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: اداره کل استان

 با سلام  
در راستای تنقیح، تجمیع و تلخیص بخشنامه ها و دستورهای اداری، شفاف سازی مقررات، تسهیل در ارائه          

خدمات و ارتقاء امور، ایجاد وحدت رویه و همچنین بازنگری به عمل آمده درضوابط مربوط به نحوه احتساب سوابق 

و به منظور رضایت مندی ذینفعان، توجه جانباز( /)عادی حضور در جبهه بیمه شدگان مدت خدمت نظام وظیفه ومدت

نماید.ادارات کل استان ها و واحدهای تابعه را به رعایت و اجرای دقیق مفاد این بخشنامه جلب می

عادی   احتساب مدت خدمت نظام وظیفه و حضور داوطلبانه درجبهه بیمه شدگان  –بخش اول 

مقررات مرتبط :  قوانین و -1

1354 قانون تأمین اجتماعی مصوب 95ماده  -الف

 مجلس شورای اسلامی  30/1/1383قانون کار و الحاق یک تبصره به آن مصوب  14قانون اصلاح تبصره ماده   -ب

 28/3/1385قانون کار و الحاق یک تبصره به آن مصوب  14قانون استفساریه قانون اصلاح تبصره ماده  -ج

مجلس شورای اسلامی 

 8/4/1384قانون کار و الحاق یک تبصره به آن مصوب  14آئین نامه اجرایی قانون اصلاح تبصره ماده  -د

هیأت وزیران 

مورخ  1398و  1397،  4/5/89مورخ  167،  27/9/86مورخ  1051،  2/10/86مورخ  1130دادنامه های شماره  -هـ 

هیأت عمومی دیوان عدالت اداری   18/5/88مورخ  412و   18/6/86مورخ  420،  28/11/86

و شرایط احراز آن :قانون تأمین اجتماعی  95ماده مشمولین احتساب مدت خدمت نظام وظیفه نحوۀ  -2

مؤسسات  مدت خدمت وظیفه مشمولین این قانون پس از پایان خدمت و اشتغال مجدد در" قانون :  95ماده   -الف 

 ."مشمول این قانون جزو سابقه پرداخت حق بیمه آنها منظور خواهد شد 

قانون کار ...  14به موجب ماده قانونی مورد اشاره و با توجه به قانون استفساریه قانون اصلاح تبصره ماده  -ب 

های   مستمری  گان و دریافت کنندگان کلیه بیمه شد  هیأت عمومی دیوان عدالت اداری،  2/10/86مورخ  1130 ودادنامه شماره

1

مدت خدمت  تساب سوابقه احنحوع: موضو

 نظام وظیفه و حضور در جبهه بیمه شدگان
حوزه

فنی و درآمد

 15بخشنامه شماره 
مشترک فنی و درآمد

 ) تنقیح و تلخیص( 
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که قبل از تاریخ لازم الاجراء شدن قانون استفساریه قانون  بازنشستگی و از کارافتادگی مشمول قانون تأمین اجتماعی 

های مشمول قانون تامین اجتماعی اشتغال داشته و به واسطه رابطه مزد بگیری دارای  ( درکارگاه7/5/1385مذکور )

های مشمول قانون  پس از پایان خدمت نظام وظیفه مجدداً در مؤسسات و کارگاه رداخت حق بیمه بوده وسابقه پ

تامین اجتماعی اشتغال یافته ومبادرت به تداوم بیمه پردازی نزد سازمان تأمین اجتماعی نموده باشند، چنانچه 

نظر اشد، در این صورت متقاضیان موصوف صرفانجـام پذیـرفته ب 7/5/1385مـراحل یاد شده تمـاماً قبل از تاریخ 

         قانون تامین اجتماعی بوده و از پرداخت 95مشمول ماده ، بیمه پرداز باشند یا نباشند، در تاریخ تقاضااینکه از 

  خواهند بود.معاف حق بیمه دورۀ سربازی 

ه مدت آن در کارت پایان خدمت درج ماده قانونی مذکور صرفاً ناظر بر مدت خدمت وظیفه می باشد ک:   1تذکر 

  .گردیده است

درماده لازم مدت خدمت نظام وظیفه بیمه شدگان مشمول قانون تأمین اجتماعی که فاقد شرایط احتساب  : 2تذکر 

امکان پذیر    با پرداخت حق بیمه ،بخشنامه 4بند  درمقرر قانونی مذکور می باشند، درصورت احراز شرایط قانونی 

هیأت عمومی دیوان عدالت اداری  28/11/86مورخ 1398، 1397شماره های که این امر به موجب دادنامه خواهد بود 

 مورد تأیید قرار گرفته است .

 

   قانون عبارتند از : 95ماده سوابق قابل قبول در احراز شرایط متقاضیان مشمول   -3
 .دفاتر قانونی  بازرسی ، 6و 1/3ی ها، فرم(لیستصورت مزد و حقوق)سوابق کارگاهی ناشی از -الف

و سایر مراجع  سوابق ایجاد شده ناشی ازتوافقنامه نفت و گاز، حوادث غیرمترقبه، آراء دیوان عدالت اداری -ب 
، کارگزاران و پیمانکاران دفاترمخابرات های اجباری ارتباط با اشتغال افراد در کارگاه درو قانونی قضائی 

فنی  1/515و  515ق مورد ادعا ناشی از هیأت سه نفره موضوع بخشنامه های شماره و همچنین سوابروستائی 
 . 21/6/88مورخ  539/5000و   5/84/ 31مورخ  47112/5000شماره اداری  هایسابق و دستور

ه ها و ماشده به کامل و سایر سوابق ناشی از اجرای توافقندرخصوص افرادی که با احتساب سوابق جزئی تبدیل تذکر : 

باشد ( شرایط مقرر در ماده  قطعیت یافتهمربوطه  سوابق 7/5/85مجوز های ستادی ) مشروط بر اینکه قبل از تاریخ 

قانون را احراز می نمایند، لازم است مدارک و مستندات مربوطه برای بررسی و اظهار نظر به اداره کل امور فنی  95

  بیمه شدگان منعکس گردد.

 متقاضلیانمدت خدمت نظام وظیفه و حضور داوطلبانه در جبهه های نبرد حق علیه باطل   با حتسنحوه ا -4

قانون کار و الحلا  یلت تبصلره بله آن  14اجرای قانون اصلاح تبصره ماده  مشمول و شرایط احراز آن در

   :28/3/1385و قانون استفساریه قانون مذکور مصوب  30/1/1383مصوب 
فت دریا ای،های خاص بیمهگروه اجباری،شدگان )شامل بیمه انون تامین اجتماعیمشمول ق ناگشد بیمهکلیه  " 

        با رفاً ص ،(هو بازماند ازکارافتاده ،هبازنشستاعم از ) نبگیراستمریمهمچنین  و (و ... کنندگان مقرری بیکاری

           ".رات این قانون قرار خواهند گرفترقمول مشم حق بیمه نزد سازماندارا بودن حداقل دو سال سابقه پرداخت 

 (  10/6/1400) اصلاحیه مورخ 
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   اشتغال به کار و یا متقاضیان منوط به شرکت داوطلبانه در جبهه مدت خدمت نظام وظیفه یا احتساب   : 1تذکر

 (  10/6/1400) اصلاحیه مورخ  بیمه پردازی آنان در تاریخ تقاضا نیست.
 

