
 

 

 

NỘI DUNG CHƯƠNG TRÌNH BẢO HIỂM 
AN TÂM TRAO SỨC KHOẺ 

(Đính kèm và là bộ phận không thể tách rời của Giấy chứng nhận bảo hiểm) 

1. NGƯỜI ĐƯỢC BẢO HIỂM 

Người được bảo hiểm là công dân Việt Nam hoặc Người nước ngoài đang cư trú hợp pháp tại Việt Nam và đáp ứng các điều 

kiện sau: 

- Có độ tuổi từ đủ 18 tuổi đến 65 tuổi tại thời điểm bắt đầu thời hạn bảo hiểm của Hợp đồng bảo hiểm. 

- Không bị bệnh động kinh, bệnh tâm thần, bệnh phong, ung thư. 

- Không bị thương tật bộ phận vĩnh viễn từ 80% trở lên. 

- Không đang trong thời gian điều trị bệnh đặc biệt (áp dụng cho NĐBH tham gia năm đầu tiên hoặc tái tục không liên tục tại 

BSH) 

2. THỜI GIAN CHỜ 

Thời gian chờ áp dụng như sau: 

- Tai nạn: 0 ngày 

- Bệnh khác ngoài bệnh có sẵn, bệnh đặc biệt: 30 ngày 

- Bệnh có sẵn, bệnh đặc biệt: 365 ngày 

3. LOẠI TRỪ BẢO HIỂM 

Áp dụng theo quy tắc bảo hiểm sức khỏe ban hành theo Quyết định số 1659/2025/QĐ-BSH-BHCN ngày 01/07/2025 của 

Tổng Giám đốc Tổng Công ty Cổ phần Bảo hiểm Sài Gòn – Hà Nội 

4. ĐIỀU KHOẢN BỔ SUNG 

Công ty bảo hiểm mở rộng chi trả cho Vitamin, thuốc bổ, men tiêu hóa hỗ trợ điều trị ốm bệnh theo kê đơn thuốc của Bác 

sĩ:  

- Trường hợp Ngoại trú và đơn thuốc được kê khi xuất viện: Công ty bảo hiểm thanh toán theo chi phí thực tế nhưng không 

cao hơn chi phí thuốc điều trị. 

- Trường hợp Nội trú: nếu do Bác sĩ chỉ định trong thời gian nằm viện, Công ty bảo hiểm bồi thường theo giới hạn ngày nằm 

viện.  

- Vitamin được sử dụng trực tiếp để điều trị bệnh (tình trạng thiếu hụt vitamin điển hình thiếu máu cần bổ sung sắt), Công ty 

bảo hiểm thanh toán theo chi phí thực tế của từng quyền lợi tương ứng.   

Hạn mức tối đa chi trả cho điều khoản này không vượt quá 500,000 đồng/năm. 

5. KẾT THÚC QUYỀN LỢI BẢO HIỂM 

Tất cả các quyền lợi bảo hiểm theo Hợp đồng bảo hiểm/Giấy chứng nhận bảo hiểm này sẽ chấm dứt hiệu lực theo thời gian 

của ngày cuối cùng của thời hạn bảo hiểm được ghi trên HĐBH/GCNBH hoặc vào ngày chấm dứt hiệu lực bảo hiểm do Chủ 

hợp đồng bảo hiểm yêu cầu tùy theo thời điểm nào đến trước bao gồm cả những rủi ro phát sinh trong thời hạn bảo hiểm 

nhưng hậu quả xảy ra ngoài thời hạn bảo hiểm. 

6. QUY TẮC BẢO HIỂM 

Quy tắc bảo hiểm sức khỏe ban hành theo Quyết định số 1659/2025/QĐ-BSH-BHCN ngày 01/07/2025 của Tổng Giám đốc 

Tổng Công ty Cổ phần Bảo hiểm Sài Gòn – Hà Nội. 

7. QUY ĐỊNH KHÁC 

Các nội dung khác áp dụng theo Quy tắc bảo hiểm sức khỏe ban hành theo Quyết định số 1659/2025/QĐ-BSH-BHCN ngày 

01/07/2025 của Tổng Giám đốc Tổng Công ty Cổ phần Bảo hiểm Sài Gòn – Hà Nội. 


