
 

 

   دستگاه بیمه گذار :

  کد شناسه :

 1399کارکنان شاغل و بازنشسته دولت در سال  حادثه و فوت موضوع : بیمه 

 باسلام واحترام

ه گذشته، بگذار در سنوات از زحمـات و همکاریهای صمیمانه آن دستگاه بیمه یضمـن تشکـر و قـدردانـ        

موضوع تصویبنامه شمـاره  1399منظور انعقاد قرارداد بیمه عمر و حادثه کارکنان شاغل و بازنشسته دولت در سال 

و تصویبنامه  8/3/1389مـورخ  52078/43410وتصمیم نامه شماره  18/2/1385هـ مـورخ  28916/ت15467

 باشد:ت نکات زیر ضروری میرعـایـهیأت وزیران  21/5/1395هـ مورخ  52739/ت60259شماره 

سامانه » سامانه ای تحت عنوان  www.cspf.irدر پایگاه اینترنتی صندوق بازنشستگی کشوری به نشانی -1

د شناسه آن دستگاه با درج کپیش بینی شده است که « کارکنان وبازنشستگان دولتبیمه عمر و حادثه 

شـدگان وود اعم از شـاغل و بازنشـسـته، مدت ور وارد و حسـ  مورد تعداد بیمهذکبه سـامانه م مربوط

امل : ) شماره ش براساس فرمت تعیین شده و ... بیمه شدگان (فهرست الكترونیكياسامی ) ، لیستبیمه

در قال  جنسیت (  –شماره شناسنامه  -( 13000101تاریخ تولد ) –نام وانوادگی   نام پدر  –نام  –ملی 

 نماید.طبق جدول زیراعلام می  Notepadفایل
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 .شودذکر میمربوطه شدگان جمع کل بیمه «( نفر )تعداد »در ستون   –1-1

ــبه حق بیمه به نســبت مدت بیمه "هنگام تکمیل -2-1 از ذکر آمار واطلاعات مربوط به  "جدول محاس

ه مشترک سایر بازنشست"ردیفشاغلین و همچنین بازنشستگان مشترک صندوق بازنشستگی کشوری در 

 اکیداً وودداری نمایند. "صندوقها

ــاغلین محســود گردیده و  ءمشــمولین قانون ودمت پکشــکان و پیراپکشــکان )طرحی( جکو -1- 3 ش

 لحاظ می شوند.  فوق الذکرجدول  "شاغل"درستون 

 باشد. زیرمي جدول بشرح 1399در سال  )عادی(نرخ حق بیمه  -4-1

 مبلغ )ماهانه(  موضوع

 ریال 

 مبلغ )سالانه( 

 ریال 

 808/284 734/23 سهم شاغل

  808/254 234/21 سهم بازنشسته

 808/284 734/23 سهم دستگاه 

 000/30 500/2 سهم صندوق بازنشستگي 

 

 :مهمتوضیح 

وسط این صندوق تریال سهم صندوق بازنشستگی درباره بازنشستگان مشترک صندوق بازنشستگی کشوری  500/2مبلغ 

ورت وودداری در ص .و در مورد مشترکین سایر صندوقها توسط صندوق بازنشستگی متبوع بازنشسته پرداوت وواهد شد

ــتگاه بیمه گذار موسف اســت مبلغ  ــهم  500/2صــندوق اویرالذکر از پرداوت مبلغ مذکور ، دس ریال را جکو حق بیمه س

 بازنشسته لحاظ و محاسبه نماید.