 وتبصره به آن  ق یکحالاقانون کار و  14صلاح تبصره ماده ماده واحده قانون ا 2به استناد تبصره   :2تذکر

آور اشتغال دارند ، به شرط آنکه آئین نامه اجرایی آن، بیمه شدگانی که در کارهای سخت و زیان  4ماده  همچنین

حضور داوطلبانه در جبهه تمام یا قسمتی از خدمت نظام وظیفه خود را در جبهه های نبرد حق علیه باطل گذرانده یا 

 "77"و "72"قانون اصلاح مواد  76الحاقی ماده  2راساس قانون اصلاح تبصره ن بداشته باشند، سوابق خدمتی آنا

به تصویب  14/7/80 که در تاریخ مجلس شورای اسلامی 30/11/79تأمین اجتماعی مصوب  قانون 76و تبصره ماده 

 د.شو ن سوابق اشتغال در مشاغل سخت و زیان آور محسوب میعنوابه  ،رسیده مجمع تشخیص مصلحت نظام

 

 

 

 

 
 
 

 گیرد :  قرارمورد توجه درخصوص کارت های پایان خدمت نظام وظیفه بیمه شدگان لازم است که مواردی  -5

با توجه به اعلام معاونت نیروی انسانی ستاد کل نیروهای مسلح مبنی بر ضرورت اخذ کارتهای پایان  -الف 

 ه برای احتسابـریفات مربوطـور و تشـد انجام امـنبع ، مسال 50برای افراد کمتر از ی) هوشمند( ـدمت الکترونیکخ

. پذیر خواهد بودئه کارت های پایان خدمت الکترونیکی امکانسوابق مدت نظام وظیفه این قبیل افراد صرفاً با ارا

 گیرد .  ار بوده و می تواند ملاک اقدام قر ت قدیمی کماکان معتبرکارت های پایان خدم  سال به بالا 50برای افراد لیکن 

سـن ،  سـال 50درصورت مشاهده هریک از موارد ذیل در کارت های پایان خـدمت قـدیمی متقاضـیان بـالای  تذکر:

 جهت تأیید اصـالت کـارت یـا رفـع ابهامـات موجـود ، مراتـب را از نیروهـای مسـلح ) یگـانباید واحدهای اجرایی 

 استعلام نمایند. (ه کارتکنندصادر

 ؛تکارمخدوش یا ناخوانا بودن  -

 ؛عدم ذکر تاریخ شروع و خاتمه خدمت  -
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 ؛در کارت مغایر تاریخ شروع و خاتمه خدمت انجا شده با جمع مدت ذکر شده -

  .عکس کارت ارائه شده -

مشمول ، تاریخ شروع و خاتمه   بازه زمانی قابل قبول برای احتساب مدت خدمت نظام وظیفه کلیه متقاضیان -ب

 ت الکترونیکی خواهد بود. خدممندرج در کارتهای پایان 

ماه(   30باشد ) بیشتر از  ر مواردی که مدت خدمت نظام وظیفه مندرج در کارت های الکترونیکی غیر متعارفد -ج

ر رده های وظیفه عمومی استعلام از سازمان وظیفه عمومی ناجا خواهد بود وگواهی سای مستلزماحتساب سوابق 

 روهای مسلح در این ارتباط ملاک عمل نمی باشد.نی استانی در سراسر کشور و همچنین

               د باشد ـادره جدیـکی صـندرج در کارت الکترونیابقه بیش از مدت مـاب سـواردی که متقاضی مدعی احتسـدر م -د

 ذیربط جعراـه شده می تواند مراتب را از مـن خدمت قدیمی ( بیمپایاارت ـایرت با اطلاعات مندرج در کـ) به علت مغ 

 کی خواهد بود. های الکترونیهرحال ملاک اقدام تاریخ شروع و پایان خدمت مندرج در کارت درمورد پیگیری قراردهد.  

 

 گواهی حضور در جبهه و مراکز مجاز صادر کننده آن :  موارد قاب  توجه در خصوص -6

اسـاس دستـورالعمـل صـادره از سوی بر هـای حضـور در جبهـه وو یکسـان سازی گواهییکنواختی  در راستـای

 جبهه در نیروهای در کننده گواهید کل نیروهای مسلح، سازمان های مجاز صامعـاونت محترم نیـروی انسانی ستا

اتخاذ شود تا نسبت ت موضوع ترتیبی با توجه به اهمیلازم است د که نبه شرح زیر می باش 1/7/93مسلح از تاریخ 

 اقدام گردد. آن به اجرای دقیق مفاد

-نهاجا-پداجا -گواهی جبهه در سطح ستاد آجا و نیروهای چهارگانه )نزاجا  در ارتش جمهوری اسلامی ایران  -الف 

 ؛نداجا( صرفاً   با امضای معاون نیروی انسانی نیروها

-هوافضا-ساند-گانه )نزسا  5گواهی جبهه در سطح ستاد سپاه،نیروهای  یدر سپاه پاسداران انقلاب اسلام -ب 

با  روی انسانی نیروها و در سطح سپاه های استانی صرفاًسازمان بسیج( با امضای معاون نی-نیروی قدس

 )گواهی سایر رده ها پذیرفته نیست(؛امضای فرمانده سپاه استان

وی نیرگواهی جبهه به صورت متمرکز صرفاً با امضای معاون  سلحدر وزارت دفاع و پشتیبانی نیروهای م -ج 

 ؛انسانی وزارت مذکور

   گواهی جبهه به صورت متمرکز صرفاً با امضای معاون نیروی انسانی ناجا. در ناجا -د

های حضور در جبهه صادره از سوی مراجع یاد شده منحصراً در ارتباط با نیروهای مسلح بوده، گواهی : 1تذکر

        ادره از سوی وزارت جهاد کشاورزی برای ل صهای حضور در جبهه های نبرد حق علیه باطنابراین گواهیب

امام  83در جبهه صادره از سوی تیپ مستقل  جهاد گران وزارت جهاد سازندگی سابق و همچنین گواهی های حضور

   جعفر صادق)ع( برای طلاب و روحانیون کماکان معتبر خواهد بود.

 ابقـران سـادگـاورزی برای جهـوزارت جهاد کش دره ـواهی جبهـاز گـادر کننده مجـراجع صـر است مـزم به ذکلا
   می باشند. "ور سازمان جهاد کشاورزی استان مدیر ام "ها  و در استان "مدیر کل امور ایثارگران وزارت  "
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نبرد حق علیه باطل در راستای مفاد دادنامه مراجع مجاز درخصوص صدور گواهی حضور در جبهه های  :  2تذکر

 گردیده است .  تبیینهیأت عمومی دیوان عدالت اداری  18/5/88خ مور 412شماره 

) تاریخ  27/5/67تا  31/6/59نبرد حق علیه باطل در فاصله زمانی  گواهی حضور داوطلبانه در جبهه های : 3تذکر

احدهای و واهد بود  که لازم است دوره فوق  مبنای بررسی و اقدامشروع و خاتمه جنگ تحمیلی ( قابل قبول خ

 اجرایی قرار گیرد.

