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در راسـتای رعایـت اصل قانونمـداری و شفاف سـازی مقررات 
سـازمانی، جلوگیری از انباشت بخشـنامه ها و دستورالعمل های 
تکـراری، مشـابه و مغایـر، اطـاع شـرکای اجتماعـی سـازمان 
از حقـوق و تکالیـف مقـرر، بـا هـدف رضایـت بیمه شـدگان، 
مسـتمری بگیران و کارفرمایان، رعایـت قوانین و مقررات جدید 
و همچنیـن آرای هیئـت عمومی دیـوان عدالـت اداری،کاهش 
شـکایات علیـه سـازمان در مراجـع نظارتـی و قضایـی، برنامۀ 
»تنقیح بخشـنامه ها و دسـتورالعمل های لازم الاجـرا« در اولویت 
برنامه هـای سـازمان قرار دارد. بـا توجه به کارایی و اثربخشـی 
برنامـۀ مذکور در اصـاح فرایندهای ارائۀ خدمـات و تعهدات 
سـازمان و جلـب رضایت ذی نفعـان، این برنامه بـه عنوان یکی 
از طرح هـای کاندیـد جایـزه تجربـۀ موفـق سـازمان های عضو 
ایسـا در منطقه آسـیا و اقیانوسـیه سـال 2018، معرفی شـد و 

موفـق به کسـب گواهـی تجربۀ موفـق از ایسـا گردید.
به منظـور تنقیـح و تلخیـص بخشـنامه ها و دسـتورالعمل های 
مربـوط بـه هر موضوع که در سـنوات گذشـته صـادر گردیده 
اسـت، ایـن موضوعات در کمیته های تخصصـی فرعی و کمیتۀ 
تنقیـح مقـررات سـازمان متشـکل از مدیـران و کارشناسـان و 
بـا مشـارکت نماینـدگان ذینفعـان در جهـت تحقـق رویکـرد 
سـه جانبه گرایی در سـازمان، مـورد بررسـی قـرار می گیرنـد و 
پـس از تدویـن، متـن نهایی توسـط اینجانـب صـادر می گردد 
و بدیـن ترتیـب کلیـۀ بخشـنامه های متعـدد قبلـی تبدیـل به 
یـک بخشـنامه واحد شـده و بخشـنامۀ تنقیحـی مـاک عمل 
سـازمان خواهـد بود. ضمنـاً پس از صدور بخشـنامۀ مربوطه و 
همزمان با اجرایی شـدن آن در سـازمان، در راسـتای شـفافیت 
و آگاهی بخشـی ذی نفعان و مشـمولان، بخشـنامۀ موردنظر در 

مقدمه
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سـایت سـازمان تحت عنوان »دسترسی آزاد به بخشـنامه ها و دستورالعمل ها« 
منتشـر و در دسـترس عمـوم قـرار می گیرد.

بخشـنامۀ تنقیحـی حاضر با تجمیع، تلخیـص و تنقیح تعداد زیادی بخشـنامه و 
دسـتورالعمل بـه صورت سـندِ واحـد گردآوری شـده و در تدویـن آن، آخرین 
قوانیـن و مقـررات مصوب در کشـور به همراه جدیدتریـن آرای هیئت عمومی 
دیـوان عدالـت اداری مـورد توجـه قرار گرفتـه اسـت. همچنیـن در تدوین این 
بخشـنامه سعی شـده اسـت عاوه بر جلب نظر ذینفعان، مشـکات و ابهامات 

واحدهـای اجرایی سـازمان نیـز در این زمینه مرتفـع گردد.
مصطفی سالاری
مدیرعامل سازمان تأمین اجتماعی
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قوانین و مقررات مرتبط

بازبینی، تجمیع و تلخیص بخشنامه ها و دستورهای اداری 
ادامه بیمه به طور اختیاری

1- تبصره ماده 8 قانون تأمین  اجتماعی مصوب 03   /04   /1354
2- آییــن نامه ادامـه بیمـــه به طـور اختیـــاری مصــوب 
 1386/   11/   20 مــورخ  اصـاحیـــه های  و   1385/   06/   26
شـورای عالی تأمیـن اجتماعـی،11   /11   /1389، 16  /05  /1396، 
09   /10   /1396 و 19   /10   /1397 هیئت  امنـای سـازمان تأمیـن 