 

 

01/02/1399 

 210/ص/1032

 ندارد



 

 

 

و  ریال 100/113/79مبلغ  عمر )فوت( برای شرراغلیو و بازنشررسررتگانسرررمایه بیمه  – 5-1

بدن حداکلر مبلغ  تادگي کامل و دائم عضرروی از اعضرررای  یا ازکاراف  درمورد قطع 

 است. ریال 100/113/79

شاغلین»در ردیف -6-1 شـــــروع « مروصی بدون حقوق  شدگان که در تاریخ  جمع آن تعداد از بیمه 

ـع و جم«  )نفر(تعداد »  بدون حقوق به سر می برند در ستون  یدر مـروصـ ادثهقـرارداد بیمـه عمـر و حـ

 ذکر وواهد شد.«  )ماه(مدت بیمه » کـه ایـن افـراد در مروصی بدون حقوق می باشند در ستون  یمـدتـ

تعداد بیمه شــدگانی که مدت مروصــی آنان مشــابه  «مروصــی بدون حقوق شــاغلین»: در ردیف تذکر

شد  صی آنان متفاوت می با شدگان که ایام مرو شابه در یک ردیف و مابقی بیمه  س  مدت م ست ح ا

 های جداگانه نوشته شود. )با ذکر تعداد، مدت بیمه و سهم بیمه شده( هریک در ردیف

ستگاه بیمه -2 ساد یگذار پس از تعید سامانه، مبلغ مکبور را به ح سط  ن و اعلام جمع کل مبلغ حق بیمه تو

)قابل پرداوت در  763کد شعبه  نکد بانک صادرات ایران، شعبه فاطمی 0100055555002سپهری شماره 

با ذکر کد شناسه بیمه گذار در فیش بانکی، واریک نموده، مشخصات فیش  (ایرانصادرات ک کلیه شع  بان

ـغ فیـش، شمـاره فیـش، کـد شعبه در  ستاتاریخ فیش  و )بانک صادرات ایران( واریکی را که حاوی مبل

شست اداره کلسامانه درج کرده و تأییدیه « های واریکیلیست فیش» جدول ی گامور مالی صندوق بازن

 کشوری را از سایت اوذ نماید.

 تذکر: 

سامانه بیمه عمر و حادثه در سایت این صندوق هوشمند بوده و در صورت وارد نمودن اطلاعات لازم حق –الف

 بیمه متعلق را طبق نرخ مقرر محاسبه و تعیین می نماید.

 واریک شود. 0100055555002مبلغ حق بیمه صرفاً از طریق شع  بانک صادرات ایران به حساد شماره -د
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 صورت حواله بانکی از سایر بانکها اکیداً وودداری شود. از پرداوت و ارسال حق بیمه به–ج

تســـریـــع دران ـــام تعهدات صندوق در قبال پرداوت سرمایه بیمه و به منظور جلوگیری از عملیات تکراری–د

 ماید .نبطور سالیانه و یک ا پرداوت را  حق بیمهگذار دستگاه بیمهو نقص عضو توصیه می شود  )فوت(عمر 

ـــــه ــت حداکتر تا تاریخ-ـ ــالیانه، حق بیمه مذکور می بایس ــورت پرداوت حق بیمه بطور س  31/06/1399در ص

حداکتر تا  در صـــورت پـــرداوـــت حـــق بیمـــه بصورت ماهانه، حق بیمه هرماه می بایست پـــرداوـــت شـــود و

 پانکدهم ماه بعد پرداوت شود.

حق بیمه شاغلین و بازنشستگان می بایست همکمان پرداوت شود و از پرداوت آن در دو زمان متفاوت اکیداً –و

 وودداری گردد.

ـه -3 ـاه بیم ـاییدیه مبنی بر واریک حق بیمه از سایت این صندوق، فرمدستگ ـذ ت ـس از او ـذار پ قرارداد » گ

ه همراه ب را در دو نسخه تکمیل و پس از مهرو امضاء« و فوت کارکنان و بازنشستگان دولتبیمه حادثه 

ست الکترونیکی و مذکور تاییدیه  ستانها به مدیریت ( 1مندرج در بند )لی شهای واریک حق بیمه در ا و فی

 استانی و در تهران به اداره کل استان تهران این صندوق تحویل نماید.

