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1. Giới thiệu

Thị trường bảo hiểm nhân thọ của Việt Nam có
14 công ty, dù quy mô thị trường còn bé nhưng duy
trì tốc độ tăng trưởng nhanh. Dân số Việt Nam hiện
nay vào khoảng 92 triệu dân, thị trường tiềm năng
của bảo hiểm nhân thọ được xem là khá lớn. Thị
trường hiện nay chủ yếu bị chi phối bởi các công ty
liên doanh với nước ngoài, chỉ có duy nhất 1 công
ty có vốn đầu tư của Việt Nam (trong đó Bộ Tài

chính nắm giữ 71%).

Bài viết này sẽ đánh giá hiệu quả hoạt động của
Quỹ bảo vệ người được bảo hiểm nhân thọ 10 năm
tới, khi thị trường bảo hiểm có sự tăng trưởng đáng
kể. Để làm được điều này, cần phải đánh giá được
thị trường bảo hiểm nhân thọ của Việt Nam trong
tương lai, nhất là “bảo hiểm chi trả”. Bảo hiểm này
sẽ bảo vệ những người còn lại trong gia đình trong
trường hợp người kiếm tiền chính trong gia đình qua
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đời. Điều quan trọng đối với Quỹ bảo vệ người được
bảo hiểm là theo đuổi sự gắn kết chặt chẽ với thị
trường.

Mục tiêu của bài nghiên cứu này là chỉ ra những
vấn đề của Quỹ bảo vệ người được bảo hiểm Việt
Nam hiện nay và đưa ra những giải pháp dựa trên
những dự đoán về thị trường bảo hiểm nhân thọ của
Việt Nam trong 10 năm tới và kinh nghiệm của Quỹ
bảo vệ người được bảo hiểm ở Nhật Bản. 

2. Khái quát về Quỹ bảo vệ người được bảo
hiểm tại Việt Nam và Nhật Bản 

Khung hoạt động của Quỹ bảo vệ người được bảo
hiểm Việt Nam (gọi tắt là Quỹ bảo vệ) được quy
định tại Nghị định số 123 ban hành ngày 28/12/2011
gắn với việc sửa đổi Luật kinh doanh Bảo hiểm. Chi
tiết về cách hoạt động cũng như bồi thường của Quỹ
Bảo vệ được đề cập cụ thể tại Thông tư 101 ngày
30/07/2013. Thông tư này được áp dụng từ ngày
15/09/2013 và Quỹ Bảo vệ chính thức được thành
lập tại Việt Nam. Tất cả các công ty bảo hiểm phải
tham gia vào Quỹ. Cách hoạt động và quản lý của
Quỹ có áp dụng riêng đối với bảo hiểm nhân thọ và
bảo hiểm phi nhân thọ dưới sự quản lý của Hiệp Hội
Bảo hiểm Việt Nam. 

Quỹ Bảo vệ người được bảo hiểm nhằm bảo vệ
quyền lợi của người mua bảo hiểm trong trường hợp
công ty bảo hiểm bị mất khả năng thanh toán hoặc
phá sản. Khi hợp đồng bảo hiểm được chuyển từ
công ty bảo hiểm phá sản sang công ty bảo hiểm
khác (gọi là Công ty bảo hiểm bảo trợ), Quỹ sẽ cung
cấp những hỗ trợ tài chính cần thiết cho công ty bảo
hiểm bảo trợ. Tùy vào từng loại bảo hiểm, Quỹ sẽ
áp dụng các nguyên tắc thanh toán như sau: (i) Đối
với các hợp đồng đã xảy ra sự kiện bảo hiểm nhưng
chưa được chi trả quyền lợi bảo hiểm, mức trách
nhiệm của doanh nghiệp bảo hiểm là quyền lợi bảo
hiểm được hưởng theo thỏa thuận tại hợp đồng bảo
hiểm; (ii) Đối với các hợp đồng mang tính tiết kiệm,
có giá trị hoàn lại và đang còn hiệu lực, mức trách
nhiệm của doanh nghiệp bảo hiểm tương ứng với
giá trị hoàn lại của hợp đồng tại thời điểm cơ quan
nhà nước có thẩm quyền công bố doanh nghiệp bảo
hiểm mất khả năng thanh toán hoặc phá sản; (iii)
Đối với các hợp đồng chỉ mang tính bảo vệ, không
có giá trị hoàn lại và đang còn hiệu lực, mức trách
nhiệm của doanh nghiệp bảo hiểm tương ứng phần
phí bảo hiểm đã đóng cho thời gian còn lại của hợp
đồng bảo hiểm; (iv) Đối với các hợp đồng bảo hiểm
liên kết đầu tư đang còn hiệu lực, mức trách nhiệm
của doanh nghiệp bảo hiểm tương ứng với giá trị tài
khoản của khách hàng tại thời điểm cơ quan nhà
nước có thẩm quyền công bố doanh nghiệp bảo

hiểm mất khả năng thanh toán hoặc phá sản.

Quỹ bảo vệ được hỗ trợ tài chính bởi các khoản
trích nộp trước của các công ty bảo hiểm. Việc trích
nộp Quỹ đạt 0,3% tổng tài sản của doanh nghiệp
bảo hiểm nhân thọ trong năm tài chính trước đó và
mức trích nộp cụ thể sẽ được Bộ Tài chính công bố
bằng văn bản trước ngày 30 tháng 4 hàng năm. Quy
trình trích nộp trước này sẽ được duy trì cho đến khi
tổng số vốn của Quỹ đạt 5% tổng tài sản của doanh
nghiệp bảo hiểm phi nhân thọ và 3% tổng tài sản
của doanh nghiệp bảo hiểm nhân thọ. Trước ngày
30/6 hàng năm, doanh nghiệp bảo hiểm, chi nhánh
nước ngoài nộp 50% số tiền phải nộp Quỹ của năm
tài chính trước liền kề. Trước ngày 31/12 hàng năm,
doanh nghiệp bảo hiểm, chi nhánh nước ngoài nộp
50% số tiền phải nộp Quỹ còn lại của năm tài chính
trước liền kề.

Bộ máy quản lý chính của Quỹ bao gồm Hội
Đồng quản lý Quỹ, Ban điều hành và Ban kiểm soát. 