ر افـراد در منـاطق بـوده و حضـو 27/5/1367 تاریخ تا 31/6/1359دفاع مقدس از تاریخ بازه زمانی دوران  : 4تذکر 

طق حضـور افـراد در منـا کنلـی، بـودهقابل محاسـبه  ام به عنوان سابقه حضور در جبههجنگی و عملیاتی در این ای

ان سـابقه حضـور در جبهـه قابـل ز تاریخ های ذکر شده ( به عنـوخارج ا -مرز اقبت ازاتی) مرامنیتی درگیر و عملی

از مرجـع بـدواً مراتب می بایست  ،ارائه شده گواهی اصالت احرازبه  نیازصورت دربدیهی است  .ی باشداحتساب نم

انعکـاس  از و اسـتعلام ه گـواهیمرجـع اولیـه صـادر کننـدرده بالاتر  ت ازضرورو درصورت  گواهی کنندهصادر 

 ( 10/6/1400) اصلاحیه مورخ  .ددگرکل نیروهای مسلح خودداری  تادس معاونت نیروی انسانیموضوع به 

 

 چگونگی محاسبه حق بیمه:   -7

مصوب  ه آنتبصره ب الحاق یکو  قانون کار 14ح تبصره ماده آئین نامه اجرایی قانون اصلا 3به موجب ماده 

این   "4"حضور داوطلبانه مشمولین بند ه و یا ام وظیفهیأت وزیران، میزان حق بیمه مدت خدمت نظ 8/4/84

 زیر محاسبه و تعیین خواهد شد :فرمول بخشنامه مطابق 

 = میزان حق بیمه متعلقهتقاضا   سر حق بیمه ظرف آخرین  دو  سال قب  از%   ×  مدت   ×  میانگین حقو   و  مزایای مبنای ک 30) نرخ(

که  
30
ه و بیمه شدآن سهم   7

30
 سهم دولت می باشد . 23

 به صورتواریز حق بیمه سهم بیمه شده در مهلت مقرر و تأیید آن در سیستم بانک درآمد )   در صورت : 1تذکر 

 لاقساط( سیستم به طور هوشمند معاد ا یایکج
30
23

در  منظور ومبلغ پرداختی را به عنوان بدهی سهم دولت   

 رش وصولی ماهانه درآمد اعمال خواهد نمود.گزا

لت هیأت عمومی دیوان عدا  4/5/89مورخ  167آئین نامه مذکور به موجب دادنامه شماره  3ماده انطباق  : 2 تذکر

 تأیید قرار گرفته است . اداری با موازین شرعی و قانونی مورد

 

 : گی پذیرش سوابق گونو چشده  نحوه و مهلت پرداخت حق بیمه سهم بیمه -8

نحوه پرداخت حق بیمه سهم بیمه شده برای بیمه شدگان مشمول براساس روش انتخابی متقاضی در              -الف   

و  2فرمهای پیوست شماره "آنان طی  حق بیمه متعلقهلامیه اعم از یکجا یا تقسیط( خواهد بود که اع) " 1فرم پیوست شماره  "

 ی گردد. ( صادر مسب مورد ) ح  " 1/2
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مهلت پرداخت حق بیمه سهم بیمه شده در صورت پرداخت یکجا حداکثرتا پایان ماه بعد از زمان محاسبه و در  -ب

 ی تعیین شده در تقسیط نامه می باشد.قسط ماهانه( مطابق مهلت ها 12) حداکثر صورت پرداخت به صورت اقساط 

             برخورداری  و تأثیر آن درر داوطلبانه در جبهه مدت حضو وظیفه و مدت خدمت نظامپذیرش سوابق  -ج
      نان در مهلت های مقرر در قانون تأمین اجتماعی پس از پرداخت کامل حق بیمه سهم آ بیمه شدگان از حمایت

رد نظر سوابق موصورت عدم پرداخت حق بیمه در مهلت مقرر، احتساب ر است. بنابراین در تعیین شده امکان پذی

  نوط به ارائه درخواست جدید و تجدید محاسبه با رعایت ضوابط مربوطه خواهد بود.م
 

 نحوه تجدید محاسبه:  -9
نحوۀ  ،در جبهه نهسوابق خدمت نظام وظیفه و حضور داوطلبا با توجه به وضعیت پرداخت متقاضیان احتساب 

   د شرایط حسب مورد به شرح ذیل یران واجستمری بگتجدید محاسبه حق بیمه برای بیمه شدگان و همچنین م
 :  خواهد بود

بادرت به به صورت یکجا به آنان اعلام لیکن م "2فرم پیوست شماره "مطابق حق بیمه متعلقه برای افرادی که  -الف
روش  حاسبه بهمقرر نموده یا می نمایند و یا اساساً پرداخت نمی نمایند تجدید ملت مه پرداخت حق بیمه در خارج از

 می باشد: ذیل

 مبلغ حق بیمه پرداختی 

 در خارج از مهلت 
-    ( 

مدت  

 خدمت 
 × نرخ     ×

میانگین دستمزد مشمول کسر حق بیمه  

 دید                    روز  قب  از تقاضای ج  730آخرین  
)  = 

     ق بیمهمیزان ح

     ن برخی از اقساط را درخارج ازسیط، لیکود را تقبرای آن دسته از متقاضیان که حق بیمـه متعلقه سهم خ -ب

      نمایند، چنانچه پس از اعمال جابجاییمهلت های مقرر پرداخت و یا تعدادی از اقساط مربوطه را پرداخت نمی

پذیرد(، اقساط خارج از مهلت  ه این امر به صورت سیستمی انجام میای پرداخت اقساط با مبالغ یکسان) ک یخ هتار

 :زیر  خواهد بودفرمول بماند، در این صورت  نحوه تجدید محاسبه  مطابق  شده باقیپرداخت نیا 

اقساط  جمع مبالغ
 پرداخت شده در
 -     خارج از مهلت

تعداد اقساط  مجموع 
ج از  اخت شده  در خارپرد

اخت مهلت و اساساً پرد
 نشده 

× 
تعداد  
اقساط 
 مقرر قبلی 

  ÷ ( 
مدت  
 خدمت 

 × نرخ     ×
  زد مشمولگین دستممیان

  730کسر حق بیمه آخرین 
 روز  قب  از تقاضای جدید                    
)  = 

میزان                   
    حق بیمه

 د : می شو ر یت مثال در این ارتباط پرداختهبرای روشن شدن بیشتر موضوع به ذک

در جبهه  بیمه شده ای  وطلبانهحضور دا چنانچه وضعیت پرداخت اقساط حق بیمه مدت خدمت سربازی و یامثال: 

 طبق جدول زیر باشد:

 شماره اقساط
مبلغ هر قسط 
 )به ریال( 

 وضعیت پرداخت تاریخ پرداخت مهلت پرداخت
 وضعیت پرداخت با اعمال

 ائی تاریخ پرداختجابج فرمول

 در مهلت  در مهلت  94/ 1/ 31 94/ 2/ 1 2.150.000 1قسط 

 خارج از مهلت  خارج از مهلت  94/ 3/ 4 94/ 3/ 1 2.000.000 2قسط

 در مهلت  خارج از مهلت  94/ 4/ 5 94/ 4/ 1 2.000.000 3قسط

 در مهلت  خارج از مهلت  94/ 5/ 10 94/ 5/ 1 2.000.000 4قسط

 در مهلت  لت خارج از مه  94/ 7/ 7 94/ 6/ 1 2.000.000 5قسط 

 ه داخت نشدپر پرداخت نشده  ------ 94/ 7/ 1 2.000.000 6قسط
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       گردد که قبل از اعمال فرمول جابجائی براساس تاریخ های پرداخت توسط سیستم دراین صورت ملاحظه می

 رداخت نشده می باشد.قسط خارج از مهلت و یک قسط پ 4بیمه شده دارای 

م، در سیست لغ یکسانرعایت مهلت و تاریخ های پرداخت برای اقساط با مبادر فرمول جابجائی با توجه به اینکه 

برای مهلت های  4و  3،  2گیرد، بنابراین با در نظر گرفتن تاریخ های پرداخت اقساط شماره قرار می مبنای اقدام

         سطر صورت ارائه درخواست جدید تور مهلت تلقی و تجدید محاسبه دیرالذکر داقساط اخ ، 5و  4،  3اقساط شماره 

( توسط  6( و یک قسط پرداخت نشده ) قسط شماره  2قسط شماره  ز مهلت )ط خارج ابیمه شده صرفاً برای یک قس

                                          سیستم انجام می پذیرد .

