
ح ویژه بیمه درمان انفرادی بیمه شدگان بیمه های زندگی 1402 طر

جدول 1

گر تعهدات بیمه 
کثر تعهدات  سالیانه )به ریال( حدا

ح یک ح دوطر ح سهطر ح چهارطر ح پنجطر ح  سه ممتازطر ح چهار  ممتازطر ح پنج  ممتازطر طر

300.000.000300.000.000400.000.000600.000.0001.000.000.000400.000.000600.000.0001.000.000.000جبران هزینه های بستری و تخصصی

80.000.000100.000.000150.000.000-----زایمان

کلینیک 1 10.000.00015.000.00020.000.00030.000.00050.000.00020.000.00030.000.00050.000.000پارا

کلینیک 2 10.000.00015.000.00020.000.00030.000.00050.000.00020.000.00030.000.00050.000.000پارا

10.000.00015.000.00020.000.00030.000.00050.000.00020.000.00030.000.00050.000.000جراحی مجاز سرپایی

8.000.00010.000.00015.000.00020.000.00040.000.00015.000.00020.000.00040.000.000خدمات آزمایشگاهی

60.000.00080.000.000-60.000.00080.000.000---رفع عیوب انکساری

6.000.00010.000.000-6.000.00010.000.000---ویزیت و دارو

10.000.00020.000.000-10.000.00020.000.000---خدمات دندانپزشکی

داخل شهرجبران هزینه های آمبولانس
ج شهر 10.00.00010.000.00012.000.00015.000.00020.000.00012.000.00015.000.00020.000.000خار

 حق بیمه سالیانه با فرانشیز 30 درصد )ریال( 
12.420.00013.320.00017.352.00035.076.00045.624.00018.588.00037.584.00048.888.000در صورت پرداخت اقساطی

 حق بیمه سالیانه با فرانشیز 30 درصد )ریال( 
11.799.00012.654.00016.484.00033.322.00043.343.00017.659.00035.705.00046.444.000در صورت پرداخت نقدی

جدول 2

ردیف

میزان ذخیره )میلیون ریال(

ح قابل انتخاب طر تااز 

یک 130100

دو 2100300

سه – سه  ممتاز3300500

چهار – چهار  ممتاز45001000

پنج – پنج  ممتازبیش از 51000
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ح خدمات و پوشش های بیمه درمان تکمیلی  شر

حعنوانعنوانردیفردیف حشر شر

1
جبران هزینه های 
بستری و تخصصی

کـه نیازمنـد  کـز جراحـی محـدود.)  DAY CAREبـه اعمـال جراحـی اطلاق مـی شـود  جبـران هزینـه هـای بسـتری، جراحـی ,  Day Care در بیمارسـتان یـا مرا
کمتـر از 10 سـال یـا بیشـتر از 70 سـال باشـد.اعمال  کـه سـن بیمـار  کمتـر از یـک شـبانه روز باشـد.(.هزینه همـراه بیمـه شـدگان بسـتری در بیمارسـتان  مراقبـت 
جراحـی مربـوط بـه سـرطان،مغز واعصـاب مركـزی ونخـاع ،دیسـک و سـتون فقـرات ،گامانایف،قلب،پیوندریه،پیوندكبد،پیوندكلیـه و پیوندمغـز اسـتخوان و 

کرونـر و عـروق داخـل مغـز و شـیمی درمانـی و رادیوتراپـی آنژیوپلاسـتی عـروق 

جبران هزینه های زایمان طبیعی و سزارینزایمان2

کلینیک 31 جبــران هزینــه هــای رادیوگرافــی، آنژیوگرافــی عــروق محیطــی، آنژیوگرافــی چشــم، ســونوگرافی، ماموگرافــی، انــواع اســکن، ام آر آی، پزشــکی هســته ای) اســکن پارا
هســته ای و درمــان رادیــو ایزوتــوپ(، دانســیتومتری

کلینیک 42 پارا

کوکاردیوگرافـی، انـواع هولترمانیتورینـگ، تسـت ورزش،  جبـران هزینـه هـای آندوسـکوپی، خدمـات تشـخیصی قلبـی و عروقـی شـامل انـواع الکتروکاردیوگرافـی، انـواع ا
آنالیز پیس میکر، تیلت تسـت، ، خدمات تشـخیصی تنفسـی )اسـپیرومتری (، خدمات تشـخیصی الکترومیلوگرافی و هدایت عصبی، الکتروانسـفالوگرافی، خدمات 

کم و شـنوایی سـنجی تشـخیصی یورودینامیـک، خدمـات تشـخیصی و پرتـو پزشـکی چشـم ماننـد اپتومتـری، پریمتری، بیومتری و پنتا

كیست و لیزر درمانیجراحی مجاز سرپایی5 كسیزیون لیپوم، بیوپسی، تخلیه  گچ‌گیری، ختنه،بخیه،كرایوتراپی، ا جبران هزینه شكستگی و در رفتگی، 

جبران هزینه آزمایش های تشخیص پزشکی)باستثنا چکاپ( شامل  پاتولوژی و ژنتیک پزشکی،تست های آلرژیکخدمات آزمایشگاهی6