ـــمدیریت ا -4 ـــی مدارک وتانی س ـــتان تهران پس ازبررس  لیسررت الكترونیكيمربوطه یا اداره کل اس

صات شخ س م صدور، یک ن ضاء نمود و پس از  صحت آنها، قرارداد را تأیید و ام صورت  خه از در 

 دهد.گذار عودت میقرارداد را به دستگاه بیمه

 شده )اعداد هیمملي فرد بکدبایست فقط در لیست الكترونیكي مشخصات، الزاماً مي تذکر:

افراد غیر، شررماره سرسررنلي، شررماره و بدون خط( ذکر گردد و اکیداً از ذکر کدملي 

و مسررلولیت عد خودداری نمایند.مسررتخدو و یا شررماره دفترکل و ... به جای کدملي 

رعایت مفادایو تذکر و جبران خسررارت وارده احتمالي بطورکامل برعهده دسررتگاه 

 گذار خواهد بود و ایو صندوق به هیچ وجه مسلولیتي درقبال آن نخواهد داشت. بیمه
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شدگان بعمل ست الكترونیكي بیمه  ست دقت کافي در تهیه لی ضمناً آبنابرایو لازو ا ید 

بارگذاری روز سس از  7گذار، حداکلرتا امكان اصرر ح فایل الكترونیكي توسررط بیمه

 اولیه و قبل از انعقاد قرارداد مقدور است.

ستگان خود شاغلیو و بازنش کلیه گذارانعقاد قرارداد منوط به آن است که دستگاه بیمه -5

 را تواماً نزد صندوق بازنشستگي کشوری بیمه عمر و حادثه نماید.

سبت به انعقاد قرارداد  بخشنامهمفاد این با رعایت  31/6/1399بایست حداکتر تا تاریخ آن دستگاه می -6 ن

 بیمه عمر و حادثه اقدام نماید. )اولیه(

به اسررتلناق قرارداد  سررامانه بیمه عمروحادثه برای انعقاد قرارداد  1/7/1399ریخ تا از -7

شده و به هیچ عنوان قرارداد اولیه منعقد نخواهد  الحاقي )کاهش و افزایش( غیرفعال 

 شد.

 وواهد بود. 1399و تاریخ واتمه آن پایان اسفند ماه  1/1/9139تاریخ شروع قرارداد  -8

صورت کاهش یا افکایش تعداد  -9 شد، در  سالیانه پرداوت نموده با ستگاه حق بیمه عمر را              چنانچه آن د

سته( در هر ش شاغل یا بازن شدگان )اعم از  س  مورد پس از یبیمه  ک از ماههای بعداز فروردین ماه ح

سامانه بیمه عمر و حادثه  سبه تغییرات افکایش یا کاهش حق بیمه عمر و حوادث»فرم ، درج در  و  «محا

ـــخه را« قرارداد الحاقی»فرم  ـــت الکترونیکی  در دونس ـــپس فرمهای مذکور را بهمراه لیس تکمیل و س

ـــخصـــات افراد بیمه ـــده کاهش یا افکایمش فیش های  ش یافته ویادرحالت مروصـــی بدون حقوق وش

ــ، امور مالی این صــندوق مبنی بر واریک حق بیمه مربوطه اداره کلتأییدیه  واریکحق بیمه و تانها به در اس

مدیریت استانی ودر تهران به اداره کل استان تهران این صندوق تحویل نماید. لیکن چنانچه آن دستگاه 

ـت  حق بیمه را بصورت ماهانه ـال ـن ح باشد برای ماههای بعداز فروردین موسف میواریک نماید، در ای

ن و در صورت داشت« حق بیمه عمر و حوادث افزایش یا کاهشفرم محاسبه تغییرات » ماه حس  مورد

 شدگان شاغل ازمروصی بدون حقوق، شدگان و یا استفاده بیمهکاهش یا افکایش در تعداد بیمه
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را  های مذکوردر دونسخه تکمیل و فرمرا  "قرارداد الحاقي"پس ازدرج درسامانه بیمه عمروحادثه فرم 

اه حق بیمه هر مهای واریک امور مالی این صـــندوق مبنی برواریک حق بیمه و فیش اداره کلبهمراه تأییدیه 

و مشـــخصـــات افراد کاهش یا افکایش یافته به مدیریت اســـتانی و در  یکی در یک فیش(ار)هر وو  )بطور جداگانه(

 تهران به اداره کل استان تهران این صندوق تحویل نماید.