Hệ thống bảo vệ người được bảo hiểm của Nhật
chính thức ra đời khi Quỹ bảo vệ người được bảo
hiểm được thành lập cùng lúc với việc áp dụng Luật
bảo hiểm mới vào năm 1996. Quỹ bảo vệ người
được bảo hiểm được thành lập để cung cấp các hỗ
trợ tài chính cho các công ty đứng ra cứu trợ cho các
công ty bảo hiểm bị phá sản. Hệ thống hoạt động
của Quỹ tạo ra sự minh bạch cao hơn so với hệ
thống trước đó (thành lập vào năm 1940). Tuy
nhiên, ba vấn đề sau đã xuất hiện khi Công ty bảo
hiểm Nissan Mutual Life Insurance Co. (gọi tắt là
Nissan Life) phá sản vào năm 1997: (i) hạn mức hỗ
trợ tài chính cho một công ty cứu trợ là 200 tỷ Yên
và không có các hỗ trợ khác; (2) nếu không có công
ty hỗ trợ, không có hỗ trợ tài chính được cung cấp;
và (3) việc tham gia vào Quỹ Bảo vệ người mua bảo
hiểm là không bắt buộc.

Sau đó, Quỹ Bảo vệ người mua bảo hiểm đã được
bãi bỏ vào tháng 12 năm 1998 và thay được thay thế
bằng “Tổ chức bảo vệ người được bảo hiểm” (sau
đây gọi tắt là “Tổ chức bảo vệ”). Tổ chức Bảo vệ
bảo hiểm nhân thọ và phi nhân thọ là 2 tổ chức khác
nhau và cả 2 đều nhằm mục đích bảo vệ người mua
bảo hiểm bằng cách cung cấp các hỗ trợ tài chính,
nhờ vậy các hợp đồng bảo hiểm và những hoạt động
khác của các công ty bảo hiểm bị phá sản sẽ được
chuyển giao. Các hỗ trợ tài chính này được áp dụng
với tất cả các hợp đồng bảo hiểm trực tiếp trong
nước, ngoại trừ những người có các khoản đầu tư
liên kết hoặc hợp đồng tái bảo hiểm. 

Theo hệ thống mới, nếu như không có công ty
đứng ra nhận các hợp đồng bảo hiểm của công ty
bảo hiểm bị phá sản, thì (i) Tổ chức bảo vệ sẽ tự
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đứng ra thực hiện việc chuyển giao các hợp đồng
bảo hiểm của công ty bị phá sản, hoặc (ii) Tổ chức
bảo vệ sẽ lựa chọn một công ty bảo hiểm đang thành
công và yêu cầu công ty đảm nhận những hợp đồng
từ công ty bị phá sản. Mục đích chính của công ty
đảm nhận là tiếp nhận các hợp đồng thông qua việc
chuyển giao hợp đồng hoặc sáp nhập với công ty
bảo hiểm bị phá sản, và quản lý các hợp đồng bảo
hiểm được chuyển giao. Công ty tiếp nhận là một
chi nhánh của Tổ chức bảo vệ, trong đó Tổ chức bảo
vệ sở hữu ít nhất 50% quyền biểu quyết. Công ty
bảo hiểm bị phá sản có thể yêu cầu sự hỗ trợ tài
chính từ Tổ chức bảo vệ (thông qua hình thức hỗ trợ
tiền hoặc bán các tài sản của mình) cùng lúc với việc
yêu cầu chuyển giao. Tổ chức bảo vệ vẫn có thể hỗ
trợ tài chính cho công ty phá sản kể cả khi các hợp
đồng được chuyển giao thành công.

Trong trường hợp có công ty bảo trợ, Tổ chức bảo
vệ sẽ cung cấp hỗ trợ tài chính liên quan đến việc
chuyển giao các hợp đồng bảo hiểm từ công ty phá
sản đến công ty bảo trợ và các hoạt động khác để chi
trả cho các hợp đồng bảo hiểm tại mức lãi suất
tương ứng. Khoản hỗ trợ này bao gồm việc công ty
hỗ trợ hoặc các công ty bảo hiểm khác (gọi tắt là
“chi nhánh”) chuyển giao các hợp đồng bảo hiểm,
sáp nhập hoặc mua lại cổ phiếu của các công ty phá
sản. Mức hỗ trợ tài chính sẽ được tính toán dựa trên:
(i) chính sách dự trữ của công ty phá sản nhân với
mức bồi thường được áp dụng; (ii) trừ đi giá trị tài
sản (bao gồm cả lợi thế thương mại) được định giá
bởi Tổ chức Bảo vệ dựa trên chính sách dự trữ của
công ty phá sản và (iii) cộng thêm chi phí chuyển
nhượng tạm tính (như chuyển nhượng các hợp đồng
bảo hiểm) được Tổ chức bảo vệ chấp thuận. 

Tổ chức bảo vệ được đóng góp bởi các công ty
bảo hiểm thành viên. Các công ty này có nghĩa vụ
phải đóng góp hàng năm cho đến khi mức đóng góp
này đạt đến bằng số tiền quy định trong điều lệ
thành lập Tổ chức bảo vệ. Các mức đóng góp này
phải được đóng trước và giới hạn tổng mức đóng
góp cũng như mức đóng góp thường niên của toàn
bộ Tổ chức lần lượt là 400 tỷ Yên và 40 tỷ Yên. Nếu
chi phí yêu cầu hỗ trợ tài chính vượt quá mức đóng
góp thường niên của Tổ chức, Tổ chức bảo vệ người
được bảo hiểm có thể mượn từ các tổ chức tín dụng
khác số tiền tối đa là 460 tỷ Yên nếu được sự phê
duyệt của Phó Thủ tướng hoặc Bộ trưởng Bộ Tài
chính. 

Thêm vào đó, đề phòng trường hợp các chi phí
yêu cầu hỗ trợ bị nghi ngờ và khoản nợ của Tổ chức
bảo vệ vượt quá 460 tỷ Yên, Nhật đã thiết lập một
hệ thống cho phép Tổ chức bảo vệ nhận được từ

Chính phủ khoản tiền hỗ trợ bằng toàn bộ giá trị
hoặc một phần chi phí cần thiết cho quá trình làm
thủ tục phá sản của một công ty bảo hiểm trong suốt
giai đoạn từ tháng 4 năm 2006 đến tháng 3 năm
2012. Số tiền hỗ trợ này phải nằm trong phạm vi cho
phép của Ngân sách và phải được sự phê duyệt của
Thủ tướng hoặc Bộ trưởng Bộ Tài chính với các yêu
cầu pháp lý đi kèm.

