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 مدیران ک  تأمین اجتماعی استان
 با سلام 

ای به آحاد افراد جامعه و در راستای بهبود فرآیندها با به منظور ایجاد تسهیل در تعمیم و گسترش پوشش بیمه

حضوری، نظر واحدهای توسعه خدمات دیجیتال و غیرو  شدگانبیمهمندی افزایش رضایترویکرد کاهش مراجعات، 

 با ملحوظ اجرایی را به رعایت دقیق نکات ذیل در خصوص نحوه انعقاد قرارداد بیمه اختیاری به صورت غیرحضوری

نماید:جلب می یوستنظر قراردادن راهنمای کاربران پ

اندازیاختیاری به صورت کاملا غیرحضوری راهبیمه با توجه به بستر سیستمی ایجاد شده، امکان انعقاد قرارداد  -1

اجتماعی توانند از طریق مراجعه به سامانه خدمات غیرحضوری سازمان تامینگردید. بر این اساس متقاضیان می

/ بیمده شددگان خداص/ بیمدهشددگاند به منوی بیمهو با ورو  https://eservices.tamin.irبه نشانی اینترنتی

نامده ادامده اختیاری، نسبت به کنترل و تایید اطلاعات و عنداللزوم اصلاح آن اقدام نموده و پس از مطالعه آیین

بیمه ماهانده مدورد درخواسدت بیمه به طور اختیاری و اعلام موافقت با ضوابط مربوطه نسبت به ورود مبلغ حق

شدود، بدا صورت احراز معافیت از انجام معاینات پزشکی بدو قرارداد که به صورت سیستمی انجام میاقدام و در 

بیمه و همچنین تاریخ بیمه، دستمزد مبنای پرداخت حقتائید صحت اطلاعات مربوطه از قبیل نرخ پرداخت حق

و متعاقب آن پیامکی حداوی ایند نمبیمه متعلقه اقدام پردازی نسبت به انعقاد قرارداد و پرداخت حقشروع بیمه

بدیهی است در این صورت امکان مشاهده  گردد.شماره و تاریخ قرارداد به شماره تلفن همراه متقاضی ارسال می

مفاد قرارداد و همچنین چاپ آن میسر خواهد بود.

معایندات پزشدکیشدگانی که فاقد شرایط معافیدت از انجدام گردد بیمهبا توجه به فرآیند تعریف شده مقرر می -2

پردازی در موعد مقرر، بعد از انعقاد قدرارداد و باشند، با ارایه تعهد سیستمی مبنی بر انجام معاینات بدو بیمهمی

بایست با مراجعه به سامانه مزبور نسبت به ماه از تاریخ عقد قرارداد می 2حداکثر ظرف مدت  ،بیمهپرداخت حق

انجام معاینات پزشکی مربوطه اقدام نمایند و بر همین اساس سیستم بده دریافت فرم معرفی به مرجع معاین و 

نمایدد. ماه از تاریخ قدرارداد اقددام مدی 2بیمه حداکثر به مدت طور هوشمند نسبت به صدور برگ پرداخت حق

 پردازی تا تعیین تکلیف نهداییبدیهی است در صورت عدم انجام این مهم توسط متقاضی، سیستم از ادامه بیمه

موضوع ممانعت به عمل خواهد آورد.

 

 
حوزه:  معاونت بیمه ای

 انعقاد قرارداد  بیمه اختیاری به صورت غیرحضوری موضوع:
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 انجدام معایندات پزشدکیدرمانی )بسدتری  تدا قبدل از شدگان از خدمات این قبیل از بیمهمندی ضابطه بهرهتذکر:  

 م خواهد شد.ای و درمان اعلاهای بیمهتمتعاقبا توسط معاون

صلاح صادره از سوی مراجع ذی نامهقیمد یا در مواردی که پذیرش درخواست متقاضی مستلزم ارایه گواهی رش -3

باشد، انجام فرآیندهای مربوط به انعقاد قرارداد بیمه اختیاری به صورت غیرحضوری میسر نبوده و به منظور می

بایست به شعبه مراجعه نمایدد. شدعب سدازمان بده منظدور سنجی مستندات و احراز هویت، متقاضی میصحت

