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  )٣٠% زيكاركنان (فرانش يليدرمان تكم مهيتعهدات قرارداد ب

  مطالب فوق به رويت و تأييد اينجانب رسيد كليه
  مهر و امضاي مجاز شركت

٤ 
 

 شرح
 سقف تعهدات (ريال)

  - نوع تعهدات
  طلاييطرح  طرح نقره اي  طرح برنزي

جراحي،  عمل حين در پروتز قلب، آنژيوگرافي مانند حادثه انواع يا بيماري از ناشــي عمومي جراحي اعمال درماني هايهزينه جبران

انحراف ( پلاسيسپتو ،) زيبايي استثناءبه( جراحي اعمال كليه راديوتراپي، طبي، درمان شكن،سنگ انواع فقرات، ستون ديسك عمل

ــك تأييد با بيني ــكوپي، ،)عمل از قبل گربيمه متعهد پزش ــوختگي، درماني لاپاروس ــتان در همراه هزينه س  جراحي راكزم و بيمارس

 خصوصي بخش در دولت مصوب تعرفه اساس بر (CAR DAY)محدود 

 
٣٥٠،٠٠٠،٠٠٠  

 
٥٥٠،٠٠٠،٠٠٠ 

  
٧٠٠،٠٠٠،٠٠٠  

 هايهزينه پرداخت

 درمان و

اعمال  و بيمارستاني

  جراحي

١  

ستاني هايهزينه جبران شي بيمار صي هايجراحي اعمال به مربوط حادثه انواع يا بيماري از نا ص صيفوق تخ ص  سرطان، مانند تخ

شــامل ( خاص هايماريبي نابف، گاما قلب، پيوند كليه، پيوند اســتخوان، مغز پيوند ريه، پيوند كبد، پيوند نخاع، و اعصــاب قلب، مغز

سمي، صي داروهاي سرطان، انواع MSدياليز، هموفيلي، تالا ص ستري سرپايي صورتبه آن عوارض و درمانيشيمي به مربوط تخ  وب

 تعرفه اساســـ بر ايزوله اتاق ، CCU,ICU نظير ويژه هايمراقبت بخش هايهزينه) ي بيماران خاصداروها و هاهزينه شـــامل كليه

 بخش خصوصي در دولت مصوب

 
٧٠٠،٠٠٠،٠٠٠ 

 
١٠٠٠،٠٠٠،٠٠٠ 

  
١,٣٠٠،٠٠٠،٠٠٠  

 اعمال هزينه جبران

 جراحي مهم

 اصلي)(

٢ 

  ١٢٠,٠٠٠،٠٠٠ ٩٠,٠٠٠،٠٠٠ ٦٠،٠٠٠،٠٠٠ صيخصو بخش در دولت مصوب تعرفه مبناي بر ايي تخليه كورتاژ و) سزارين و طبيعي زودرس،( زايمان هايهزينه جبران
 زايمان هايهزينه

 و سزارين طبيعي
٣  

سكن، انواع ماموگرافي، سونوگرافي، هايهزينه جبران سكن،تيسي انواع ا سكن ا سكوپي، ، انواع NST پا، كف ا سگويي،س آندو  يت

 تراكم( تومترياكو، دانسي با مرتبط موارد كليه و اگو استرس اكوكارديوگرافي، اي،هسته طب اسكن، ، گانمو OCT ، (MRI) آرآيام

 خصوصي بخش در مصوب دولت تعرفه اساس بر جنين ناهنجاري هايبيماري تشخيص و چشم اكو فوندوسكوپي،) استخوان

٤٠،٠٠٠،٠٠٠ ٣٠،٠٠٠،٠٠٠ ٢٠،٠٠٠،٠٠٠  
هاي هزينه

 )١( پاراكلينيكي
٤ 

ست به مربوط هايهزينه جبران ست ورزش، ت ست آلرژي، ت ست خواب، ت ستم ت ست ادراري، سي سي، ت  لين،متاكو باكس، بادي تنف

 نوار ، EEG مغز نوار گوش، نوار ، NCV عصب نوار ، EMG عضله نوار اسمير،پاپ سنتز، آمينو تست تست، ، فال PFT اسپيرومتري،

ست نوار ،)سيتوگرام يا سيتومتري( مثانه  مانيتورينگ رهولت سنجي، بينابي سنجي،شنوايي) ديابت تيپ نوع هر براي( خون قند ت

 زپتو ، PTAT,SRT,SDC,DLCO پريمتري، اپتومتري، تمپانومتري، اديومتري، بينابي، عصـــب بررســـي چشـــم، آنژيوگرافي قلب،

سط بينابي ميدان آزمايش تأييد و انجام به منوط افتادگي پلك( شك تو صوب تعرفه ساسا بر نوبوگرافي پنتاكم، ،)بيمه معتمد پز  م