Trong hệ thống cũ của Tổ chức bảo vệ, công ty
bảo hiểm hỗ trợ và Tổ chức bảo vệ sẽ chi trả cho sự
thâm hụt của công ty bảo hiểm phá sản. Tuy nhiên,
theo hệ thống mới, Tổ chức bảo vệ sẽ chi trả cho sự
thâm hụt này trên cơ sở hợp tác với Công ty bảo
hiểm hỗ trợ và người được bảo hiểm. Điều này cho
phép Công ty hỗ trợ nắm giữ quá trình tái cấu trúc,
trong đó bao gồm việc xử lý các khiếu nại về tổ
chức và lao động trong hệ thống tài chính của mình. 

3. Quá trình phá sản của Tổ chức bảo vệ người
được bảo hiểm Nhật Bản 

Do chịu ảnh hưởng với sự sụt giảm nhanh chóng
và kéo dài của lãi suất và giá cổ phiếu, 7 công ty bảo
hiểm, bao gồm cả Nissan Life đã bị phá sản hàng
loạt trong giai đoạn từ năm 1997 đến năm 2001. Tuy
nhiên, do bài viết có hạn cho nên phần này sẽ chỉ tập
trung phân tích trường hợp của Nissan Life, công ty
bảo hiểm đầu tiên có thủ tục phá sản tiến hành theo
Luật Kinh doanh bảo hiểm và công ty Chiyoda Life,
công ty được xử lý theo Luật phục hồi dưới sự
hướng dẫn của Tòa Án.

Nissan Life bị đình chỉ hoạt động và phá sản vào
tháng 4 năm 1997 do đã bán một số lượng lớn các
sản phẩm bảo hiểm cá nhân dành cho người về hưu
với lãi suất giả định cao và thất bại trong việc quản
lý các tài sản, trong đó bao gồm việc đầu tư chứng
khoán quá mức. Mức thất thoát của công ty lên tới
302,9 tỷ Yên. Do không có công ty nào chịu đứng
ra để bảo trợ cho các hợp đồng bảo hiểm của Nissan
Life, Tổ chức bảo hiểm nhân thọ của Nhật đã thành
lập một chi nhánh của mình là “Aoba Life”, thông
qua đó đã cung cấp hỗ trợ tài chính lên đến 200 tỷ
Yên. Khi khoản dự trữ cho việc thi hành chính sách
đã được thông qua, tất cả các lãi suất giả định cho
gói bảo hiểm về hưu trí cũng như bảo hiểm cá nhân
đã được giảm xuống 2,75%. Trong một nỗ lực hạn
chế việc thất thoát của quỹ, một hệ thống đã được
đưa ra, trong đó quy định với các hợp đồng kết thúc
trước thời hạn, giá trị hoàn trả sẽ bị giảm xuống.
Việc giảm chi phí đền bù cho người được bảo hiểm
đã bảo vệ chính sách dự phòng và lãi suất 2,75% thì
không quá thấp so với các mức lãi suất hiện hành.

Ngược lại, Công ty Chiyoda Life buộc phải tổ
chức quá trình tái cấu trúc, thay vì việc phải làm các
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thủ tục phá sản theo Luật Kinh doanh bảo hiểm. Để
giảm trách nhiệm pháp lý, bên cạnh chính sách dự
trữ, khiếu nại về tái cấu trúc cũng như những khiếu
nại về lao động được ưu tiên cắt giảm. Để trang trải
khoản thâm hụt xấp xỉ 595 tỷ Yên, chính sách dự trữ
được giảm xuống còn 90% và lãi suất giả định giảm
xuống 1.5% đi kèm với cắt giảm 100% khiếu nại về
tái cấu trúc và cắt giảm 25-30% khiếu nại về lao
động. Khi lợi thế cạnh tranh được định giá là 320 tỷ
Yên, Tổ chức bảo vệ đã không cung cấp một khoản
hỗ trợ tín dụng nào. Trong trường hợp này, gánh
nặng rất lớn đặt trên vai những người được bảo hiểm
trong nỗ lực bù đắp sự thâm hụt của công ty được bù
đắp bằng việc thu tiền từ nhiều nguồn khác nhau.

Doanh thu từ tám công ty bảo hiểm hàng đầu ở
Nhật chiếm tới 18% tổng doanh thu của thị trường
và sự sụp đổ của họ đã gây ra một tác động rất lớn
lên toàn bộ người dân Nhật. Cả nước Nhật và các
ngành công nghiệp phải đối với những thách thức
lớn trong việc đưa ra quyết định những chính sách
bảo hiểm nhân thọ nào sẽ được bảo vệ khi mà nguồn
hỗ trợ bị hạn chế. Kể từ khi các sản phẩm bảo hiểm
tử kỳ - gói bảo hiểm dùng để hỗ trợ các thành viên
còn lại của gia đình sau sự qua đời của trụ cột gia
đình– được bán một cách rộng rãi tại Nhật Bản,
Chính phủ đã phát triển một hệ thống để bảo vệ
không chỉ khoản đặt cọc vào các sản phẩm bảo hiểm
mà còn chú trọng vào việc chi trả số tiền bảo hiểm
tương ứng. 

Bài viết này sẽ thảo luận về điểm phù hợp của Tổ
chức bảo vệ những người được bảo hiểm nhân thọ
với thị trường bảo hiểm của Việt Nam, dựa trên
những kinh nghiệm Nhật Bản có được khi hàng loạt
các công ty bảo hiểm lớn của Nhật phá sản. Chương
sau sẽ đề cập đến tình hình thị trường bảo hiểm Việt
Nam hiện nay và trong tương lai. 

