
【中華民國全國公務人員協會】團體傷害保險自費專案 

投保說明 
1. 保險生效日:

本保險契約生效日為 111 年 09 月 01 日零時起(要保書記載自 111 年 08 月 31 日 24 時起)至 112 年 09 月 01 日

零時止 (要保書記載至 112 年 08 月 31 日 24 時止)

2. 參加資格:
(1) 初次要保被保險人數須達 100 人(含)以上。

(2) 本專案限服務於公部門之公務人員(限編制公務員不含工讀生)及其眷屬(限標準體)投保，眷屬(限標準體)指前述

公務員之配偶、子女

(3) 每一被保險人於本專案不得重複要保。

(4)前述公務員投保後退休、離職、調離公部門、辦理退保或死亡者，該員工及其眷屬需於次日辦理退保

以利未滿期保費退還。

3. 年齡及職業類別限制

(1) 本專案限會員本人、會員配偶、會員子女要保；被保險人名冊需載明每一會員服務單位、工作性質，附帶投保之

會員眷屬需載明服務單位、工作性質或身分及與會員之親屬關係；滿 65 足歲投保者需另檢附團體保險健康聲明

書並親簽，續保時亦同。

(2) 會員未投保或本公司不受理要保者，會員眷屬不予受理投保。

(3) 「初次投保」限出生滿 1 個月正常出院至未滿 70 足歲(會員、會員眷屬均同)並居住國內者要保，「續保者」可

至滿 70 足歲之保單年度到期日；新保或續保時，年紀超過可承保年齡者，將不受理投保。

(4) 會員及眷屬(會員配偶、會員子女)之職業類別限「新光產物傷害保險職業類別表(公務人員協會專用)」第一類至

第四類人員。

(5) 詳細內容依保單條款所載辦理；新光產物保險公司保有最終決定承保與否之權利。若無法通過保險公司核保審核

則該投保自始不生效力。



4. 方案內容:

 (註一)承保範圍: 被保險人於本契約有效期間內遭受第三條約定的意外傷害事故，自意外傷害事故發生之日起一百八十日以內，經登記合格的醫院住

院治療者，其出院後，本公司依保險單所記載的「居家療養保險金日額」乘以實際住院日數給付「居家療養保險金」。但超過一百八十日繼續治療者，

受益人若能證明被保險人之治療與該意外傷害事故具有因果關係者，不在此限。前項「居家療養保險金」的給付，每次意外傷害事故給付日數不得超過

九十日。 

5. 參加手續:

(1) 中途加退保：當月 15 日前提供加退保人員，保險公司同意承保者生效日為次月 1 日零時生效，

惟不受理 6 月 1 日至 8 月底生效之加保件。

(2) 為配合次年度續保作業，續保通知書寄發後加保之被保險人由要保單位於辦理續保時併同確認。

(3) 會員本人申請投保且經核保通過受理者，始受理其眷屬之投保申請。

(4) 眷屬保額不可高於員工。子女限投保方案 A、D。

(5) 當會員本人退保或死亡時，其眷屬之保障亦同時中止。

(6) 出單及加保時，會提供保險卡。

6. 繳費方式：

(1) 信用卡扣款(請填寫信用卡付款授權書)

 

保障內容 
方案 A (1-4 類) 方案 B (1-4 類) 方案 C (1-4 類) 

兒童方案 D 
(暫停受理) 

方案 E(1-4) 
(限父母續保件) 

A01 A02 A03 B01 B02 B03 C01 C02 C03 D01 D02 E01 E02 

一般意外身故、失能保險金 100 萬 100 萬 100 萬 200 萬 200 萬 200 萬 300 萬 300 萬 300 萬 
100 萬 

(僅失能) 
100 萬 

(僅失能) 
100 萬 100 萬 

地震、火災、電梯事故意外身

故、失能保險金 
(含一般意外身故、失能保險金） 

130 萬 130 萬 250 萬 250 萬 400 萬 400 萬 
130 萬 

(僅失能) 
130 萬 

(僅失能) 
130 萬 130 萬 

大眾運輸工具交通意外身故、失

能保險金 
(含一般意外身故、失能保險金） 

150 萬 150 萬 250 萬 250 萬 400 萬 400 萬 
150 萬 

(僅失能) 
150 萬 

(僅失能) 
150 萬 150 萬 

特別看護費用保險金 
(符合一到三級失能，須特別看護者) 

20 萬 20 萬 20 萬 20 萬 50 萬 50 萬 20 萬 20 萬 20 萬 20 萬 

重大燒燙傷保險金 30 萬 30 萬 30 萬 30 萬 30 萬 30 萬 30 萬 30 萬 30 萬 30 萬 

居家療養保險金 
(每次傷害依住院日數給付最高 90 日) 

1000 元 1800 元 1000 元 2000 元 2000 元 3200 元 1000 元 1800 元 1000 元 1800 元 

傷害醫療保險金(實支實付型) 1 萬 2 萬 3 萬 1 萬 1 萬 

意外門診手術保險金 2000 元 2000 元 2000 元 2000 元 2000 元 2000 元 1000 元 1000 元 2000 元 2000 元 

每人保險費：新台幣(元) 500 元 500 元 380 元 920 元 920 元 760 元 1430 元 1430 元 1140 元 280 元 280 元 900 元 900 元 






