
众安在线财产保险股份有限公司

个人医疗保险（互联网 2025 版）

费率表

一、基准赔付标准、基准保费和参数调整系数

(一) 一般医疗及外购药械费用医疗保险金责任（必选）

1. 基准赔付标准

1) 基准等待期：30 天

2) 基准免赔额：1万元

3) 基准给付比例：100%

4) 基准保额：300 万元

5) 总保险金额：600 万元

注：以有社保身份投保，并且以有社保身份结算，或者以非社保身份投保，并且以非社保

身份结算情形下的给付比例。如果被保险人以社保身份投保，但是以非社保身份结算，则

赔付时按保险合同载明的针对此种情况的赔付比例执行。社保包括基本医疗保险或公费医

疗。

2. 年基准保费

单位：元

年龄（周岁） 有社保 无社保

0-4 253.57 571.60

5-10 89.34 195.68

11-15 48.91 111.82

16-17 64.89 132.92

18-20 64.89 132.92

21-25 80.88 174.55

26-30 98.34 225.91

31-35 125.28 309.18

36-40 152.74 424.42

41-45 182.69 667.45

46-50 279.52 925.86

51-55 339.43 1232.20

56-60 449.23 1636.08

61-65 693.31 2679.46

66-70 874.52 3568.82



71-75 1093.65 4468.98

76-80 1309.28 5438.78

81-85 1884.82 6494.12

86-90 2415.42 7780.52

91-95 3116.72 9331.05

96-100 4017.18 12032.75

101-105 4566.26 13403.00

注：除另有约定外，0周岁指出生满 30 天且健康出院；

除另有约定外，71-105 周岁费率仅适用于续保；

除另有约定外，首次投保及非续保基准等待期 30 天，续保无等待期。

3. 参数调整系数

1) 等待期系数

等待期（日） 系数

0 1.50

3 1.30

15 1.15

30 1.00

60 0.95

90 0.85

注：等待期系数仅适用于首次投保或非续保。

2) 免赔额系数

免赔额（元） 系数

0 1.80

5,000 1.26

8,000 1.10

10,000 1.00

20,000 0.75

30,000 0.60

50,000 0.38

注：免赔额介于两档之间，采用线性插值法选择免赔额系数。

3) 共用免赔额系数

是否共用免赔额 系数

是 1.00

否 0.98

注：若约定本责任与其他责任之间存在共用免赔额，则本责任保费适用共用免赔额系数。

当本责任免赔额为 0 元时，此系数不适用。

4) 给付比例系数

给付比例 系数



25% 0.25

30% 0.30

40% 0.40

50% 0.50

60% 0.60

65% 0.65

70% 0.70

75% 0.75

80% 0.80

85% 0.85

90% 0.90

95% 0.95

100% 1.00

注：给付比例介于两档之间，采用线性插值法选择给付比例系数。

5) 总保险金额系数

总保险金额（万元） 系数

30 0.890

50 0.895

60 0.900

100 0.905

200 0.910

300 0.940

400 0.980

600 1.000

注：总保险金额介于两档之间，采用线性插值法选择总保险金额系数。

4. 年保险费

1) 一般医疗及外购药械费用医疗保险金年保险费（首次投保或非续

保）=一般医疗及外购药械费用医疗保险金年基准保费×等待期系

数×免赔额系数×共用免赔额系数×给付比例系数×总保险金额

系数

2) 一般医疗及外购药械费用医疗保险金年保险费（续保）=一般医疗

及外购药械费用医疗保险金年基准保费×免赔额系数×共用免赔

额系数×给付比例系数×总保险金额系数

(二) 重大疾病医疗及外购药械费用医疗保险金责任（必选）

1. 基准赔付标准



1) 基准等待期：30 天

2) 基准免赔额：无

3) 基准给付比例：100%

4) 基准保额：300 万元

5) 总保险金额：600 万元

注：以有社保身份投保，并且以有社保身份结算，或者以非社保身份投保，并且以非社保

身份结算情形下的给付比例。如果被保险人以社保身份投保，但是以非社保身份结算，则

赔付时按保险合同载明的针对此种情况的赔付比例执行。社保包括基本医疗保险或公费医

疗。

2. 年基准保费

单位：元

年龄（周岁） 有社保 无社保

0-4 533.40 971.17

5-10 187.95 332.45

11-15 102.91 189.97

16-17 136.51 225.83

18-20 136.51 225.83

21-25 170.11 296.58

26-30 206.85 383.82

31-35 263.55 525.32