4. Thị trường nhân thọ của Việt Nam hiện nay 

Thị trường bảo hiểm nhân thọ của Việt Nam bắt
đầu khi Bảo Việt- một công ty phi nhân thọ mở rộng
việc kinh doanh sang lĩnh vực bảo hiểm nhân thọ
vào năm 1996 (tư nhân hóa vào năm 2007 và 18%
cổ phiếu của Công ty bán lại cho Sumitomo vào
năm 2012). Các công ty nội địa liên kết với nước
ngoài và 100% vốn nước ngoài bắt đầu đổ xô vào thị
trường năm 1999. Đến tháng 3 năm 2014, chỉ có 02
công ty là công ty nội địa và có liên kết với nước
ngoài, 11 công ty còn lại hoàn toàn thuộc quyền sở
hữu của các công ty bảo hiểm nước ngoài. Dựa trên
bối cảnh này, có thể nhận định rằng (i) các công ty
nội địa Việt Nam với số vốn nhỏ rất khó để có thể
gia nhập vào thị trường vốn đã đòi hỏi một lượng
vốn lớn, (ii) các công ty nước ngoài có khả năng
vượt trội về sản phẩm và các kênh phát triển kinh
doanh, đóng góp vào sự phát triển của thị trường
bảo hiểm Việt Nam. Trên thực tế, những công ty bảo
hiểm nước ngoài gia nhập vào thị trường bảo hiểm
nhân thọ vào năm 2000 và đã đóng góp vào sự phát
triển của thị trường, bao gồm cả việc đa dạng hóa
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các sản phẩm nhân thọ. Thị trường nhân thọ của
Việt Nam phát triển nhanh chóng khi quy mô kinh
doanh của thị trường gia tăng. 

Như mô tả ở hình 1, doanh thu bảo hiểm của Việt
Nam tăng trưởng đều đặn với mức tăng bình quân là
13.8% từ năm 2006 đến năm 2012. Mức tăng trưởng
2 con số tiếp tục được duy trì ngoại trừ năm 2005 và
năm 2006. Nguyên nhân của sự sụt giảm ở 2 năm
này là do (i) lãi suất của các sản phẩm bảo hiểm thấp
hơn so với lãi suất tiền gửi ngân hàng và vàng trong
khi chính sách về bảo hiểm với xu hướng tiết kiệm
cao kí vào những năm 2000 đạt độ chín. Kết quả là
một số lượng lớn các hợp đồng bảo hiểm đã ký kết
bị hủy bỏ; (ii) do việc biển thủ tiền của một chuyên
viên bán bảo hiểm đã bị phát hiện, khiến cho các
công ty bảo hiểm mất đi sự tin cậy của khách hàng.
Tỷ lệ doanh thu từ bảo hiểm dưỡng lão và bảo hiểm
hưu trí trên tổng doanh thu rơi xuống dưới mức 50%
lần đầu tiên trong năm 2007. Tuy nhiên, sự việc gian
lận đã góp phần giúp dịch chuyển doanh số bán hàng
từ các sản phẩm dựa trên tiền gửi thông thường đến
các sản phẩm bảo hiểm chi trả như bảo hiểm trọn đời
hay bảo hiểm định kỳ, và dẫn đến sự ra đời của một

hệ thống thông tin giữa những chuyên viên bán hàng
trong tổ chức bảo hiểm. Do vậy, mặc dù thị trường
Việt Nam còn rất non trẻ, nhưng kết cấu sản phẩm và
kênh bán hàng đã có sự thay đổi lớn. Chính vì vậy,
việc đánh giá tương lai của thị trường bảo hiểm nhân
thọ Việt Nam đóng vai trò quan trọng khi Tổ chức
bảo vệ người được bảo hiểm ra đời. 

Xu hướng đa dạng hóa sản phẩm được thể hiện rõ
ràng hơn thông qua doanh thu bán hàng của mỗi
công ty. Bảng 2 cho thấy xu hướng của các chỉ số
bảo hiểm chi trả tại các công ty bảo hiểm hàng đầu
Việt Nam. Chỉ số đầu tiên được tính bằng giá trị chi
trả hợp đồng bảo hiểm chia cho tổng doanh thu. Chỉ
số này ở cả 3 công ty ACELife, AIA and Dai-ichi
Life đều tăng mạnh từ năm 2008, cho thấy các công
ty đã bắt đầu chú trọng đến việc quảng bá các sản
phẩm bảo hiểm. Các sản phẩm bảo hiểm phát triển
nhanh chóng khi các khách hàng bắt đầu nhận thấy
rủi ro liên quan đến gia đình họ cùng với sự gia tăng
thu nhập quốc gia. Các sản phẩm bảo hiểm mang lại
lợi lớn, vì vậy khi nhu cầu của khách hàng gia tăng
trên thị trường, các công ty bảo hiểm sẵn sàng ưu
tiên và đưa ra những quảng cáo một cách chiến
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lược. Trong khi đó, ba công ty còn lại không hề đi
theo xu hướng phát triển tương tự như vậy, từ đó
chứng tỏ sự đa dạng trong chiến lược kinh doanh
của các công ty bảo hiểm.

Trong Hình 3, thị trường bảo hiểm nhân thọ của
Việt Nam sẽ được so sánh với thị trường Nhật Bản
trong một khoảng thời gian dài. 

Có thể nhận thấy những sự khác biệt về nền kinh

tế cũng như quy mô thị trường của Việt Nam khi so
sánh với Nhật Bản tại thời điểm này, tuy nhiên, thị
trường Việt Nam lại không có nhiều điểm khác biệt
so với thị trường Nhật Bản vào những năm 1960. 

Hình 3 cho thấy quy mô nền kinh tế và khả năng
thanh khoản vĩ mô của Nhật Bản từ năm 1960 đến
2012 là sự tăng lên của những số liệu của Việt Nam từ
năm 2006 đến 2012. GDP bình quân theo đầu người

Hình 3: Tình hình thị trường Việt Nam trong dài hạn dựa trên xu hướng thị trường của Nhật Bản
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của Nhật Bản vào năm 1963 gần bằng Việt Nam vào
năm 2006, tương ứng với $758 và $797. Mặc dù số
tiền bảo hiểm của Việt Nam không có sự tăng trưởng
nhanh chóng như Nhật Bản, bảo hiểm của Việt Nam
vẫn đạt mức tăng 100% trong khoảng thời gian 30
năm tiếp theo (thể hiện trong hình vào khoảng những
năm 1990 của Nhật và 2040 của Việt Nam).

Không thể kết luận chắc chắn rằng thị trường Việt
Nam sẽ đi theo mô hình của Nhật Bản và Việt Nam
sẽ trở thành một siêu cường trong lĩnh vực bảo hiểm
trong tương lai, tuy nhiên thị trường bảo hiểm của
Việt Nam chắc chắn sẽ tiếp tục tăng trưởng cùng với
sự gia tăng của thu nhập. 