 سابق از سیستم سبا استفاده نمایند.الفیکمات م اسلازاجابت درخواست این قبیل از متقاضیان 

بیمه خواهان تغییر دستمزد مبنای پرداخدت در صورتی که متقاضی پس از انعقاد قرارداد و قبل از پرداخت حق -4

 می باشد. فراهمبیمه باشد، امکان اصلاح دستمزد حق

باشد و بده محد  تاریخ عقد قرارداد میروز از  22بیمه وفق مقررات حداکثر شده برای پرداخت حقمهلت بیمه -5

بیمده مربوطده ایجداد و امکدان سدابقه پرداخدت حدق ،بیمه و تایید وصول آن توسدط باندع عامدلپرداخت حق

 مندی از خدمات درمانی نیز به صورت آنی وجود خواهد داشت.  بهره

منددی ماداطبین از ن بهدرهها موظفند با هماهنگی اداره کل روابط عمومی، در خصوص امکداادارات کل استان -6

خدمات غیرحضوری و همچنین نحدوه اسدتفاده از سدامانه مزبدور بده نحدو مقتضدی بدا نصدب بندر در شدعب و 

  رسانی نمایند.های ملی و استانی اطلاعها، سایت رسمی سازمان و یا رسانهکارگزاری

ای و مددیران کدل، معداونین بیمدهمسئول حسن اجرای این دستور اداری مرکز فناوری اطلاعات،آمار و محاسبات، 

شددگان ای و مسدئولین امدور بیمدهروسدا، معداونین بیمده ،هااستان یروابط عموم و شدگانروسای ادارات امور بیمه

  واحدهای اجرایی خواهند بود.

 

 

 

 
 

 

 مصطفی  سالاری 
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 عاال یرمد
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 مدیران ک  تأمین اجتماعی استان
 با سلام 

ای به آحاد افراد جامعه و در راستای بهبود فرآیندها با به منظور ایجاد تسهیل در تعمیم و گسترش پوشش بیمه

حضوری، نظر واحدهای و توسعه خدمات دیجیتال و غیر شدگانبیمهمندی رویکرد کاهش مراجعات، افزایش رضایت

اجرایی را به رعایت دقیق نکات ذیل در خصوص نحوه انعقاد قرارداد بیمه اختیاری به صورت غیرحضوری با ملحوظ 

 نماید:نظر قراردادن راهنمای کاربران پیوست جلب می

انددازی اد قرارداد بیمه اختیاری به صورت کاملا غیرحضوری راهبا توجه به بستر سیستمی ایجاد شده، امکان انعق -1

اجتماعی توانند از طریق مراجعه به سامانه خدمات غیرحضوری سازمان تامینگردید. بر این اساس متقاضیان می

/ بیمده شددگان خداص/ بیمدهشددگانو با ورود به منوی بیمده  https://eservices.tamin.irبه نشانی اینترنتی

نامده ادامده اختیاری، نسبت به کنترل و تایید اطلاعات و عنداللزوم اصلاح آن اقدام نموده و پس از مطالعه آیدین

بیمده ماهانده مدورد درخواسدت بیمه به طور اختیاری و اعلام موافقت با ضوابط مربوطه نسبت به ورود مبلغ حق

شدود، بدا شکی بدو قرارداد که به صورت سیستمی انجام مدیاقدام و در صورت احراز معافیت از انجام معاینات پز

بیمه و همچنین تاریخ بیمه، دستمزد مبنای پرداخت حقتائید صحت اطلاعات مربوطه از قبیل نرخ پرداخت حق

و متعاقب آن پیدامکی حداوی نمایند بیمه متعلقه اقدام پردازی نسبت به انعقاد قرارداد و پرداخت حقشروع بیمه

بدیهی است در این صورت امکان مشداهده  گردد.تاریخ قرارداد به شماره تلفن همراه متقاضی ارسال میشماره و 

 مفاد قرارداد و همچنین چاپ آن میسر خواهد بود.