36-40 321.31 721.11

41-45 384.31 1134.00

46-50 588.00 1573.06

51-55 714.00 2093.54

56-60 945.00 2779.75

61-65 1458.45 4552.48

66-70 1839.60 6063.51

71-75 2300.55 7592.95

76-80 2754.15 9240.65

81-85 3964.80 11033.72

86-90 5080.95 13219.34

91-95 6556.20 15853.71

96-100 8450.40 20443.98

101-105 9605.40 22772.08

注：除另有约定外，0周岁指出生满 30 天且健康出院；

除另有约定外，71-105 周岁费率仅适用于续保；

除另有约定外，首次投保及非续保基准等待期 30 天，续保无等待期。

3. 参数调整系数



1) 等待期系数

等待期（日） 系数

0 1.50

3 1.30

15 1.15

30 1.00

60 0.95

90 0.85

注：等待期系数仅适用于首次投保或非续保。

2) 免赔额系数

免赔额（元） 系数

0 1.00

5,000 0.97

8,000 0.94

10,000 0.92

20,000 0.81

30,000 0.56

50,000 0.33

注：免赔额介于两档之间，采用线性插值法选择免赔额系数。

3) 共用免赔额系数

是否共用免赔额 系数

是 1.00

否 0.98

注：若约定本责任与其他责任之间存在共用免赔额，则本责任保费适用共用免赔额系数。

当本责任免赔额为 0 元时，此系数不适用。

4) 给付比例系数

给付比例 系数

25% 0.25

30% 0.30

40% 0.40

50% 0.50

60% 0.60

65% 0.65

70% 0.70

75% 0.75

80% 0.80

85% 0.85

90% 0.90

95% 0.95



100% 1.00

注：给付比例介于两档之间，采用线性插值法选择给付比例系数。

5) 总保险金额系数

总保险金额（万元） 系数

30 0.890

50 0.895

60 0.900

100 0.905

200 0.910

300 0.940

400 0.980

600 1.000

注：总保险金额介于两档之间，采用线性插值法选择总保险金额系数。

4. 年保险费

1) 重大疾病医疗及外购药械费用医疗保险金年保险费（首次投保或

非续保）=重大疾病医疗及外购药械费用医疗保险金年基准保费×

等待期系数×免赔额系数×共用免赔额系数×给付比例系数×总

保险金额系数

2) 重大疾病医疗及外购药械费用医疗保险金年保险费（续保）=重大

疾病医疗及外购药械费用医疗保险金年基准保费×免赔额系数×

共用免赔额系数×给付比例系数×总保险金额系数

(三) 特定疾病康复住院费用医疗保险金责任（必选）

1. 基准赔付标准

1) 基准等待期：30 天

2) 基准免赔额：无

3) 基准给付比例：80%

4) 基准保额：100 万元

注：以有社保身份投保，并且以有社保身份结算，或者以非社保身份投保，并且以非社保

身份结算情形下的给付比例。如果被保险人以社保身份投保，但是以非社保身份结算，则

赔付时按保险合同载明的针对此种情况的赔付比例执行。社保包括基本医疗保险或公费医

疗。

2. 年基准保费

单位：元



年龄（周岁） 有社保 无社保

0-4 20.52 41.68

5-10 8.71 16.80

11-15 6.43 14.75

16-17 7.22 14.11

18-20 9.65 17.51

21-25 11.23 22.48

26-30 15.75 33.58

31-35 23.32 52.88

36-40 39.51 97.00

41-45 64.52 190.62

46-50 109.88 301.20

51-55 140.28 380.78

56-60 178.29 490.02

61-65 256.68 716.35

66-70 451.89 1252.65

71-75 595.94 1592.02

76-80 754.18 1954.89

81-85 1025.92 2355.95

86-90 1310.60 2841.58

91-95 1709.92 3447.51

96-100 2217.65 4450.35

101-105 2789.18 5100.11

注：除另有约定外，0周岁指出生满 30 天且健康出院；

除另有约定外，71-105 周岁费率仅适用于续保；

除另有约定外，首次投保及非续保基准等待期 30 天，续保无等待期。

3. 参数调整系数

1) 等待期系数

等待期（日） 系数

0 1.50

3 1.30

15 1.15

30 1.00

60 0.95

90 0.85

注：等待期系数仅适用于首次投保或非续保。

2) 免赔额系数

免赔额（元） 系数

0 1.00

5,000 0.97