5. Dự đoán về thị trường bảo hiểm nhân thọ
của Việt Nam

Như đã đề cập ở trên, Tổ chức bảo vệ người được
bảo hiểm trong tương lai sẽ phụ thuộc vào mức độ
tăng trưởng của thị trường bảo hiểm. Việc dự đoán thị
trường bảo hiểm là không dễ bởi như ở Hình 1 và
Hình 2, việc dự đoán này phụ thuộc vào rất nhiều yếu
tố từ nhà cung cấp (như kế hoạch marketing của các
công ty bảo hiểm), từ yêu cầu của người đưa ra từ
chính sách bảo hiểm (như mức thu nhập) và vị thế
của chương trình hưu trí công cộng (hưu trí công
cộng xác định số lượng hưu trí được bán, và mức chi
trả cho mỗi loại hình bảo hiểm giảm trong khi số
lượng các sản phẩm bảo hiểm hưu trí gia tăng). Thêm
vào đó, một vài những nhân tố khác trong nền kinh tế
và xã hội như cúm gia cầm, SARS và những căn bệnh
truyền nhiễm khác có thể gây ra những ảnh hưởng.
Tuy nhiên, sự tăng trưởng của thị trường bảo hiểm
nhân thọ Trung Quốc từ năm 2005 đến 2006 không
bị ảnh hưởng lớn bởi sự bùng phát của dịch cúm gia
cầm và doanh thu của các chính sách bảo hiểm nhân
thọ đã tăng hơn 10%. Do vậy, chúng ta tin tưởng rằng
các yếu tố về kinh tế và xã hội còn lớn hơn. 

Khả năng thanh khoản vĩ mô, một hệ số đơn giản,
được tính bằng cách chia mức bảo hiểm tử vong
theo GDP danh nghĩa có khả năng giải thích rõ ràng
về thị trường bảo hiểm. Thêm vào đó, chỉ số này còn
cho phép so sánh các thị trường bảo hiểm trên thế
giới với nhau nhờ tính đơn giản của nó. 

Hệ số này được tính như sau: 

Các chỉ số trên lần lượt được gọi là Hệ số tham
chiếu bảo hiểm nhân thọ, Tỷ lệ bảo đảm trên doanh
thu, hệ số tham chiếu bảo hiểm hưu trí và hệ số thu
nhập hộ gia đình. Theo Kubo (2005), hệ số này cho
thấy thị trường bảo hiểm nhân thọ trên toàn thế giới
có mối liên kết với nhau khi nhìn vào những thời
điểm khác nhau. Hình 4 miêu tả kết quả phân tích
cho thấy ảnh hưởng của 4 chỉ số nói trên vào sự thay
đổi của Hệ số khả năng thanh khoản vĩ mô ở Nhật
trong 25 năm, từ 1982 đến 2004. Hệ số khả năng
thanh khoản vĩ mô của Nhật tăng cao vào giữa
những năm 1980. Trong giai đoạn này, những biện
pháp nới lỏng tài chính được sử dụng để giải quyết
cuộc giảm phát kinh tế đi kèm với việc tăng giá của
đồng Yên sau Thỏa Ước Plaza. Tại thời điểm đó, lãi
suất dài hạn của trái phiếu Chính Phủ giảm từ trên
7% xuống 4%. Tương tự như vậy, trên thị trường tài
chính Đài Loan, tỷ lệ chiết khấu chính thức được
giảm xuống từ giữa 5% vào năm 1997 xuống dưới
2% vào năm 2003 do các biện pháp đối phó với
cuộc khủng hoảng công nghệ và do chịu ảnh hưởng
của sự sụt giảm lãi suất trên toàn thế giới. Diễn biến
hệ số khả năng thanh khoản của Đài Loan từ năm
1999 đến năm 2003 rất gần với hệ số này ở Nhật
Bản trong giai đoạn 1982 đến 1987. 

Kể từ đó, các công ty bảo hiểm Nhật bản thay đối
đáng kể những chiến lược kinh doanh của họ, trong
đó họ tăng số lượng các sản phẩm bảo hiểm xác
nhận bằng cách tăng hệ số bảo đảm trên doanh thu
vào đầu những năm 1990. Chiến lược kinh doanh
bảo hiểm tương tự cũng đã được các công ty Hàn
Quốc sử dụng vào khoảng năm 2000. 

Tại Nhật Bản, số lượng các sản phẩm hưu trí tăng
nhanh trong năm tài khóa 2002, và nhanh chóng
thay đổi hình ảnh của thị trường. Việc bán các sản
phẩm hưu trí cá nhân với mức doanh thu cao hơn
khiến cho bảo hiểm nhân thọ được ưa thích hơn, nó
sẽ tạo ra một sự chuyển đổi tiêu dùng từ bảo hiểm
dựa trên tiền gửi sang bảo hiểm hưu trí, dẫn đến việc
sụt giảm của hệ số bảo đảm trên doanh thu. Điều
này cũng tương tự như những gì đã xảy ra ở Mỹ
trong giai đoạn 1999 đến 2002. Như vậy, hệ số khả
năng thanh khoản vĩ mô thể hiện rằng thị trường bảo
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hiểm ở những quốc gia khác nhau có sự liên kết tại
những thời điểm khác nhau. 

Theo Kubo (2005), trong rất nhiều những nhân tố
kinh tế và xã hội có thể ảnh hưởng lên hệ số khả
năng thanh toán vĩ mô, hệ số này ở mỗi một quốc gia
có thể được tính toán dựa trên công thức sử dụng: (i)
GDP danh nghĩa tính trên đầu người (dựa trên USD)
như nhân tố thu nhập và (ii) sự khác biệt trong tỷ lệ
tham gia lực lượng lao động giữa nam và nữ - nhân
tố xã hội (nữ là yếu tố độc lập). Do bản phân tích này
chỉ bao gồm 2 quốc gia: Nhật Bản và Việt Nam, tác
giả sẽ ước tính hệ số khả năng thanh khoản trung
bình dựa trên số liệu của 5 quốc gia Châu Á ở 5 giai
đoạn phát triển khác nhau, sau đó dự đoán hệ số khả
năng thanh khoản của thị trường chứng khoán Việt
Nam trong tương lai. Năm quốc gia này bao gồm
Nhật Bản (bao gồm cả bảo hiểm nhân thọ bưu
chính), Đài Loan, Hàn Quốc, Thái Lan và Việt Nam.
Thời gian nghiên cứu là 33 năm từ năm 1980 đến
2012 tại Nhật, 11 năm từ 2001 đến 2011 tại Đài
Loan, 14 năm từ 1999 đến 2012 tại Hàn Quốc, 8 năm
từ 2004 đến 2011 tại Thái Lan và 12 năm từ 2001
đến 2012 tại Việt Nam. Tổng số mẫu là 78. 