 بخش خصوصي در دولت

٣٥,٠٠٠،٠٠٠ ٢٥,٠٠٠،٠٠٠ ١٥,٠٠٠،٠٠٠  
هاي هزينه

  )٢پاراكلينيكي (
٥  

ــرپايي مجاز اعمال هزينه جبران ــتگي،: مانند س ــكس ــيدن بخيه، ختنه، گچ، بازكردن گيري،گچ دررفتگي، ش  ايوترابي،كر بخيه، كش

سيزيون ليپوم، سي، اك ست تخليه بيوپ سه، و كي شم، آرگون ليزر ليزردرماني، آب شوي چ ست سم كردن خارج گوش، ش  جي،خار ج

 از غير( زگيل و چهميخ خال، برداشتن پانسمان، تزريقات، انواع ،)درمان و پيشگيري( واكسن انتريبون، ناخن، كوتريزاسيون، كشيدن

  خصوصي بخش در دولت مصوب تعرفه اساس بر اسكلرتراپي و) بودن درماني شرطبه( ضايعه تزريق داخل ،)زيبايي

٣٠،٠٠٠،٠٠٠ ٢٠،٠٠٠،٠٠٠ ١٠،٠٠٠،٠٠٠  
 هايجراحي هزينه

 مجاز سرپايي
٦  

دوربيني،  بيني،نزديك( بينايي نقص درجه كه مواردي در PK و ليزيك نظير چشـــم انكســـاري عيوب رفع به مربوط هزينه جبران

سوي  از شده علاما تعرفه اساس بر و عمل انجام از قبل گربيمه معتمد پزشك تأييد با باشد ديوپتر ٣ از بيشتر چشم هر) آستيگمات

 چشم هر براي خصوصي، بخش براي دولت

٥٠،٠٠٠،٠٠٠  ٤٠،٠٠٠،٠٠٠  ٢٥,٠٠٠،٠٠٠  

 عيوب رفع هزينه

 انكساري چشم

 چشم هر براي

٧  

 شهر داخل آمبولانس با بيمار انتقال هزينه

 شهر خارج آمبولانس با بيمار انتقال هزينه

٦،٠٠٠،٠٠٠  

٨،٠٠٠،٠٠٠ 

١٠،٠٠٠،٠٠٠  

١٥،٠٠٠،٠٠٠ 

٢٠,٠٠٠،٠٠٠  
٣٠,٠٠٠،٠٠٠  

 هايهزينه جبران

 آمبولانس داخل

 شهر خارج شهر

٨  

  ٨,٠٠٠،٠٠٠ ٥,٠٠٠،٠٠٠ -  نفر هر براي – طبي لنز و عينك هزينه جبران
 لنز عينك و هزينه

 طبي
٩  

 در دولت مصوب فهتعر مبناي بر بستري غير اورژانسي خدمات و شناسيروان مشاوره و كارشناسان و پزشكان ويزيت هزينه جبران

وپه ايران به ، طبق فارماكسهم بيمه گر پايه مازاد بربراساس فهرست داروهاي مجاز كشور  هزينه هاي دارو  -بخش خصوصي 

ستثناء مكمل ها و ويتامين شرط تجويز پزشك براي داروهايي كه معادل ايراني دارند و داروهاي خارجي كه معادل ايراني ندارند به ا

 ها 

١٠،٠٠٠،٠٠٠  

 (صرفا ويزيت)
٣٠،٠٠٠،٠٠٠ ٢٠,٠٠٠،٠٠٠  

 هايهزينه جبران

 ويزيت و دارو
١٠  

زمايش آ پزشكي، ژنتيك و شناسيآسيب يا پاتولوژي پزشكي، تشخيصي هايهاي خدمات آزمايشگاهي مانند: آزمايشجبران هزينه

كابروبراكتيك،  زيوتراپي،ليرزفي فيزيوتراپي، قلب، ، نوار IVP راديوگرافي، انواع نازائي، هايآزمايش غربالگري، هايآزمايش آمينوستنز،

شيتوان اقدامات كليه شيتوان رفتاردرماني، گفتاردرماني كاردرماني،( بخ ست با) قلب بخ صص درخوا  تعرفه ساسا بر مربوطه متخ

 خصوصي بخش در مصوب دولت

٤٠,٠٠٠،٠٠٠  ٣٠,٠٠٠،٠٠٠  ٢٠,٠٠٠،٠٠٠  

 هزينه جبران

ها و آزمايش

  فيزيوتراپي

١١  

ــكي و هزينههاي دندانكليه هزينه ــبهاي مربوط به جرمپزش ــاژ، پركردن، عص ــيدن انواع دنگيري و بروس ــي، روكش، كش دان، كش

ست دندان،  شه، د سي، ترميم، درمان ري سخت، جراحي دندان نهفته،ايمپلنت، ارتودن سج نرم و  و  انواع پروتز جراحي لثه، جراحي ن

  كليه خدمات دندانپزشكي

-  ٣٠،٠٠٠،٠٠٠  ١٥,٠٠٠،٠٠٠  
هاي هزينه

  پزشكيدندان
١٢  
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