8,000 0.94

10,000 0.92

20,000 0.81

30,000 0.56

50,000 0.33

注：免赔额介于两档之间，采用线性插值法选择免赔额系数。

3) 共用免赔额系数

是否共用免赔额 系数

是 1.00

否 0.98

注：若约定本责任与其他责任之间存在共用免赔额，则本责任保费适用共用免赔额系数。

当本责任免赔额为 0 元时，此系数不适用。

4) 给付比例系数

给付比例 系数

25% 0.31

30% 0.38

40% 0.50

50% 0.63

60% 0.75

65% 0.81

70% 0.88

75% 0.94

80% 1.00

85% 1.06

90% 1.13

95% 1.19

100% 1.25

注：给付比例介于两档之间，采用线性插值法选择给付比例系数。

5) 保险金额系数

保险金额（万元） 系数

30 0.983

50 0.989

60 0.994

100 1.000

200 1.006

300 1.039

400 1.083

600 1.105

注：保险金额介于两档之间，采用线性插值法选择保险金额系数。



4. 年保险费

1) 特定疾病康复住院费用医疗保险金年保险费（首次投保或非续保）

=特定疾病康复住院费用医疗保险金年基准保费×等待期系数×

免赔额系数×共用免赔额系数×给付比例系数×保险金额系数

2) 特定疾病康复住院费用医疗保险金年保险费（续保）=特定疾病康

复住院费用医疗保险金年基准保费×免赔额系数×共用免赔额系

数×给付比例系数×保险金额系数

(四) 特定药品费用医疗保险金责任（必选）

1. 基准赔付标准

1) 基准等待期：30 天

2) 基准免赔额：无

3) 基准给付比例：100%

4) 基准保额：600 万元

5) 总保险金额：600 万元

注：以有社保身份投保，并且以有社保身份结算，或者以非社保身份投保，并且以非社保

身份结算情形下的给付比例。如果被保险人以社保身份投保，但是以非社保身份结算，则

赔付时按保险合同载明的针对此种情况的赔付比例执行。社保包括基本医疗保险或公费医

疗。

2. 年基准保费

单位：元

年龄（周岁） 有社保 无社保

0-4 33.91 70.49

5-10 11.60 23.20

11-15 5.35 13.38

16-17 8.03 15.17

18-20 8.03 15.17

21-25 10.71 20.52

26-30 13.38 27.66

31-35 16.95 38.37

36-40 20.52 54.43

41-45 24.09 85.66

46-50 38.37 120.46

51-55 48.18 160.62

56-60 64.25 214.15



61-65 99.94 351.57

66-70 127.60 471.14

71-75 162.40 593.38

76-80 197.20 727.23

81-85 288.22 872.68

86-90 372.09 1048.46

91-95 480.95 1259.05

96-100 619.26 1622.22

101-105 703.14 1806.92

注：除另有约定外，0周岁指出生满 30 天且健康出院；

除另有约定外，71-105 周岁费率仅适用于续保；

除另有约定外，首次投保及非续保基准等待期 30 天，续保无等待期。

3. 参数调整系数

1) 等待期系数

等待期（日） 系数

0 1.50

3 1.30

15 1.15

30 1.00

60 0.95

90 0.85

注：等待期系数仅适用于首次投保或非续保。

2) 免赔额系数

免赔额（元） 系数

0 1.00

5,000 0.97

8,000 0.94

10,000 0.92

20,000 0.81

30,000 0.56

50,000 0.33

注：免赔额介于两档之间，采用线性插值法选择免赔额系数。

3) 共用免赔额系数

是否共用免赔额 系数

是 1.00

否 0.98

注：若约定本责任与其他责任之间存在共用免赔额，则本责任保费适用共用免赔额系数。

当本责任免赔额为 0 元时，此系数不适用。



4) 给付比例系数

给付比例 系数

25% 0.25

30% 0.30

40% 0.40

50% 0.50

60% 0.60

65% 0.65

70% 0.70

75% 0.75

80% 0.80

85% 0.85

90% 0.90

95% 0.95

100% 1.00

注：给付比例介于两档之间，采用线性插值法选择给付比例系数。

5) 总保险金额系数

总保险金额（万元） 系数

30 0.890

50 0.895

60 0.900

100 0.905

200 0.910

300 0.940

400 0.980

600 1.000

注：总保险金额介于两档之间，采用线性插值法选择总保险金额系数。

6) 特定药品个数系数

特定药品个数 系数

小于 100 个 [0.5,1.0)