درهردوحالت فوق مدیریت اســتان و یا اداره کل اســتان تهران پس از بررســی مدارک و لیســت الکترونیکی، در 

سخه از قرارداد را به آن دستگاه را امضاء نموده و پس از  "قرارداد الحاقي"صورت صحت،  صدور، یک ن

 دهد.عودت می

پرداوت »اسرع وقت فرم آن دستگاه در  ،در صـــورت بـــروز حـــادثه مشمول قرارداد بیمه عمر و حادثه -10

ـــر و حادثه سرمایه بیم بهمراه مدارک  حس  مورد را در دو نسخه تکمیل و«  )غرامت فوت و نقص عضو(ه عمـ

 .ریت استان ودر تهران به اداره کل استان تهران تحویل نمایددر استانها به مدیذیل 

 درمورد فوت –الف

 تصویر گواهی فوت صادره از طرف سازمان ثبت احوال کشور. -

 گواهی پکشک معالج یا پکشکی قانونی مبنی بر تعیین علت فوت. -

گکارش مشــروح حادثه )درصــورتی که فوت به علت حادثه باشــد( که توســط مراجع ذی صــلاح  -

 انتظامی یا قضایی تنظیم و نام بیمه شده متوفی در آن قید شده باشد. 

 در مورد نقص عضو  –ب

 د.شده در آن قید شده باشگکارش مشروح حادثه که توسط نیروی انتظامی تنظیم شده و نام بیمه -

معالج یا پکشکی قانونی که درآن صریحاً ذکر شده باشد که کدام عضو از اعضای گواهی پکشک  -

 ای قطع یا ازکارافتاده کامل و دائم شده است.بدن و از چه ناحیه
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چنانچه فردی که مشخصات وی به هردلیل وعنوان در لیست الكترونیكي مورداشاره در  -11

انعقاد  تا تاریخ 1/1/1399حد فاصل تاریخ ایو بخشنامه درج نشده باشد و فرد در ( 1) بند

هیچ وجه تحت  قرارداد اولیه فوت نموده و یادچارحادثه منجربه نقص عضررو شررود به

سرمایه بیمه  شده و سرداخت  سوب ن شش بیمه عمروحادثه مح ضو  یا نقصعمر)فوت( سو ع

 د.گردمنعقد نمي "قرارداد الحاقي"و درمورد ایو افراد به هیچ وجهموضوعیت ندارد 

 

ضافه -12 صورت ا شتباهدر  شماره واریکی حق بیمه عمر و یا ا سپهری   0100055555002واریکی به حساد 

را در دو  «درخواست استرداد اضافه واریزی/اشتباه واریزی حق بیمه عمر»آن دستگاه فرو 

 امور مالی این صندوق ارسال نماید.اداره کل نسخه تکمیل و بهمراه فیش واریکی جهت استرداد به 

 در سامانه بیمه عمر و حادثه سایت این صندوق تعبیه شده است.وقراردادها  فرمهاکلیه  -13

ـــن اجرای تصـــویبنامه، در واتمه مذکور، اداره کل امور فرهنگی و اجتماعی  نامهو تصـــمیم هابه منظور حس

صندوق آماده  شستگان این  سخگوییبازن صورت لکوم میآن  پا شدستگاه در  تر و تواند برای کس  اطلاعات بی

ـــماره تلفن های  ( اداره کل مکبور تماس 021)با کد  88395495 - 88395366راهنمایی لازم و تبادل نظر با ش

 .حاصل نماید
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