Sản phẩm phân tích là bảo hiểm cá nhân và hưu
trí cá nhân. Trong rất nhiều biến giải thích, tác giả
đã chọn những biến có độ chính xác cao hơn, bao
gồm có 7 biến tất cả: 3 biến đóng vai trò nhân tố
kinh tế: GDP danh nghĩa (đơn vị USD), GDP danh
nghĩa (đơn vị VND) và thu nhập bình quân đầu
người (đơn vị USD). Tỷ lệ người cao tuổi (tỷ lệ
người từ 65 tuổi trở lên) như nhân tố xã hội, và 3
nhân tố khác bao gồm tỷ lệ nam giới tham gia vào
lực lượng lao động, tỷ lệ nữ giới tham gia vào lực
lượng lao động và tỷ lệ nam giới/ nữ giới tham gia
vào lực lượng lao động tham gia vào lực lượng lao
động (khi tỷ lệ nữ giới tham gia vào lực lượng lao
động lực lượng tăng, nhu cầu về bảo hiểm cho gia
đình giảm).

Đầu tiên, chúng ta cho tiến hành một phân tích
hồi quy đơn cho từng biến trong số 7 biến ở trên.
Sau đó chúng ta xem khả năng kết hợp giữa các biến
và kết hợp 2 biến có khả năng giải thích cao hơn so
với phân tích hồi quy đơn. Chúng ta tiến hành một
phân tích hồi quy đa biến với các biến kết hợp. Để
tăng sự chính xác của dự đoán, độ tự do của biến
đơn (R² 0.6 hoặc cao hơn) và biến kép (R²0.75 hoặc

Hình 4: Hệ số thanh khoản vĩ mô của Nhật Bản và mối quan hệ với các quốc gia khác

Nguồn: Tính toán của tác giả dựa trên dữ liệu từ Swiss Re (2004, 2013); Hiệp hội bảo hiểm nhân thọ Nhật Bản. 
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cao hơn) đã được điều chỉnh theo logarit, nhờ vậy,
khả năng giải thích đã tốt lên rất nhiều. Các số liệu
chuyển đổi thành hàm ba biến và được sử dụng
trong phân tích hồi quy đa biến. 

Phân tích hồi quy đơn biến chỉ ra rằng thu nhập
bình quân trên đầu người, tỷ lệ nữ giới tham gia vào
lực lượng lao đồng và tỷ lệ nam giới/nữ giới tham
gia lực lượng lao động là những biến có khả năng
giải thích cao. Phân tích hồi quy đa biến với 2 biến
kết hợp là (1) tỷ lệ người cao tuổi (từ 65 tuổi trở lên)
và GDP danh nghĩa (đơn vị USD); (2) tỷ lệ nữ giới
tham gia vào lực lượng lao đồng và GDP danh nghĩa
(đơn vị USD); (3) tỷ lệ nam giới tham gia lực lượng
lao động và GDP danh nghĩa (đơn vị USD) and (4)
tỷ lệ nam giới/nữ giới tham gia lực lượng lao động
và GDP danh nghĩa (đơn vị USD) là những biến có
khả năng giải thích cao. 

Từ những cặp biến này, chúng tôi chọn ra những
cặp có giá trị R² nhỏ nhất và một lỗi nhỏ trong đó độ
tự do đã được điều chỉnh, và cuối cùng đã lựa chọn
được 2 phương trình: (1) Mẫu 21 với “tỷ lệ nam

giới/nữ giới tham gia lực lượng lao động và “GDP
danh nghĩa (đơn vị USD) và (2) Mẫu 22 “tỷ lệ nữ
giới tham gia vào lực lượng lao đồng và GDP danh
nghĩa (đơn vị USD).

Mặc dù chúng tôi tiến hành dự đoán với 3 biến
phụ thuộc bao gồm 1 yếu tố xã hội “Tỷ lệ người cao
tuổi từ 65 tuổi trở lên” (Mẫu 23 và 24), t-value của
biến quá thấp để chấp nhận. Vì vậy, cuối cùng
chúng tôi lựa chọn 2 mẫu trên, mỗi mẫu bao gồm 2
biến. Trong số tất cả các mẫu, 24 mẫu lựa chọn được
liệt kê ở bảng 2.

Cuối cùng, sau các bước miêu tả trên, chúng tôi
thu được 2 phương trình, và việc dự đoán sẽ thực
hiện dựa trên 2 phương trình này. Giá trị ước tính và
giá trị thực tế của hệ số khả năng thanh khoản vĩ mô
với mỗi quốc gia được trình bày ở Hình 5. Mặc dù
sự biến động của 2 giá trị ước tính tương tự nhau, so
với giá trị thực tế, giá trị ước tính của Mẫu 21 có sự
tương đồng cao hơn so với mẫu 22. Các thị trường
bảo hiểm tại Nhật Bản và Hàn Quốc có xu hướng
phát triển khi giá trị ước tính của 2 thị trường này
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vượt qua giá trị thực. Ngược lại, thị trường Đài
Loan có thể là thị trường mở rộng quá mức khi giá
trị ước tính của nó thấp hơn với giá trị thực. Vì giá
trị dự đoán của Việt Nam gần bằng với giá trị thực
tế, giá trị ước tính sẽ được tính toán thông qua
phương pháp ngoại suy. 

Chúng ta sẽ tiến hành dự đoán về quy mô thị
trường bảo hiểm Việt Nam trong thập niên tới, sử
dụng Mô hình 21 và 22. GDP danh nghĩa, một trong
những biến giải thích được chia thành GDP giảm
phát và GDP thực tế. Từ góc nhìn của các nhà cung
cấp, tốc độ tăng trưởng của GDP thực tế là sự tổng
hợp của 3 yếu tố: “Tỷ lệ tăng dân số” “tỷ lệ tăng
trưởng vốn” và “đối mới công nghệ”. Để có thể có
được các giá trị ngoại suy, tác giả đã giả định rằng
tổng tốc độ tăng trưởng, bao gồm tốc độ tăng trưởng
vốn và đổi mới công nghệ sẽ giảm 0.1% mỗi năm từ
4.5% đến 3.5% trong vòng 10 năm sau kể từ 2012

do tổng tốc độ tăng trưởng của Việt Nam vào năm
2012 là 4.8% và trong suốt một thập kỷ qua, nền
kinh tế đang trong xu hướng giảm. Dân số được giả
định sẽ tăng 1.1% mỗi năm như tốc độ tăng hiện
nay. Chỉ số giá tiêu dùng CPI được sử dụng như chỉ
số giảm phát GDP. Chỉ số giảm phát được giả định
sẽ tăng 8% bởi chỉ số giá tiêu dùng đã tăng trung
bình khoảng 9% trong suốt thập kỷ qua. Vì vậy, tốc
độ GDP của Việt Nam trong năm tài khóa 2022 sẽ
là 4.7% và tốc độ tăng GDP danh nghĩa là 12.5%.