ــر درجــه نزدیک‌بینــی، دوربینــی، رفع عیوب انکساری7 ــه تشــخیص پزشــک معتمــد بیمه‌گ ــه ب ک ــه رفــع عیــوب انکســاری هــر دو چشــم در مــواردی  جبــران هزینــه‌ جراحــی مربــوط ‌ب
آســتیگمات یــا مجمــوع قــدر مطلــق نقــص بینایــی هــر چشــم ۳ دیوپتــر یــا بیشــتر باشــد)هر چشــم نصــف تعهــدات(

كشــور صرفــاً مــازاد بــر ســهم بیمه‌گــر اول ویزیت و دارو8 کلیــه پزشــکان طبــق تعرفــه وزارت بهداشــت و درمــان و پرداخــت دارو براســاس فهرســت داروهــای مجــاز  شــامل ویزیــت 
و خدمــات اورژانــس درمــوارد غیربســتری

گرافــی قبــل و بعــد از خدمات دندانپزشکی9 ــه  ــا ارائ کشــیدن، جرمگیــری، بروســاژ، ترمیــم، پرکــردن، درمــان ریشــه و روکــش ب ــه  جبــران هزینــه خدمــات دندانپزشــکی صرفاًمحــدود ب
ــران( ــران ای گ درمان)براســاس تعرفــه ســندیکای بیمــه 

10
جبران هزینه های 

آمبولانس
کــز تشــخیصی- درمانــی  کــز درمانــی و یــا انتقــال بیمــار بســتری شــده بــه ســایر مرا جبــران هزینــه هــای آمبولانــس مشــروط بــه بســتری شــدن بیمــه شــده در مرا

طبــق دســتور پزشــک معالــج

جدول 3
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ح خدمات و پوشش های بیمه درمان تکمیلی  شر

شرایط بهره مندی از پوشش درمان تکمیلی انفرادی : 
 بیمه شدگان دارای بیمه نامه های زندگی شرکت بیمه ملت

 عدم اقساط معوق حق بیمه بیمه نامه های زندگی
 عدم اخذ وام از محل ذخیره بیمه نامه های زندگی

گردد.  درصورت بازخرید بیمه‌نامه زندگی می‌بایست حق بیمه‌نامه درمان تسویه 
 حداقل مبلغ اندوخته بیمه زندگی مبلغ 30/000/000 ریال )مطابق جدول شماره 2(

شرݤایط سنی 
کثر سن 70 سال تمام  حدا

حق بیمه
گردد. خ محاسبه می   حق بیمه برای سنین 60-70 سال با 50%  اضافه نر

دوره انتظار    )چنانچه بیمه شده سابقه پیوسته پوشش درمان تکمیلی انفرادی نزد شرکت بیمه ملت داشته باشد، دوره انتظار پوشش های سال قبل بیمه ای اعمال نخواهد شد.(
 بستری 3 ماه
 زایمان 9 ماه

 سایر تعهدات 2 ماه

روش پرداخت حق بیمه
 نقدی 

 اقساطی : 30 % پیش پرداخت، الباقی حق بیمه طی 2 الی 4 ماه به فواصل سی روزه .

فرانشیز 
کلیه تعهدات 30% می باشد.  فرانشیز 

کسر نخواهد شد. ج در بیمه نامه باشد از بیمه شده فرانشیز  که معادل یا بیشتر از فرانشیز مندر گر پایه   در صورت استفاده از مزایای پوشش بیمه ای بیمه 

تخفیف حق بیمه
گردد.    در صورت پرداخت حق بیمه به صورت نقدی و یکجا شامل 5% تخفیف می 

ح انتخاب طر
 با توجه به ذخیره ریاضی بیمه عمر مطابق جدول شماره 2 می باشد.

تمدید بیمه نامه
 منوط به داشتن ضریب خسارت زیر 80 درصد می باشد. 

کثر 15 روز پس از انقضاء بیمه نامه می باشد.  مهلت تمدید بیمه نامه حدا

شرایط عمومی
کلیه هزینه ها بر اساس تعرفه های مصوب وزارت بهداشت و درمان می باشد.  محاسبه 

 رعایت آیین نامه 99 بیمه های درمان الزامی می باشد.

استثنائات
  هرگونه اعمال جراحی مربوط به چاقی مفرط مانند: اسلیو معده، بای پس معده و همچنین تعویض مفصل تحت پوشش نمی باشد. 

 جراحی افتادگی پلک)بلفاروپلاستی( و ماموپلاستی)به هر علت(، آبدومینوپلاستی، لیپولیز و اعمال جراحی زیبایی تحت پوشش نمی باشد.
 سایر استثنائات مطابق آیین نامه 99 بیمه مرکزی ج.ا.ا می باشد.

که پیـش از خرید بیمه‌نامه   بیمـاری هـای مزمـن تحـت پوشـش نمـی باشـند. بدیهـی اسـت هیـچ یـک از هزینه‌های مربوط بـه بیماری‌های مزمن و یـا بیماری‌هایی 
کـه بیمـاری از قبـل وجـود داشـته  وجـود داشـته‌اند، تحـت پوشـش ایـن بیمه‌نامـه نمی‌باشـد و شـرکت بیمه‌گـر هیـچ تعهـدی در مـورد آنهـا نداشـته و تشـخیص ایـن 

مطابـق بـا نظـر پزشـک معتمـد بیمه‌گر می‌باشـد.
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