大于等于 100 个且小于等于 180 个 1.0

大于 180 个 (1.0,1.5]

4. 年保险费

1) 特定药品费用医疗保险金年保险费（首次投保或非续保）=特定药

品费用医疗保险金年基准保费×等待期系数×免赔额系数×共用

免赔额系数×给付比例系数×总保险金额系数×特定药品个数系

数



2) 特定药品费用医疗保险金年保险费（续保）=特定药品费用医疗保

险金年基准保费×免赔额系数×共用免赔额系数×给付比例系数

×总保险金额系数×特定药品个数系数

(五) 恶性肿瘤先进疗法医疗保险金责任（必选）

1. 基准赔付标准

1) 基准等待期：30 天

2) 基准免赔额：无

3) 基准给付比例：100%

4) 基准保额：600 万元

5) 总保险金额：600 万元

注：以有社保身份投保，并且以有社保身份结算，或者以非社保身份投保，并且以非社保

身份结算情形下的给付比例。如果被保险人以社保身份投保，但是以非社保身份结算，则

赔付时按保险合同载明的针对此种情况的赔付比例执行。社保包括基本医疗保险或公费医

疗。

2. 年基准保费

单位：元

年龄（周岁） 有社保 无社保

0-4 1.02 1.02

5-10 1.02 1.02

11-15 1.02 1.02

16-17 7.06 7.06

18-20 7.06 7.06

21-25 7.06 7.06

26-30 7.06 7.06

31-35 7.06 7.06

36-40 7.06 7.06

41-45 21.14 21.14

46-50 32.22 32.22

51-55 32.22 32.22

56-60 32.22 32.22

61-65 53.35 53.35

66-70 105.68 105.68

71-75 105.68 105.68

76-80 105.68 105.68

81-85 159.03 159.03

86-90 159.03 159.03



91-95 159.03 159.03

96-100 159.03 159.03

101-105 159.03 159.03

注：除另有约定外，0周岁指出生满 30 天且健康出院；

除另有约定外，71-105 周岁费率仅适用于续保；

除另有约定外，首次投保及非续保基准等待期 30 天，续保无等待期。

3. 参数调整系数

1) 等待期系数

等待期（日） 系数

0 1.50

3 1.30

15 1.15

30 1.00

60 0.95

90 0.85

注：等待期系数仅适用于首次投保或非续保。

2) 免赔额系数

免赔额（元） 系数

0 1.00

5,000 0.97

8,000 0.94

10,000 0.92

20,000 0.81

30,000 0.56

50,000 0.33

注：免赔额介于两档之间，采用线性插值法选择免赔额系数。

3) 共用免赔额系数

是否共用免赔额 系数

是 1.00

否 0.98

注：若约定本责任与其他责任之间存在共用免赔额，则本责任保费适用共用免赔额系数。

当本责任免赔额为 0 元时，此系数不适用。

4) 给付比例系数

给付比例 系数

25% 0.25

30% 0.30

40% 0.40

50% 0.50



60% 0.60

65% 0.65

70% 0.70

75% 0.75

80% 0.80

85% 0.85

90% 0.90

95% 0.95

100% 1.00

注：给付比例介于两档之间，采用线性插值法选择给付比例系数。

5) 总保险金额系数

总保险金额（万元） 系数

30 0.890

50 0.895

60 0.900

100 0.905

200 0.910

300 0.940

400 0.980

600 1.000

注：总保险金额介于两档之间，采用线性插值法选择总保险金额系数。

4. 年保险费

1) 恶性肿瘤先进疗法医疗保险金年保险费（首次投保或非续保）=

恶性肿瘤先进疗法医疗保险金年基准保费×等待期系数×免赔额

系数×共用免赔额系数×给付比例系数×总保险金额系数

2) 恶性肿瘤先进疗法医疗保险金年保险费（续保）=恶性肿瘤先进疗

法医疗保险金年基准保费×免赔额系数×共用免赔额系数×给付

比例系数×总保险金额系数

(六) 重大疾病异地转诊公共交通费用及住宿费用保险金责任（必选）

1. 基准赔付标准

1) 基准等待期：30 天

2) 基准单次免赔额：无

3) 基准给付比例：100%

4) 基准保额：1万元



2. 年基准保费

单位：元

年龄（周岁） 男 女

0-4 0.78 0.68

5-10 0.51 0.45

11-15 0.52 0.46

16-17 0.54 0.54

18-20 0.54 0.54

21-25 0.65 0.66

26-30 0.85 0.92

31-35 1.38 1.58

36-40 2.34 2.60

41-45 3.80 4.22

46-50 6.35 6.06

51-55 10.15 7.86

56-60 14.20 10.38

61-65 19.74 14.71

66-70 29.05 23.94

71-75 43.20 38.14

76-80 66.40 59.82

81-85 97.80 89.54

86-90 136.15 122.95

91-95 183.92 161.65

96-100 242.66 205.22

101-105 304.06 244.94

注：除另有约定外，0周岁指出生满 30 天且健康出院；

除另有约定外，71-105 周岁费率仅适用于续保；

除另有约定外，首次投保及非续保基准等待期 30 天，续保无等待期。

3. 参数调整系数

1) 等待期系数

等待期（日） 系数

0 1.50

3 1.30

15 1.15

30 1.00

60 0.95

90 0.85

注：等待期系数仅适用于首次投保或非续保。

2) 单次免赔额系数



单次免赔额（元） 系数

[0,500] [0.85,1.00]

(500,1000] [0.75,0.85)

(1000,2000] [0.50,0.75)

＞2000 [0.30,0.50)

注：单次免赔额介于两档之间，采用线性插值法选择单次免赔额系数。

3) 给付比例系数

给付比例 系数

25% 0.25

30% 0.30

40% 0.40

50% 0.50

60% 0.60

65% 0.65

70% 0.70

75% 0.75

80% 0.80

85% 0.85

90% 0.90

95% 0.95

100% 1.00

注：给付比例介于两档之间，采用线性插值法选择给付比例系数。

4) 保险金额系数

保险金额（万元） 系数

(0,1] (0.95,1.00]

(1,5] (1.00,1.05]

(5,10] (1.05,1.10]