در صورت پرداخت مبلغ این لذا ایر اقساط متفاوت است، مبلغ قسط شماره یک با مبالغ س به اینکهبا توجه   : 1تذکر  

تاریخ واریز آن برای سایر اقساط در نظر گرفته نخواهد شد و عملاً اعمال  یین شده،مهلت تع  قسط در خارج از

 ک منظور نمی گردد.جابجایی اقساط پرداختی برای قسط شماره ی

) اعم از در مهلت یا  مذکور صرفاً برای اقساط پرداخت شدهبجایی تاریخ های پرداخت در فرآیند ل جااعما  : 2تذکر 

                    . اقساط پرداخت نشده اساساً در فرمول جابجایی منظور نخواهد شداین  بنابرگیرد، صورت میخارج آن ( 

  (اند. خواهد م) وضعیت این قبیل اقساط پرداخت نشده بدون تغییر 

 

طه را در زمان بیمه پردازی بخشی از حق بیمه مربوریافت کنندگان مستمری که نحوه تجدید محاسبه برای د -ج

  می باشد:ده اند به صورت زیر داخت نموپر

های بازنشستگی، ازکارافتادگی و  پذیرش درخواست تجدید محاسبه برای آن دسته از دریافت کنندگان مستمری

فه و حضور در جبهه شرایط مقرر را احراز و نظام وظیارائه درخواست احتساب سوابق مدت خدمت  فوت که قبلاً با

حق بیمه سوابق مورد نظر ایجاد نگردیده، بلامانع خواهد بود. ضمناً دستمزد  اخت کاملعدم پرد متعاقباً به دلیل

) حسب مورد ( برای این قبیل افراد  9 الف و ب بند مندرج در قسمتملاک محاسبه حق بیمه و اعمال آن در فرمولهای 

مستمری دریافتی سال از مبلغ براینکه ی قبل از برقراری مستمری مشروط روز پرداخت 730یانگین آخرین دستمزد م

 تقاضا کمتر نباشد، خواهد بود.

 

 احتساب مدت خدمت حضور در جبهه و مدت معالجه بیمه شدگان جانباز: نحوۀ     –بخش دوم 
 

 رتبط :و مقررات مقوانین  -10

 می ورای اسلامجلس ش 31/3/74جتماعی جانبازان انقلاب اسلامی مصوب استخدامی و ا قانون تسهیلات -الف  

 مجمع تشخیص مصلحت نظام  2/10/91قانون جامع خدمت رسانی به ایثارگران مصوب  -ب 

 

ند و اجتماعی جانبازان انقلاب اسلامی و ب قانون تسهیلات استخدامی 2مطابق بند »ب« ماده  تعریف جانباز : -11

 ی خود را در راهـود که سلامتـق می شکسی اطلا از بهـران، جانبـانی به ایثارگـامع خدمات رسـقانون ج 1ماده  »ج«
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تکوین، شکوفایی، دفاع و حفظ دستاوردهای انقلاب اسلامی و کیان جمهوری اسلامی ایران، استقلال و تمامیت ارضی 

ه اختلالات و نقص های امل ضد انقلاب و اشرار از دست داده و بمقابله با تهدیدات و تجاوزات دشمن و عوکشور، 

 .دچار شودا روانی جسمی ی

 

 : تسهیلات استخدامی و اجتماعی جانبازان انقلاب اسلامی ، شرایط احراز آن و مدارک لازم  قانون مشمولین -12

های دولتی و یا  کارگاه غل درشدگان جانباز شاکلیه بیمهمذکور قانون   6و تبصره ماده  3با توجه به ماده  

در صورت اشتغال و بیمه پردازی  ، عالجه می باشندیامدت م ر جبهه وغیردولتی که متقاضی احتساب مدت حضور د

به منظور های تحت پوشش قانون تأمین اجتماعی، مشمول این قانون می باشند که  در زمان ارائه تقاضا نزد کارگاه

          راساس زمینه اقدام و احتساب سوابق مورد نظروحه ذیل ارائه تا برهمین انجام امور لازم است مدارک مش

 فراهم گردد.
 اصل گواهی جانبازی که به تأیید بنیاد شهید و امور ایثارگران رسیده باشد.  ❖

 این بخشنامه ( "6"ند اصل گواهی مدت حضور در جبهه ) با رعایت مراجع مجاز ذکر شده در ب ❖

  باشد.   ن رسیده ه تأیید کمیسیون پزشکی بنیاد شهید و امور ایثارگراالجه جانباز که باصل گواهی مدت مع  ❖

 ) درصورت وجود مدت معالجه ( 

صورت مزد و حقوق یا  منظور از بیمه پردازی برای احراز شرایط بیمه شدگان جانباز متقاضی، آخرین : 1تذکر 

بیشتر قبل از ارائه درخواست ماه  2مشروط بر اینکه از  لی از سوی کارفرما می باشدحق بیمه ارسالیست پرداخت 

 نگردد .

رار دادن  ـق موردنظرازان و ـدامی جانبـلات استخـون تسهیـقان  3ذار در ماده ـریح قانونگـبه تص توجهبا  : 2 تذکر

                 حتساب مدت حضور تی، پذیرش درخواست اهای دولتی و غیر دول بیمه شدگان جانباز شاغل در کارگاه

    های خاص منجمله بیمه شدگان گروه اجباریرماهیت غیمدت معالجه سایر بیمه شدگان جانباز ) با  /در جبهه 

 امکان پذیر نخواهد بود.ای(  دراجرای این قانون بیمه

 

 پرداخت کننده حق بیمه : رجع و مقوانین مذکور های مشمول   دستگاه ها و کارگا ه -13

و اجتماعی ستخدامی سهیلات اقانون ت 3با توجه به ماده  ی دولتی و یا دارای مدیریت دولتی :هااهدستگ –الف 

قانون جامع خدمات رسانی به ایثارگران، دستگاه های زیر به عنوان دستگاه های  2جانبازان انقلاب اسلامی و ماده 

قانون تسهیلات استخدامی و  6ه ماده ولتی شناخته می شوند که به استناد تبصردولتی و یا دارای مدیریت د

ها و مدت حضور در جبهه بیمه شدگان شاغل و جانباز در دستگاه به مربوطمه ماعی جانبازان، پرداخت حق بیاجت

 مؤسسات زیر بر عهده مؤسسه محل اشتغال متقاضی خواهد بود.

و ملی شده تحت پوشش و دولتی  رکت هایدستگاه های اجرائی، مؤسسات و ش کلیه وزارتخانه ها، سازمان ها و" 

اص باشند و یا نباشند، قوه قضائیه اعم از کادر قضائی و مقررات خوانین و یا مدیریت دولتی اعم از اینکه دارای ق

 ی ـان رسمـاسارشنای کـری، کانون هـه آنها، کانون وکلای دادگستـات وابسته و تابع ـازمان ها و مؤسسـاداری و س
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و  ی وابستهازمان هاهوری، سازمان صدا و سیمای جمهوری اسلامی ایران )سنه، نهاد ریاست جمدادگستری، قوه مقن

تابعه(، نیروهای مسلح جمهوری اسلامی ایران )نظامی و انتظامی( نهادها و مؤسسات عمومی غیردولتی و نهادهای 

شرکت هایی که به نحوی از  ها وبسته یا تابعه آنها و کلیه سازمانانقلاب اسلامی و شرکت های تحت پوشش وا

بودجه آنها توسط دولت تأمین می گردد، بانک ها،  قسمتی ازند و یا جه عمومی دولت استفاده می کنانحاء از بود

 نیز  ها و شـرکت های تحت پوشش آنان ومؤسسـات بیمـه ای، جمعیت هلال احمر جمهوری اسلامی ایران، شهرداری

لی قبیل سازمان تأمین اجتماعی، شرکت من برآنها مستلزم ذکر نام است از مؤسسات و شرکت هایی که شمول قانو

کت ملی گاز ایران، شرکت ملی صنایع پتروشیمی، سازمان گسترش و نوسازی صنایع ایران، سازمان یران، شرنفت ا

ه ها و ، اعضای هیأت علمی و کادر اداری دانشگاصنایع ملی ایران، شرکت های هواپیمایی، سازمان انرژی اتمی

 .  "د اسلامیشگاه آزاان و دانشخیص مصلحت نظام، شورای نگهبمؤسسات آموزش عالی کشور، مجمع ت

 

های غیر دولتی مشمول قوانین مذکور شامل آن دسته از واحدهای  دستگاه ها و کارگاه های غیردولتی :  کارگاه -ب

یعی و خدماتی( که به طور مستقیم وغیر ه )منجمله شرکت ها و مراکز تولیدی، توزتحت پوشش قانون کار بود 

قانون تسهیلات  6به استناد تبصره ماده  .اشند نب در قسمت الفمورد اشاره  یستگاه ها یت از د ابسته به هیچو ستقیمم

بیمه یا مدت معالجه  مربوط به احتساب سوابق مدت حضور در جبهه واستخدامی واجتماعی جانبازان، حق بیمه 

 در بودجهینی شده لت منظور خواهد شد تا براساس اعتبارات پیش بشدگان جانباز مشمول به عنوان بدهی سهم دو

 کل کشور به حساب سازمان  تأمین اجتماعی واریز شود. 