Tác giả hi vọng rằng sự khác biệt trong tỷ lệ nam
và nữ tham gia vào lực lượng lao động sẽ theo mô
hình của Nhật Bản, và sự khác biệt này ở Việt Nam
sẽ tăng 0.1% mỗi năm (bằng 1/3 so với Nhật) so với
tốc độ tăng của Nhật là 2.8% trong giai đoạn 1961–
1971. Bằng cách sử dụng giá trị ngoại suy, tỷ lệ khả
năng thanh khoản vĩ mô của Việt Nam sẽ tăng từ
0.18 lần vào năm 2012 đến khoảng 0.37 lần (Mẫu

Nguồn: Tính toán của tác giả dựa trên dữ liệu từ Swiss Re (2004, 2013); Hiệp hội bảo hiểm nhân thọ Nhật Bản.
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22) và 0.42 (mầu 21) vào 10 năm sau (vào năm
2023). Điều này tương tự như việc thị trường chứng
khoán Việt Nam sẽ tăng trưởng nhanh chóng cùng
với sự gia tăng thu nhập. Hệ thống tổ chức của Quỹ
bảo vệ những người được bảo hiểm Việt Nam được
xây dựng trên giả thuyết rằng thị trường bảo hiểm
Việt Nam sẽ tăng trưởng trong tương lai. 

6. Những biện pháp nâng cao Quỹ bảo vệ
người được bảo hiểm Việt Nam 

Theo những kinh nghiệm của Tổ chức bảo vệ của
Nhật đã nêu ở phần 1 và 2 cũng như những dự đoán
về thị trường bảo hiểm của Việt Nam ở phần 4, Quỹ
bảo vệ người được bảo hiểm ở Việt Nam hiện đã có
4 vấn đề sau: 

Đầu tiên, Quỹ phải đảm bảo được rằng những
hợp đồng bảo hiểm của một công ty bảo hiểm bị phá
sản sẽ được công ty bảo trợ tiếp nhận để đảm bảo
các hợp đồng này sẽ vẫn được tiếp tục. Mức độ bồi
thường tại thời điểm công ty phá sản sẽ được định
giá khác nhau dựa trên các loại sản phẩm khác nhau.
Mức độ định giá của các sản phẩm dựa trên tiền gửi
được tính bằng 90% theo chính sách bồi hoàn phải
được thanh toán bằng tiền mặt tại thời điểm phá sản
(số dư của tài khoản dành cho bảo hiểm đầu tư)
trong khi việc bồi thường cho các sản phẩm bảo
hiểm chi trả là số tiền tương ứng với phí bảo hiểm
tính từ thời điểm phá sản đến thời điểm đáo hạn của
các chính sách có liên quan. Đối với sản phẩm bảo
hiểm chi trả, những người được bảo hiểm có thể
không được mua những sản phẩm mới với cùng
mức giá như trước bởi vì phí bảo hiểm sẽ tăng do
lão hóa dân số và tình trạng sức khỏe, kể cả khi mức
phí của khoản thời gian bảo hiểm còn lại đã được
hoàn trả. Như đã thảo luận ở phần trước, ngân sách
gia đình sẽ dịch chuyển từ tiết kiệm sang bảo hiểm,
và thị trường của sản phẩm bảo hiểm chi trả sẽ tăng
lên nhanh chóng trong tương lai. Chức năng bảo
hiểm chứ không phải chức năng huy động là tài sản
duy nhất không tìm thấy ở trong những sản phẩm tài
chính khác của bảo hiểm nhân thọ. Và vì vậy, nếu
một công ty bảo hiểm tư nhân thất bại trong việc
thực hiện chức năng bảo hiểm, Chính phủ do vậy sẽ
thực hiện vai trò này thông qua việc sử dụng chính
sách phúc lợi xã hội do đây được coi vấn đề công
cộng. Các nguồn lực tài chính cần thiết cho các sản
phẩm bảo hiểm chi trả thường nhỏ hơn các sản
phẩm dựa trên tiền gửi, chính vì vậy, việc đặt trọng
tâm vào mức bồi hoàn các sản phẩm được kỳ vọng.
Ở Nhật Bản, mức bồi hoàn theo luật dự trữ đối với
hợp đồng có lãi suất vay cao hơn sẽ được ấn định
dưới 90% để ưu tiên cho việc sử dụng sản phẩm bảo
hiểm chi trả.

Thứ hai, phải làm sao để có thể đảm bảo các
nguồn lực hỗ trợ cho hoạt động của Quỹ. Các công
ty bảo hiểm đóng góp vào hệ thống trả góp mỗi năm
cho đến khi số đóng góp đạt 3% tổng giá trị tài sản.
Tuy nhiên, số vốn này sẽ không đủ nếu như các
công ty bảo hiểm rơi vào tình trạng phá sản hàng
loạt như đã xảy tại Nhật Bản. Đó là lý do vì sao hệ
thống mới trở nên cần thiết để có thể tăng gánh nặng
lên người được bảo hiểm và mượn quỹ tạm thời từ
các nguồn phía bên ngoài. Thêm vào đó, điều quan
trọng là các quỹ công cộng bơm tiền vào để phục vụ
nhu cầu của một số lượng lớn các quỹ, mặc dù khả
năng xảy ra là rất thấp. Tại Nhật Bản, trong một
khoảng thời gian từ tháng 4 năm 2006 đến tháng 3
năm 2009, khi nguy cơ phá sản của các công ty bảo
hiểm tăng cao, một quy định đã được áp dụng cho
phép Công ty bảo hiểm nhận khoản tài trợ từ Chính
phủ với số tiền hơn 460 tỷ Yên được đóng góp bởi
thành phần tư nhân. Các khoản vay Chính phủ cam
kết còn được áp dụng cho vay cá nhân. 