注：保险金额介于两档之间，采用线性插值法选择保险金额系数。

4. 年保险费

1) 重大疾病异地转诊公共交通费用及住宿费用保险金年保险费（首

次投保或非续保）=重大疾病异地转诊公共交通费用及住宿费用保

险金年基准保费×等待期系数×单次免赔额系数×给付比例系数

×保险金额系数

2) 重大疾病异地转诊公共交通费用及住宿费用保险金年保险费（续

保）=重大疾病异地转诊公共交通费用及住宿费用保险金年基准保

费×单次免赔额系数×给付比例系数×保险金额系数



(七) 重大疾病住院护工费用保险金责任（必选）

1. 基准赔付标准

1) 基准等待期：30 天

2) 基准每次住院护工免赔天数：无

3) 基准保额：重大疾病住院护工日津贴额 500 元/天，每次住院护工

最高给付天数限 30天，一年住院护工累计给付天数限 30 天。

2. 年基准保费

单位：元

年龄（周岁） 男 女

0-4 15.63 14.85

5-10 15.63 14.85

11-15 15.63 14.85

16-17 15.63 14.85

18-20 15.63 14.85

21-25 15.63 15.63

26-30 18.75 18.75

31-35 25.00 26.55

36-40 35.94 41.42

41-45 53.91 60.94

46-50 84.38 84.38

51-55 127.34 107.03

56-60 188.28 136.72

61-65 274.22 171.09

66-70 405.48 264.85

71-75 575.78 415.63

76-80 787.51 607.82

81-85 1065.63 840.63

86-90 1438.28 1143.75

91-95 1926.55 1505.48

96-100 2471.09 1852.34

101-105 3212.42 2408.05

注：除另有约定外，0周岁指出生满 30 天且健康出院；

除另有约定外，71-105 周岁费率仅适用于续保；

除另有约定外，首次投保及非续保基准等待期 30 天，续保无等待期。

3. 参数调整系数

1) 等待期系数

等待期（日） 系数



0 1.50

3 1.30

15 1.15

30 1.00

60 0.95

90 0.85

注：等待期系数仅适用于首次投保或非续保。

2) 每次住院护工免赔天数系数

每次住院护工免赔天

数（天）
系数

0 1.00

3 0.85

5 0.75

注：每次住院护工免赔天数介于两档之间，采用线性插值法选择每次住院护工免赔天数系

数。

3) 每次住院护工最高给付天数系数

每次住院护工最高给

付天数（天）
系数

10 0.70

15 0.95

30 1.00

60 1.05

90 1.15

180 1.25

注：每次住院护工最高给付天数介于两档之间，采用线性插值法选择每次住院护工最高给

付天数系数。

4. 年保险费

1) 重大疾病住院护工费用保险金年保险费（首次投保或非续保）=(重

大疾病住院护工日津贴额/500)×重大疾病住院护工费用保险金

年基准保费×等待期系数×每次住院护工免赔天数系数×每次住

院护工最高给付天数系数

2) 重大疾病住院护工费用保险金年保险费（续保）=(重大疾病住院

护工日津贴额/500)×重大疾病住院护工费用保险金年基准保费

×每次住院护工免赔天数系数×每次住院护工最高给付天数系数

(八) 一般门急诊医疗及外购药械费用医疗保险金责任（可选）



1. 基准赔付标准

1) 基准等待期：30 天

2) 基准免赔额：1万元

3) 基准给付比例：100%

4) 基准保额：300 万元

5) 总保险金额：600 万元

注：以有社保身份投保，并且以有社保身份结算，或者以非社保身份投保，并且以非社保