 

ول لازم و یا غیر دولتی بودن شرکت های مشمدارای مدیریت دولتی  /نحوه تشخیص دولتی در خصوص :  1تذکر 

وطه در واحدهای اجرایی بدواً نسبت به اخذ اساسنامه به ویژه ترکیب سهامداران شرکت مربموارد ابهام در است 

تجلسه مجمع عمومی و در دوره بررسی تقاضا اقدام تا چنانچه مشخص گردد مؤسسات و یا نهادهای خرین صورآ

نسبت به  بایددر این صورت ظر قرار دارند، در ترکیب سهامداران شرکت مورد ن"الف"قسمت مورد اشاره در 

                از شاغل از شرکت گان جانببیمه شد و وصول حق بیمه متعلقه مدت حضور در جبهه و یا مدت معالجه محاسبه

، واحدهای شعباز سوی در تشخیص این موضوع عدم امکان تصمیم گیری اقدام شود. ضمناً در صورت  نظرمورد 

 تندات یاد شده مراتب را از اداره کل استان ذیربط استعلام نمایند.ارسال مس نند بامی توااجرایی 

 

قانون مذکور صرفاً به دولتی یا غیر دولتی بودن شرکت ها و  3ماده شمول بحث  نکهبا توجه به ای:  2تذکر 

ضوعیت ر این ارتباط موبنابراین استعلام از سایر واحدها )منجمله واحد درآمد شعبه( د، شودمؤسسات مربوط نمی

 رهنمود فوق مبنای اقدام واحدهای اجرایی قرار گیرد .لازم است نداشته و 
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 و حق بیمه مدت حضور درجبهه و مدت معالجه بیمه شدگان جانباز شاغ  در مؤسسات و وصول  ه محاسبهنحو -14

 دارای مدیریت دولتی   /شرکت های دولتی  
 یر خواهد بود: نحوه محاسبه حق بیمه به روش ز

 × نرخ
حقو  و مزایای مشمول کسر حق بیمه  

 × در زمان تقاضا 
مدت حضور در جبهه و مدت  مجموع  

 الجه  مع
= 

میزان                   

    حق بیمه

مناً نرخ مبنای محاسبه حق بیمه در فرمول فوق برای متقاضیان مشمول شاغل در مؤسسات دولتی و یا دارای ض

 ارتند از : مدیریت دولتی عب

 درصد می باشد . 27نرخ حق بیمه برای متقاضیان شاغل غیر مشمول قانون کار  -  الف

       غل مشمول قانون کار برای بازه زمانی قبل از تاریخ شمول قانون بیمه بیکاری اضیان شابیمه متقنرخ حق   -ب 

 درصد خواهد بود. 30درصد و برای بعد از آن  27(  6/5/1366) 

 

اینکه به محض محاسبه حق بیمه توسط سیستم ، سابقه مورد نظر برای بیمه شده جانباز تولید  با توجه به کر:ذت

همزمان برای کارگاه محل خدمت متقاضی به صورت قطعی منظور می گردد، لذا شعب موظفند وطه نیز بدهی مربو 

عدم پرداخت حق بیمه در  یهی است در صورتبرابر مقررات نسبت به وصول حق بیمه از کارفرما اقدام نمایند. بد

باید احدهای اجرایی از سوی ور تأدیه مهلت مقرر قانونی ، پیگیری مطالبات ایجاد شده به همراه جرائم تأخی

 قرار گیرد . موردنظر

 

ها و شرکتنحوه محاسبه و وصول حق بیمه مدت حضور درجبهه و مدت معالجه بیمه شدگان جانباز و شاغ  در  -15

 ولتی : غیردهای  هکارگا

   می باشد . "14"نحوه محاسبه حق بیمه مطابق فرمول مندرج در بند  -الف  

های غیر دولتی مشمول قانون کار اشتغال به کار دارند  اضیان مشمول که در کارگاهبرای متقحق بیمه نرخ  -ب  

 درصد می باشد. 33و  30به ترتیب   6/5/1366برای بازه زمانی قبل و بعد از تاریخ 

 ار دارندغال به کهای غیردولتی و غیرمشمول قانون کار اشت نرخ حق بیمه برای تمامی متقاضیانی که در کارگاه -ج

 درصد خواهد بود . 30

اضافه می نماید به محض محاسبه حق بیمه توسط سیستم ، سابقه مورد نظر برای این قبیل بیمه شدگان 

 نیز به عنوان بدهی دولت منظور خواهد شد .ه ربوطو حق بیمه مجانباز به صورت هوشمند ایجاد 

 

 قرار گیرد: موردتوجهجانباز شدگانمعالجه بیمه/ههدرجبحضورمدتصوص احتساب سوابق خدرلازم استکهنکاتی-16

ل مدت حضور در جبهه قابل پذیرش به منظور اجرای قانون تسهیلات استخدامی و اجتماعی جانبازان شام -الف

ا که در جبهه ه های نبرد حق علیه باطل و همچنین مدتی از دوره خدمت نظام وظیفه استه در جبههحضور داوطلبان

  خود را در جبهه ها  شد.بنابراین چنانچه بیمه شده جانباز تمام یا بخشی از مدت خدمت نظام وظیفهردیده باسپری گ
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 ه شده  جانباز قابل احتساب بوده لیکنـسوی بیمه از ـخت حق بیمورد نظر بدون پرداـوابق مـام داده باشد، سـانج

و وصول حق بیمه متعلقه امکان پذیر        ابط مقرررعایت ضوپذیرش سوابق خارج از مدت حضور در جبهه، با  

 خواهد بود.
 