Hơn nữa, người được bảo hiểm của một công ty
bảo hiểm bị phá sản chắc chắn là nạn nhân, người
đáng được bồi thường đồng thời cũng phải chịu
trách nhiệm vì đã lựa chọn công ty bảo hiểm đó.
Việc giảm dự trữ chính sách và lãi suất thấp hơn giả
định đó phải được phản ánh trên số tiền bảo hiểm
trong tương lai. Các nguồn tài chính của Quỹ Bảo
vệ đến từ người được bảo hiểm của những công ty
bảo hiểm minh bạch, và gánh nặng của họ cần phải
trở nên càng nhẹ càng tốt, trong khi sự gia tăng gánh
nặng về bảo hiểm của công ty bảo hiểm phá sản là
không thể tránh khỏi.

Việc giảm lãi suất giả định dẫn đến sự sụt giảm
các khoản bảo hiểm của hợp đồng bảo hiểm tiền
gửi, điều mà sau đó sẽ bảo vệ các hợp đồng bảo
hiểm chi trả hơn là hợp đồng bảo hiểm tiền gửi dựa.
Như đã phân tích trong phần 4, thị trường của sản
phẩm bảo hiểm chi trả tại Việt Nam có khả năng
bùng nổ tăng trưởng, việc Tổ chức bảo vệ sẽ tập
trung bảo vệ sản phẩm bảo hiểm chi trả rất phù hợp
với thị trường trong tương lai. Tại Nhật Bản, để ép
các chi phí cần thiết để xử lý phá sản xuống, lãi suất
giả định được cắt từ 3-5,5% của lãi suất ban đầu
xuống khoảng 1%, như trong “Lãi suất giả định sau
khi giảm”.

Tất nhiên, trước khi áp đặt gánh nặng nặng hơn
lên những người được bảo hiểm bao gồm cắt giảm
chính sách dự trữ và lãi suất giả định, các thông tin
cần thiết phải được cung cấp cho khách hàng để họ
có thể lựa chọn một công ty bảo hiểm thích hợp.
Cần phải đảm bảo rằng các công ty bảo hiểm tiết lộ
những thông tin của họ. Nói cách khác, một hệ
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thống công bố thông tin chính thức về các công ty
bảo hiểm phải được phát triển như là một điều kiện
tiên quyết cho việc thành lập một hệ thống bảo vệ
bảo hiểm theo đó người mua bảo hiểm được yêu cầu
phải chia sẻ gánh nặng.

Luật Kinh doanh bảo hiểm của Nhật Bản áp đặt
việc tiết lộ thông tin về các công ty bảo hiểm, và các
công ty này phải chuẩn bị tài liệu thông tin để mô tả
công việc kinh doanh và tài sản của họ mỗi năm. Các
văn bản công bố thông tin không chỉ có sẵn trên các
trang web của các công ty bảo hiểm mà còn được giữ
trong trụ sở chính, chi nhánh, văn phòng lĩnh vực
của họ và các trang web kinh doanh khác để người
được bảo hiểm có thể dễ dàng truy cập. Để khuyến
khích các công ty bảo hiểm nhân thọ để tiết lộ thêm
thông tin, Hiệp hội Bảo hiểm nhân thọ đã thành lập
các “Tiêu chí công bố”, trong đó yêu cầu công ty bảo
hiểm tự nguyện tiết lộ những điều được coi là cần
thiết hoặc đặc biệt theo quy định của pháp luật.

Ba là để giảm các chi phí cần thiết cho việc
chuyển nhượng hợp đồng, Quỹ Bảo vệ phải có các
kỹ năng cần thiết cho việc đánh giá giá trị lợi thế
thương mại và tài sản của một công ty bảo hiểm
nhân thọ cứu trợ. Công việc này sẽ được thực hiện
sau khi tính toán mức thâm hụt của các công ty bảo
hiểm phá sản và ước tính thu nhập dự kiến  công ty
bảo hiểm cứu trợ sẽ đạt được từ việc chuyển
nhượng. Quỹ bảo vệ nên bắt đầu phát triển nguồn
nhân lực có chuyên môn nêu trên từ bây giờ.

Thứ tư, Việt Nam phải thiết lập một hệ thống hiệu
quả để đánh giá tính hợp lý của các công ty bảo
hiểm nhằm phát hiện trước bất kỳ khả năng phá sản
của một công ty bảo hiểm và xử lý công ty này trong

giai đoạn đầu, cùng lúc với việc khi phát triển một
hệ thống của Quỹ Bảo vệ. Yêu cầu ký quỹ khả năng
thanh toán đượcđưa ra theo quy định của Luật 2007
tại Việt Nam, trong đó, nội dung chính là tiếp tục
xác nhận hiệu lực của các quy định bảo đảm an toàn
hiện nay và phản ánh mọi thay đổi trên thị trường về
các chỉ số lành mạnh.

7. Kết luận

Hiện nay, thị trường bảo hiểm nhân thọ tại Việt
Nam có quy mô nhỏ, tuy nhiên, thị trường này có
khả năng mở rộng nhanh chóng, chủ yếu trên thị
trường bảo hiểm chi trả, phù hợp với sự tăng trưởng
kinh tế trong tương lai của đất nước. Các phương
pháp tiếp cận hiện có của Quỹ Bảo vệ, trong đó việc
chấm dứt hợp đồng bảo hiểm chỉ được thực hiện
bằng cách bồi thường cho người được bảo hiểm
phải được thay thế bằng một cách thức mới nhấn
mạnh vào đặc điểm của thị trường trong tương lai và
hoạt động trên nguyên tắc “tiếp nhận các hợp
đồng”của các công ty bảo hiểm bị phá sản. Đặc biệt,
việc thành lập một hệ thống quỹ bảo vệ dựa trên
việc tiếp tục bảo hiểm đóng vai trò quan trọng đối
với các sản phẩm bảo hiểm sản phẩm bảo hiểm chi
trả, và nhờ đó sẽ gia tăng sự tin tưởng của người tiêu
dùng về bảo hiểm nhân thọ.

Đề xuất này không chỉ áp dụng được cho Việt
Nam mà còn cho các nước Châu Á khác khi thị
trường bảo hiểm nhân thọ cho thấy khả năng mở
rộng rất lớn. Tác giả hy vọng rằng Tổng Tổ chức
bảo vệ những người được bảo hiểm Việt Nam sẽ là
một mô hình cho các nước khác và cảm thấy vinh
dự nếu bài viết góp một phần nhỏ trong đó.r
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