身份结算情形下的给付比例。如果被保险人以社保身份投保，但是以非社保身份结算，则

赔付时按保险合同载明的针对此种情况的赔付比例执行。社保包括基本医疗保险或公费医

疗。

2. 年基准保费

单位：元

年龄（周岁） 有社保 无社保

0-4 28.17 63.51

5-10 9.92 21.74

11-15 5.45 12.42

16-17 7.22 14.77

18-20 7.22 14.77

21-25 8.98 19.38

26-30 10.94 25.11

31-35 13.92 34.35

36-40 16.97 47.15

41-45 20.31 74.15

46-50 31.05 102.88

51-55 37.72 136.91

56-60 49.91 181.78

61-65 77.02 297.72

66-70 97.17 396.52

71-75 121.52 496.55

76-80 145.48 604.31

81-85 209.42 721.57

86-90 268.38 864.51

91-95 346.31 1036.78

96-100 446.35 1336.97

101-105 507.35 1489.23

注：除另有约定外，0周岁指出生满 30 天且健康出院；

除另有约定外，71-105 周岁费率仅适用于续保；

除另有约定外，首次投保及非续保基准等待期 30 天，续保无等待期。



3. 参数调整系数

1) 等待期系数

等待期（日） 系数

0 1.50

3 1.30

15 1.15

30 1.00

60 0.95

90 0.85

注：等待期系数仅适用于首次投保或非续保。

2) 免赔额系数

免赔额（元） 系数

0 1.80

5,000 1.26

8,000 1.10

10,000 1.00

20,000 0.75

30,000 0.60

50,000 0.38

注：免赔额介于两档之间，采用线性插值法选择免赔额系数。

3) 共用免赔额系数

是否共用免赔额 系数

是 1.00

否 0.98

注：若约定本责任与其他责任之间存在共用免赔额，则本责任保费适用共用免赔额系数。

当本责任免赔额为 0 元时，此系数不适用。

4) 给付比例系数

给付比例 系数

25% 0.25

30% 0.30

40% 0.40

50% 0.50

60% 0.60

65% 0.65

70% 0.70

75% 0.75

80% 0.80

85% 0.85



90% 0.90

95% 0.95

100% 1.00

注：给付比例介于两档之间，采用线性插值法选择给付比例系数。

5) 总保险金额系数

总保险金额（万元） 系数

30 0.890

50 0.895

60 0.900

100 0.905

200 0.910

300 0.940

400 0.980

600 1.000

注：总保险金额介于两档之间，采用线性插值法选择总保险金额系数。

4. 年保险费

1) 一般门急诊医疗及外购药械费用医疗保险金年保险费（首次投保

或非续保）=一般门急诊医疗及外购药械费用医疗保险金年基准保

费×等待期系数×免赔额系数×共用免赔额系数×给付比例系数

×总保险金额系数

2) 一般门急诊医疗及外购药械费用医疗保险金年保险费（续保）=

一般门急诊医疗及外购药械费用医疗保险金年基准保费×免赔额

系数×共用免赔额系数×给付比例系数×总保险金额系数

二、费率调整系数

调整系数 1

吸烟程度 系数

吸烟史大于等于 10年

或每日吸烟大于等于 10 支
1.00

吸烟史小于 10 年

且每日吸烟小于 10支
0.95

产品不做区分 1.00

调整系数 2

当地卫生医疗状况 系数