      زی             نظر از تاریخ مجروحیت و جانبا کلیه دوره های حضور در جبهه بیمه شدگان جانباز مشمول صرف -ب

 گیرد .می قبل و یا بعد از جانبازی( مبنای اقدام و پذیرش قرار  )

 یت مثال می پردازیم : به ذکر  تر موضوعبه منظور تبیین بیش

ماه خدمت نظام وظیفه خود را  انجام داده، لیکن در  24به مدت  18/1/66تا  18/1/64ای از تاریخ بیمه شده -مثال

ماه درجبهه های نبرد حق علیه باطل حضور  9اس تأیید نیروی اعزام کننده  به مدت دت مذکور و براسبخشی از م

( لذا چنانچه بیمه شده مذکور در تاریخ  30/10/65لغایت   1/6/65و از  31/3/65لغایت  1/12/64تاریخ داشته،) از 

ورت نحوه احتساب سوابق خدمت  باشد، در این ص شدهبه عنوان جانباز از سوی مرجع ذیصلاح معرفی  25/7/65

 دوره های مذکور به شرح زیر قابل پذیرش خواهد بود:

نظر از تاریخ   ) صرف  30/10/65لغایت  1/6/65واز تاریخ  31/3/65لغایت  1/12/64تاریخ  رجبهه ازمدت حضور د ❖

 رش خواهد بود.جانبازی( با رعایت مفاد بخش دوم این بخشنامه قابل بررسی و پذی

  1/4/65ز ، ا 30/11/64لغایت  18/1/64حتساب مدت خدمت نظام وظیفه )ایام خارج از حضور در جبهه ( از تاریخ ا ❖

این بخشنامه  4یا  2) مطابق بندهای ، درصورت احراز شرایط  18/1/66تا تاریخ   1/11/65و از   31/5/65لغایت 

 شد.بامی امکان پذیر حسب مورد ( 

 

 :امهبخشن های اول و دوم بخش مربوط به دراجرای قوانین شعب پیرامون احتساب سوابق مورداشاره قدام نحوه ا-17

ی امور فنی بیمه شدگان مکلفند به هنگام مراجعه متقاضیان احتساب مدت خدمت نظام وظیفه و حضور در دهاواح

در اختیار آنان قرار داده تا پس از (  "1"ه ست شمارفرم پیوجبهه ، فرم درخواست احتساب سوابق مدت مزبور را )

وص کارت پایان خدمت ( نسبت به ل ) درخصآن با اصتکمیل و ثبت در دفتر شعبه با اخذ مدارک مرتبط و تطبیق 

 بخشنامه ) حسب مورد( اقدام نمایند.  12و  4، 2 بررسی شرایط مقرر در بندهای
 

قانون               95خدمت نظام وظیفه در اجرای ماده  ی احتساب مدتقاضمت مستمری بگیر /بیمه شده چنانچه  -الف

واحد اجرایی ذیربط نسبت لازم است این بخشنامه، را احراز نماید،  « 2»ر بند تأمین اجتماعی باشد و شرایط مقرر د

 نظر فراهم گردد.به ثبت اطلاعات درخواست و تأیید آن در سیستم مکانیزه اقدام تا زمینه ایجاد سابقه مورد 

 

رای بهـه دراجـ درمواردی که بیمه شده متقاضی احتساب مدت خدمت نظام وظیفه و یا حضـور داوطلبانـه در ج -ب 

 قانون کار و الحاق یک تبصره به آن و قانون استفساریه قانون مذکور باشد و شرایط 14ن اصلاح تبصره ماده قانو

 اطلاعـاتثبت ه شدگان نسبت به ـی بیمـور فنـد امـواح لازم استاید، ـمراز نـامه را احـاین بخشن "4"د ـلازم در بن
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                                                                     صورت   به  ) پرداخت " 2فرم پیوست شماره  "موردمطابق  بدهی حسباعلامیه حق بیمه وصدور  محـاسبهرخواست، د

 ) پرداخت به صورت تقسیط ( و تسلیم آن به بیمه شده اقدام نماید.  "1/2ره وست شمافرم پی" و یا یکجا( 

 

اسب با درخواست تکمیل شده از سوی بیمه شده، اعلامیه بدهی در یک است متن نکه مقرربا توجه به ای:  1 تذکر 

 دقترایی با واحدهای اجنبعد ضرورت دارد تا ممرحله ) اعم از پرداخت یکجا و یا تقسیط( صادر و انجام پذیرد، لذا 

حسب مورد ( اقدام  – 1/2 و یا 2به این امر صرفاً نسبت به صدور یک اعلامیه بدهی ) فرم های پیوست شماره 

 نمایند.
 

در مواردی که بیمه شده جانباز، متقاضی احتساب مدت حضور در جبهه و یا مدت معالجه خود در اجرای قانون  –ج

این بخشنامه را احراز نماید، واحد امور  "12"اشد و شرایط لازم در بند ماعی جانبازان بتسهیلات استخدامی و اجت

دارای مدیریت  /ص نوع دستگاه محل اشتغال بیمه شده از حیث دولتی در تشخی ضمن دقت بایدفنی بیمه شدگان 

یزه اقدام ن در سیستم مکاندولتی و یا غیر دولتی نسبت به ثبت اطلاعات درخواست و گواهی های مربوطه و تأیید آ

 ود.تا زمینه ایجاد سابقه مورد نظر و همچنین تولید بدهی مربوطه و پیگیری آن فراهم ش

 

           مراتب پذیرش و یا عدم پذیرش سابقه مورد نظر هریک از مراحل یاد شده  بایدواحد اجرایی ذیربط :  2ر تذک

 )حسب مورد( به متقاضی اعلام نماید."  1/3و  3ماره  پیوست ش فرم ها ی"را مطابق  ( قسمت های الف ، ب و ج) 

 

 :   پرداختیحق بیمه های    استرداد   –بخش سوم  

 

 قانون تأمین اجتماعی   95خدمت نظام وظیفه مشمولین ماده مدتشده( بیمه)سهمپرداختیبیمه حق استردادنحوۀ  –18

أت مدیره سازمان مبنی بر کاهش هی 20/8/94رخ یک هزار وششصد و سی و یکمین جلسه مو 2-4در اجرای بند 

شورای  29/2/94مورخ  921/92/7100ه ریه شمارکیان در دیوان عدالت اداری و همچنین با عنایت به نظدعاوی شا

قانون تامین اجتماعی در فاصله زمانی  95حقوقی، نظر به اینکه برخی بیمه شدگان قبل از فراهم شدن اجرای ماده 

به پرداخت تمام یا بخشی از حق بیمه متعلقه بابت مدت  اقدامبر اساس ضوابط وقت  27/4/91تا تاریخ  14/6/85

نظر از ایجاد یا عدم ایجاد سابقه       اند، لذا صرفعم از تقسیط یا پرداخت یکجا( نمودهه خود) اظام وظیفخدمت ن

خواهند بود تا در صورت ای اجرایی مکلف موردنظر در سیستم مکانیزه مربوط، حسب تصمیمات متخذه واحده

این بخشنامه(، نسبت  2ند موضوع ب قانون ) 95ر ماده ارائه تقاضا از سوی مشمولین یاد شده و احراز شرایط لازم د

 با رعایت ترتیب مراحل زیرین اقدام  نمایند :در وجه متقاضی شده  دریافتحق بیمه های  بازپرداختبه 

 توسط آخرین شعبه. "4  پیوست شمارهطبق فرم "متقاضیاخذ درخواست از   -الف

 مراحل آن ازطریق سیستم مکانیزه ام کلیه اعی وانجقانون تأمین اجتم 95بررسی احراز شرایط مشمولین ماده  -ب

  ( توسط شعبه مذکور.تا قب  از تأیید مسئول فنی   مربوط )
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مورد نظر در سیستم تولیلد ملی گلردد للذا  فنی سابقه مسئول: با توجه به اینکه در صورت اعمال کلید تأیید  1تذکر

 ین مرحله خودداری شود.بقه در اتولید ساضروری است به جهت جلوگیری از ایجاد سابقه مضاعف از 

 

در صورت احراز شرایط مقرر و تأیید سوابق پرداخت حق بیمه قابل قبول و مؤثر توسط مسئول نامنویسی و  -ج

 به شرح ذیل اقدام شود:حسب مورد  ستم الازحسابهای انفرادی 

احد امور فنی باشد، و ت  یکسانچنانچه شعبه دریافت کننده حق بیمه سربازی با شعبه محل ارائه درخواس ❖

و نسبت به ثبت درخواست مذکور، اصلاح سابقه ایجاد شده از طریق سیستم مکانیزه  بایدبیمه شدگان 

 نماید.اقدام متقاضی ه ب دریافت شدهحق بیمه  بازپرداختهمچنین 

 این صورتچنانچه شعبه دریافت کننده حق بیمه سربازی غیر از شعبه محل ارائه درخواست باشد، در  ❖

