje odredenih socijalnih izda-
taka treba traziti u ¢injenici da bi potpuna privatizacija socijalnog osiguranja
dovela do nezeljenog socijalnog zbrinjavanja, $to moze rezultirati socijalnim
nesredenostima u drzavi sa svim ostalim pratecim negativnostima. Sredena
drzava ne smije si dopustiti takvu socijalnu nesigurnost i poduzet ce sve sto je
u njezinoj moci da bi se ta nesigurnost uklonila, a sredstva za financiranje toga
treba pronaci ubiranjem namjenskih socijalnih doprinosa, a ako je potrebno,
i koristenjem drugih izvora javnih prihoda (poreza). Cini se vjerojatnim da ce
postojeci sustavi medugeneracijske solidarnosti viSe-manje opstati u sadasnjem
obliku te ¢e se doprinosi ubirati ovisno o visini dohotka, s tim da o nadlez-
nim drzavnim tijelima uvelike ovisi koliko ¢e uspjeti primorati obveznike na
povecanje postojecih stopa doprinosa, dok istodobno treba ocekivati daljnje

Sirenje i jacanje privatnog socijalnog osiguranja.
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Summary
Nikola Mijatovi¢’

SOCIAL SECURITY SYSTEM AND PROBLEMS
OF ITS FINANCING

The introduction of social insurance is justified by the intention to create social security
for individuals in the instances of the loss of regular income (due to sickness, old age,
unemployment, pregnancy and similar) which threaten their basic needs. On the basis
of social security contributions during the working life of an individual, the state offers
him or her a return service during the period of life when he or she partially or fully loses
this income in such a way as to pay his or her public payments (social transfers). Tiwo of
the most important subsystems of social insurance are retirement pension insurance and
health insurance. Retirement pension insurance covers, in principle, three main risks: old
age, permanent incapacity to earn income and care for persons who remain after the death
of the insured person. Health insurance, in principle, covers the risk of sickness (costs of
treatment and sick pay) and a very old age (the growth of old age is accompanied with
the increasing need for health services). Nowadays there is an increasing number of users
and tiers of social security services, while the number of insured persons who pay contri-
butions is decreasing (negative demographic trends). Therefore, the contemporary social
security systems are in great financial difficulties, which they endeavour to overcome by
partial introduction of private social insurance (in addition to the existing public social
insurance) and the introduction of the system of capitalized savings (in addition to the
existing system of intergenerational solidarity).

Key words: social insurance, retirement pension insurance, health insurance, private
social insurance, system of capitalized savings

Nikola Mijatovic, Ph. D., Assistant Professor, Faculty of Law, University of Zagreb, Trg
marsala Tita 14, Zagreb
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Zussamenfassung
Nikola Mijatovic¢ ~

DAS SOZIALVERSICHERUNGSSYSTEM UND
DIE PROBLEME SEINER FINANZIERUNG

Die Einfiihrung der Sozialversicherung wird durch den Wunsch begriindet, dem Ein-
zelnen auch bei Ausfall seines Regeleinkommens (aus Krankheits- oder Altersgriinden, bei
Arbeitslosigkeit, Schwangerschaft u.d.) und dadurch bedingter Bedrohung der elementaren
Lebensbediirfnisse soziale Sicherheit zu gewdihren. Auf Grund der Sozialversicherung-
sbeitrige, die der Einzelne in seinem Erwerbsabschnitt eingezahlt hat, erhdlt er in dem
Lebensabschnitt, in dem sein Einkommen ganz oder teilweise ausfillt, vom Staat eine
Gegenleistung, indem ihm dieser Sozialleistungen auszahlt (Sozialtransferzahlungen).
Die beiden wichtigsten Teilsysteme der Sozialversicherung sind die Rentenversicherung und
die Krankenversicherung. Die Rentenversicherung deckt grundsitzlich drei Hauptrisiken:
Alter, Dauererwerbsunfihigkeit und Fiirsorge fiir die Hinterbliebenen des verstorbenen
Versicherten. Die Krankenversicherung deckt grundsdtzlich das Krankheitsrisiko (Behan-
dlungskosten und Lohnfortzahlung im Krankheitsfall) und das hohe Alter (mit zuneh-
mendem Alter steigt auch die Nachfrage medizinischer Versorgungsleistungen). Heute
ist eine wachsende Anzahl von Leistungsempfingern und erbrachten Leistungen in der
Sozialversicherung zu verzeichnen, wihrend die Anzahl der Beitragszahler riickliufig ist
(negative Bevilkerungsentwicklung). Folglich befinden sich die modernen Sozialversiche-
rungssysteme in grofen finanziellen Schwierigkeiten, denen sie durch teilweise Einfiihrung
der privaten Sozialversicherung (neben der bestehenden dffentlichen Sozialversicherung)
und die Einfithrung der Kapitaldeckung (neben dem bestehenden Solidarititsprinzip
und Generationenvertrag) beizukommen versuchen.

Schliisselworter: Sozialversicherung, Rentenversicherung, Krankenversicherung,
private Sozialversicherung, Kapitaldeckung

Dr. Nikola Mijatovi¢, Dozent an der Juristischen Fakultat in Zagreb, Trg marsala Tita
14, Zagreb