شدگانی که فاقد شدرایط معافیدت از انجدام معایندات پزشدکی گردد بیمهتوجه به فرآیند تعریف شده مقرر می با -2

پردازی در موعد مقرر، بعد از انعقداد قدرارداد و سیستمی مبنی بر انجام معاینات بدو بیمه باشند، با ارایه تعهدمی

بایست با مراجعه به سامانه مزبور نسبت بده ماه از تاریخ عقد قرارداد می 2بیمه، حداکثر ظرف مدت پرداخت حق

د و بر همین اساس سیسدتم بده دریافت فرم معرفی به مرجع معاین و انجام معاینات پزشکی مربوطه اقدام نماین

نمایدد. ماه از تداریخ قدرارداد اقددام مدی 2بیمه حداکثر به مدت طور هوشمند نسبت به صدور برگ پرداخت حق

پردازی تا تعیین تکلیدف نهدایی بدیهی است در صورت عدم انجام این مهم توسط متقاضی، سیستم از ادامه بیمه

 موضوع ممانعت به عمل خواهد آورد.

 

 
 بیمه ای حوزه:  معاونت

 انعقاد قرارداد ادامه بیمه به طور اختیاری به صورت غیرحضوری موضوع:

 



 
 اجتماعیمینأت سازمان

 عاال یرمد
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شدگان از خدمات درمدانی )بسدتری  تدا قبدل از انجدام معایندات پزشدکی مندی این قبیل از بیمهضابطه بهره تذکر: 

 ای و درمان اعلام خواهد شد.های بیمهمتعاقبا توسط معاونت

صلاح نامه صادره از سوی مراجع ذیقیمیا  و مواردی که پذیرش درخواست متقاضی مستلزم ارایه گواهی رشد در -3

انجام فرآیندهای مربوط به انعقاد قرارداد بیمه اختیاری به صورت غیرحضوری میسر نبوده و به منظدور  باشد،می

بایست به شعبه مراجعه نماید. شعب سازمان به منظور اجابت سنجی مستندات و احراز هویت، متقاضی میصحت

 فاده نمایند.سابق از سیستم سبا استالفیکمالازم است درخواست این قبیل از متقاضیان 

بیمه خواهان تغییر دستمزد مبندای پرداخدت صورتی که متقاضی پس از انعقاد قرارداد و قبل از پرداخت حق در -4

 می باشد.بیمه باشد، امکان اصلاح دستمزد فراهم حق

شدد و بده محد  باروز از تاریخ عقد قرارداد می 22بیمه وفق مقررات حداکثر شده برای پرداخت حقبیمه مهلت -5

مندی بیمه مربوطه ایجاد و امکان بهرهبیمه و تایید وصول آن توسط بانع عامل، سابقه پرداخت حقپرداخت حق

 از خدمات درمانی نیز به صورت آنی وجود خواهد داشت.  

منددی ماداطبین از ها موظفند با هماهنگی اداره کل روابط عمومی، در خصدوص امکدان بهدرهکل استان ادارات -6

ها، خدمات غیرحضوری و همچنین نحوه استفاده از سامانه مزبور به نحو مقتضی با نصب بنر در شعب و کارگزاری

  رسانی نمایند.های ملی و استانی اطلاعسایت رسمی سازمان و یا رسانه

ای و مسئول حسن اجرای این دستور اداری مرکز فناوری اطلاعات،آمار و محاسبات، مددیران کدل، معداونین بیمده

شددگان ای و مسدئولین امدور بیمدهروسدا، معداونین بیمده ،هااستانروابط عمومی  و شدگانروسای ادارات امور بیمه

  واحدهای اجرایی خواهند بود.

 

 

 

 

 

 

 

 مصطفی  سالاری 

 / پارافنام و نام خانوادگی

 کارشناس تهیه کننده

 / پارافنام و نام خانوادگی

 / ادارهرئیس گروه

 / پارافنام و نام خانوادگی

 معاون مدیرک 

 / پارافنام و نام خانوادگی

 مدیرک 

 / پارافنام و نام خانوادگی

 معاونت ذیربط

 مهرداد قریب مهدی شکوری  مجید حسن زاده محمود عالی بخشی زهره تابانی-مجید ملکی