   " 5طبق فرم پیوست شماره "ت واحد امور فنی بیمه شدگان مراتب را به انضمام پرونده فنی بیمه شدهلازم اس

         و اصلاح سابقه  اضیفت شده از متقیادرحق بیمه  مسترد نمودنبه شعبه ذیربط منعکس تا ضمن 

ه فنی به شعبه  ده پروندا با اعارهای انفرادی( نتیجه  موردنظر)با هماهنگی واحد نامنویسی و حساب

درخواست کننده اعلام نماید. ضمناً ضروری است شعبه محل ارائه تقاضا پس از وصول پرونده نسبت به 

 ه اقدام نماید.استعلام مکانیزه سوابق از شعبه مربوط

 

           ر فنیواحد امو، متقاضی و اصلاح سابقه دریافتیحق بیمه های  بازپرداختپس از تحقق مراتب فوق مبنی بر  -د

قانون  95بیمه شدگان شعبه محل تقاضا که قبلاً نسبت به انجام مراحل مربوط در سیستم مکانیزه مشمولین ماده 

به تولید سابقه مدت خدمت نظام وظیفه دراجرای ماده قانونی  داماق "ئول فنید مستأیی "با اعمال کلید، باید نموده

 مذکور نماید.

 

حق بیمه متقاضیان موصوف با همکاری شرکت مشاور مدیریت و خدمات  بازپرداخته م مکانیزسیست : 2تذکر 

 باید ین می گردد، لذاتوسط سیستم محاسبه و تعی برگشتماشینی تأمین به گونه ای طراحی شده که مبلغ قابل 

اقدام مربوطه ستم طریق سی امور یاد شده صرفاً از شود تا واحد امور فنی بیمه شدگان نسبت به انجامترتیبی اتخاذ 

 نمایند.
 

قانون تأمین اجتماعی کـه وضـعیت آنـان بـا شـرح پیشـگفت  95برای آن دسته از متقاضیان مشمول ماده  : 3تذکر 

چنانچـه   استرداد حق بیمه در زمره مستمری بگیران سازمان قرار دارنده تقاضای ن ارائدر زمامنطبق می باشد لیکن 

ـه بـه ئه تعهـدبنای اراسابقه موردنظـر قبلاً م ات بلنـد مدت قرار گرفتـه باشد، اصلاح نوع سابقه خدمت نظام وظیفـ

 همچنین ان وـضینونی متقاایط قاراز شرـی احـنسبت به بررسمدنظر نبوده لذا بر همین اساس باید قانون  95ماده 

 واست وـبررسی درخ ضمناًود. ـدام شـورت غیرمکانیزه اقـه به صـدمت نظام وظیفـه مدت خـحق بیم پرداخت باز
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راز شرایط قانونی و اعلام آن به شعبه دریافت کننده حق بیمه سربازی)در صورتیکه شعبه مزبور غیر از شعبه ـاح

ر فنی بیمه شدگان شعبه پرداخت کننده مسـتمری صـورت مـی پـذیرد ، توسط واحد امومحل ارائه درخواست باشد(

                ه دریافـت کننـده حـق بیمـه مـدت خـدمت نظـام وظیفـه توسـط شـعبلزومـاً  دریـافتیحق بیمـه  بازپرداختلیکن 

 انجام گیرد. 

نون استفساریه آن علاوه بر والحاق... و قا قانون کار 14با توجه به اینکه اجرای قانون اصلاح تبصره ماده  : 4تذکر 

 95شود در حالیکـه مـاده  شامل می ن را نیزخدمت نظام وظیفه، مدت حضور در جبهه بیمه شدگاامکان احتساب مدت 

قانون تأمین اجتماعی صرفاً امکان پذیرش مدت خـدمت نظـام وظیفـه بیمـه شـدگان مشـمول را مجـاز دانسـته، لـذا 

  بازپرداخـت       ررسی تقاضـای اسـترداد حـق بیمـه بـه ایـن امـر توجـه و ازبه هنگام ب بایدمسئولین ذیربط در شعب 

 د اشاره خودداری نمایند . ولین مورجبهه مشمحق بیمه مدت حضور در 

 

قانون کار و الحا  یت  14مشمولین قانون اصلاح تبصره ماده )سهم بیمه شده(  دریافتیحق بیمه های  بازپرداخت -19

 سابقه نشده است :تفساریه قانون مزبور در مواردی که منجر به تولید ه آن و قانون استبصره ب

قانونی منوط به پرداخت کامل حق بیمه در مهلت های مقرر می باشد لـذا در  ه تعهداته و ارائاز آنجائیکه ایجاد سابق

 درخواست و هجبهه پس از ارائور داوطلبانه در ـدمت نظام وظیفه و حضـاب مدت خـان احتسـواردی که متقاضیـم

ط ( نمی نمایند یا تقسی طور یکجاصدور اعلامیه بدهی اقدام به پرداخت کامل حق بیمه در مهلت های تعیین شده ) به 

مستمری بگیر ( تمایل به ارائه درخواسـت جدیـد  /به عدم تولید سابقه ، چنانچه متقاضی ) اعم از بیمه شده توجه با 

بیمه نداشته باشد و تقاضـای انصـراف از درخواسـت احتسـاب سـوابق و  سبه و پرداخت حقبه منظور تجدید محا

 را داشـته باشـد،« و قبـول شـرایط منـدرج در آن  6فرم پیوست شماره »  تکمیـلی را با استرداد حق بیمه های پرداخت

 افتیدریـ حق بیمـه هـای  مسترد نمودنواحدهای اجرایی مکلفند در صورت اطمینان از عدم تولید سابقه ، نسبت به 

ز در دولـت نیـ  بیمه سهمسهم بیمه شده در وجه متقاضی اقدام نمایند. بدیهی است پس از تحقق این امر ، اصلاح حق 

 سیستم مکانیزه مربوط اعمال خواهد شد.

 

مشلمولین قلانون تسلهیلات اسلتخدامی و )سهم بیمه شده( مدت حضور در جبهه دریافتیحق بیمه  بازپرداخت -20

 انقلاب اسلامی :تماعی جانبازان اج

شده ( مستندات  انون یادموضوع ق چنانچه بیمه شده جانباز در زمان ارائه تقاضای احتساب مدت  حضور در جبهه )

لازم از جمله گواهی های مراجع ذیصلاح مجاز در خصوص وضعیت جانبازی و مدت حضور در جبهه خود را به 

ساس اقدام به محاسبه و وصول حق بیمه متعلقه بابت سوابق ذیربط بر همین اشعبه ارائه ننماید و واحد اجرایی 

 ت به همراه مدارک یاد شده و احراز شرایط مقرر در بنده درخواسورت ارائمدت حضور در جبهه نموده باشد، در ص

ه شده ـحق بیمـه های دریافتـی )صرفاً بابت مدت حضور در جبهه (در وجـه بیم بازپرداختبخشنـامه،  "12"

 ارائه ست لامانع خواهد بود . ضمناً به منظور احتساب سوابق دوره مورد نظر لازم است با توجه به درخوابجانبـاز

  از سوی متقاضی نسبت به انجام تشریفات مقرر در بخش دوم این بخشنامه اقدام شود. شده
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 سایر موارد :    –بخش چهارم 

 

ه دراجرای قوانین مرتبط و همچنـین یفه و حضور در جبهدت خدمت نظام وظنظر به اینکه درخواست احتساب م -21

تجمیـع گردیـده لـذا واحـدهای  "فرم پیوست شماره یت"در قالـب اقساط(  یکجا یابه صورت نحوه پرداخت حق بیمه ) 

ت اجرائی مکلفند پس از دریافت درخواست احتساب سوابق مزبور با دقت نظر نسبت به بررسی همه جانبـه وضـعی