卫生健康水平、医疗资源状况较完善 0.5（含）-0.8（含）



卫生健康水平、医疗资源状况一般 0.8（不含）-1.1（含）

卫生健康水平、医疗资源状况较差 1.1（不含）-2.0（含）

产品不做区分 1.0

调整系数 3

当地生活环境系数 系数

无污染、饮食习惯健康 0.5（含）-0.8（含）

轻微污染、饮食习惯良好 0.8（不含）-1.1（含）

一般污染、饮食习惯不健康 1.1（不含）-2.0（含）

产品不做区分 1.0

调整系数 4

被保险人健康状况 系数

低风险（健康状况较好） 0.4（含）-0.6（含）

中等风险（健康状况一般） 0.6（不含）-1.5（含）

高风险（健康状况较差） 1.5（不含）-3.5（含）

产品不做区分 1.0

调整系数 5

渠道销售成本 系数

无销售成本（官网、APP 等直销） 0.70

渠道销售成本较低 0.85

渠道销售成本中等 1.00

渠道销售成本较高 1.15

产品不做区分 1.00

注：渠道销售成本是根据不同渠道销售成本与平均销售成本的对比。

调整系数 6

渠道预估投保人数 系数

200 人及以下 1.00

200 人（不含）-1000 人（含） 0.90

1000 人（不含）-10000 人（含） 0.80

超过 10000 人 0.70

产品不做区分 1.00

调整系数 7

投保人数 系数

个人投保 1.00

家庭投保（2人） 0.95

家庭投保（3人及以上） [0.90,0.80]

产品不做区分 1.00



调整系数 8

预期/历史赔付率 系数

不超过 30% 0.40（含）-0.75（含）

超过 30%，但不超过 60% 0.75（不含）-0.95（含）

超过 60%，但不超过 90% 0.95（不含）-1.50（含）

超过 90% 1.50（不含）-5.00（含）

注：预期/历史赔付率介于两档之间，采用线性插值法选择预期/历史赔付率系数。

调整系数 9

慢性病 系数

高血压 1.20（含）-1.65（含）

糖尿病 1.20（含）-1.65（含）

甲状腺疾病 1.10（含）-1.45（含）

乳腺疾病 1.15（含）-1.55（含）

肝病 1.10（含）-1.45（含）

肾病 1.10（含）-1.45（含）

注：标准体对应系数为 1。

调整系数 10

保费是否分期 系数

分期 1.05

不分期 1.00

调整系数 11

投保产品数量（个） 系数

1≤投保产品数量＜5 0.80（不含）-1.00（含）

5≤投保产品数量＜8 0.75（不含）-0.80（含）

8≤投保产品数量＜10 0.65（不含）-0.75（含）

投保产品数量≥10 0.50（不含）-0.65（含）

注：根据投保产品的数量及情况，投保产品数量越高则说明客户保险意识高进而可适当降低费率。

费率调整系数=调整系数1×调整系数2×调整系数3×调整系数4×调整系数5×调

整系数6×调整系数7×调整系数8×调整系数9×调整系数10×调整系数11

三、保险费计算

(一) 一次性交付保险费：

1. 年保险费（首次投保或非续保）=∑各项责任年保险费（首次投保或非

续保）×费率调整系数

2. 年保险费（续保）=∑各项责任年保险费（续保）×费率调整系数



当可选责任未投保时，该项责任对应的保费为零。

(二) 分期交付保险费：

1. 年保险费（首次投保或非续保）=∑各项责任年保险费（首次投保或非

续保）×费率调整系数，且各期保险费=年保险费÷分期交付期数

2. 年保险费（续保）=∑各项责任年保险费（续保）×费率调整系数，且

各期保险费=年保险费÷分期交付期数

当可选责任未投保时，该项责任对应的保费为零。
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