قاضی و تطبیق آن با ضوابط و مقررات قانونی مورد عمل ) حسـب مـورد ( اقـدام لازم و متناسـب را بیمه شدگان مت

 ایند.معمول نم

 

در مواردی که افراد پس از پایان خدمت نظام وظیفه در ردیف بیمه شدگان سازمان تأمین اجتماعی قرار گیرنـد   -22

     های لازم مشخص گـردد کـه در طـول دوره خـدمت  و متقاضی احتساب سوابق مدت مذکور باشند و پس از بررسی

                      اجتمــاعی دارای ســابقه پرداخــت حــق بیمــه هســتند،ر اشــتغال در کارگــاه هــای مشــمول قــانون تــأمین بــه اعتبــا

      سربازان وظیفه جزء پرسنل نیروهـای مزبـور تلقـی  ،براساس قوانین اختصاصی نیروهای مسلح ینکهبا توجه به ا

ام عمل نسبت به احتساب کـل سـوابق خـدمت نظـ واحدهای اجرائی مکلفند در چارچوب ضوابط مورد لذا  ،می شوند

 ( 25/01/1400) اصلاحیه مورخ  .وظیفه آنان اقدام نمایند

 

و خدمت نظام وظیفـه نمـوده بیمه شده در زمان حیات اقدام به ارائه درخواست احتساب سابقه  که در مواردی -23

ور به شـعبه مهلت مذکانقضاء  پس ازبازماندگان بیمه شده فوت نماید ، چنانچه  ) سه ماه (ت اعتبار درخواست در مد

مذکور  باشند، لازم است پرونده این قبیـل بیمـه شـدگان جهـت بررسـی و ندی از سوابق متقاضی بهره ممراجعه و 

 بیمه شدگان  ارسال گردد.اظهار نظر به اداره کل امور فنی 

اسـبه قـرر ) محشـریفات ماست درصورت مراجعه بازماندگان بیمه شده در مهلت یاد شـده ، ادامـه و انجـام ت بدیهی

 ع خواهد بود .وتسلیم اعلامیه بدهی ( بلامان

 

( بـازانج جبهه )بیمه شده عادی ویا شدگان متقاضی احتساب مدت خدمت نظام وظیفه وحضور درچنانچه بیمه -24

هـای بازنشسـتگی منجملـه صـندوق  رای سـابقه پرداخـت کسـور نـزد سـایر صـندوقدر طول مدت مورد نظـر دا

این ث دراجرای قوانین موضوعه ومندرج درباشند، موضوع پذیرش سوابق مـورد بحای مسلح ی نیروهـبازنشستگ

   بود. یا بازنشستگی ملاک اقدام خواهدمنتفی بوده و در این ارتباط مقررات قانون نقل و انتقال حق بیمه بخشنامه 
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 تقال سوابق موردنظر در لی به انساً تمایچنانچه بیمه شدگان موصوف ) کادر سابق نیروهای مسلح ( اسا  تذکر:

ون نقل و انتقال نزد سازمان نداشته باشـند درصـورت ارائـه درخواسـت و تعهـد لازم، واحـدهای  ررات قانقاجرای م

دمت نظام وظیفه ) حداکثر دو سـال تمـام ( کـه تعیـین شـروع و د بود نسبت به احتساب مدت خاجرایی مجاز خواهن

 د اقدام نمایند. خواهد بوذیصلاح  پایان آن برعهده مراجع

 

 با قوانین مورد اشاره در این بخشنامه شامل موارد ذیل است .لی مرتبط اکدهای م -25

 ."ل بیمه شدگان مشمو ی و حضور داوطلبانه در جبههحق بیمه سرباز %7 "با عنوان    6152کد حساب 

بانـه در جبهـه  بیمـه شـدگان ور داوطلازی و حضـ % حق بیمه سهم دولت بابت سـرب 23 "با عنوان  6153کد حساب 

 " مشمول

 ) مخصوص اداره کل امور مالی (  "حق بیمه سربازی سهم دولت  "با عنوان   6130006152کد حساب 

                    "حــق بیمــه ســربازی و حضــور داوطلبانــه در جبهــه %23 -لــتبــدهی دو "بــا عنــوان  3362000024کــد حســاب  

 مالی (  کل امور ) مخصوص اداره

های دولتـی و  عالجه جانبازان شاغل در کارگاهحق بیمه ایام خدمت در جبهه و م "با عنوان  6173000001کد حساب  

  "یا دارای مدیریت دولتی 

   "های غیردولتی ایام خدمت در جبهه ومعالجه جانبازان شاغل درکارگاهحق بیمه "عنوان با  617300002کد حساب  

 لی(  )مخصوص اداره کل امور ما"معالجه ( /جبهه حق بیمه جانبازان) -بدهی دولت"با عنوان 3362000007کد حساب 

        قـانون    95ی مشـمولین مـاده اسـترداد حـق بیمـه سـرباز"تحـت عنـوان  6199615200کد حساب تعـدیل سـنواتی 

   "تأمین اجتماعی
 

 :کدهای نوع سابقه موضوع این بخشنامه عبارتند از  -26

 قانون تأمین اجتماعی   95ه دعنوان خدمت نظام وظیفه مشمولین مابا  " 15"کد 

 جبهه  /با عنوان سابقه خدمت سربازی  " 40"کد 

 جانباز  هه و مدت معالجه بیمه شدگانبا عنوان سابقه مدت حضور در جب "62"کد 

 

از ارسـال نگـارش  اشـد ، پـستمی می بلازم به ذکر است آن بخش از مفاد بخشنامه که مستلزم تغییرات سیس -27

  هد داشت .ی شدن آن در شعب قابلیت اجرا خواتمربوطه و عملیا

 

ی ودرآمد مشترک فن 6،  10/12/66رخ فنی مو 566این بخشنامه ضمن بازنگری در مفاد بخشنامه های شماره  -28

 و دستـور های   16/11/92رخ درآمد موک فنی و مشتر 2/6، 14/1/90ک فنـی و درآمد مورخ مشتر 1/6،  18/5/84مورخ 

  11058/94/1000، 27/4/91مورخ  3975/91/1000،  28/1/90مورخ  13857،   28/8/75مورخ  30380/52اری شماره دا

          ،  21/12/84مـورخ 111608/5000،  27/7/84مـورخ  5000/ 3/12/94،65790مـورخ  4302/94/5010، 19/10/94مـورخ
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مـورخ   12193/5010،  17/9/86مـورخ  95884/5000، 19/10/85مـورخ  104276/5000، 14/6/85مـورخ  57973/5010

 ،    21/9/89مـورخ   5010/ 11449،   28/10/87مـورخ  267/1000/219434،  8/10/87 مـورخ  1844/5010،  14/2/87

نین اظهارنظرهای و همچ 5/11/93مورخ  3743/93/5010، 2/3/91مورخ  720/91/5010،  7/6/90رخ مو 5010/ 17314

،  29/11/91مورخ  4614/91/5010، 16/5/91ورخ م 1874/91/5010، 18/5/90مورخ  16848های اعلام شده طی شماره

             ه که از تاریخ صدور، جایگزین   تهیه شد 11/11/94مورخ  3917/94/5010و 6/12/92مورخ  4528/92/5010

 ای اداری مذکور می گردد. بخشنامه ها و دستوره

مه شدگان،               کارشناسان ارشد امورفنی بی مسئول حسن اجرای این بخشنامه مدیـران، معاونین رؤسـا و

 نها و مسئولی ها و مالی ادارات کل استان ی مستمریهای انفرادی، امور فن آمد حق بیمه، نامنویسی و حسابدر

 ب و همچنین شرکت مشاور مدیریت و خدمات ماشینی تأمین می باشند.ذیربط در شع
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 و من ا... التوفيق 

   دكتر سیدتقی نوربخش 
 مل ا مدیر ع 