 اجتماعـی و صنــدوق های تابعـه
3- دادنامـه شـماره 276 مـورخ 31 /03 /1388 هیئـت عمومـی 

دیـوان عدالـت اداری
4-  دادنامه شماره 19   /89 مورخ 06   /02   /1389 هیئت عمومی 

دیوان عدالت اداری
5- دادنامـه شـماره 169 مـورخ 13   /03   /1392 هیئـت عمومـی 

دیـوان عدالـت اداری
6- دادنامه شـماره 29 مورخ 27   /02   /1395 هیئت تخصصی بیمه، 

کار و تأمین   اجتماعی دیوان عدالت اداری
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 مشمولین
7- افـرادی کـه بـه عللـی غیـر از علـل منـدرج در قانـون بیمه هـای اجتماعی 
کارگـران مصوب اردیبهشـت  سـال 1339 و قانون تأمیـن  اجتماعی مصوب تیر 
سـال 1354 از ردیـف بیمه شـدگان خـارج شـده یـا بشـوند درصورتی که طبق 
قوانین فوق الذکر مشـمول بیمه بازنشسـتگی باشـند، با توجه به شـرایط مندرج 
در جـدول ذیـل می تواننـد در اجرای آیین نامـه مربوطه بیمه خـود را به صورت 

اختیـاری ادامه دهند.

تذکر 1: بر اسـاس نظریه شـماره 376   /94   /7100 مـورخ 05   /02   /1394 
معاونت حقوقی و امور مجلس سـازمان، بیمه شدگانی که نزد سازمان دارای 
سـابقه پرداخـت حق  بیمه قابل قبول بوده و سـپس با قطع ارتبـاط بیمه ای با 
سـازمان، مشـمول صندوق بیمـه ای دیگر قـرار گرفته و یـا می گیرند و پس 
از مدتـی از آن صنـدوق خـاص نیز خـارج و متعاقباً به اعتبار سـوابق موجود 
در تأمیـن  اجتماعـی )مشـروط بـه عـدم انتقال حق  بیمـه دوره مـورد نظر به 
صنـدوق مربوطه( اقـدام به انعقاد قـرارداد ادامه بیمه به طـور اختیاری نموده 
یـا بنماینـد چنانچـه در زمـان ارائه   تقاضـای ادامه بیمـه به طور اختیـاری از 
ردیـف بیمه شـدگان سـازمان خارج و همچنین تحت پوشـش هیـچ یک از 
صندوق های بیمه و بازنشسـتگی نباشـند، در این صورت قـرارداد ادامه بیمه 
به طـور اختیـاری آنان معتبر و به تبـع آن پذیرش سـوابق پرداخت حق  بیمه 
ایجـادی ناشـی از آن نیز با رعایت سـایر شـرایط مقرر بلامانـع خواهد بود.  

تذکـر 2: بـا توجه به قانون اصلاح تبصره ماده 14 قانون کار و استفسـاریه آن، 
مبنـی بـر پذیرش مدت خدمت نظام وظیفه مشـمولین قانـون تأمین  اجتماعی 
به عنـوان سـابقه خدمتی، متقاضیان بـا ارائه   کارت پایان خدمـت در هر یک از 
شـعب سـازمان مجاز خواهند بود در صورت تمایل با ارائه   درخواسـت و انعقاد 
قـرارداد ادامـه بیمه به طور اختیاری با رعایت سـایر ضوابط تعیین شـده، تحت 
پوشـش مقررات تأمین  اجتماعی قرار گیرند. بدیهی اسـت اخذ درخواسـت از 
متقاضـی به اعتبـار کارت معافیت از خدمت نظام وظیفه بـه دلیل عدم انطباق 

بـا ضوابط مقرر امکان پذیـر نخواهد بود.
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 شرایط پذیرش درخواست

ف
شماره ردی

مصوبه
تاریخ 
مصوبه

مرجع 
تصویب 

کننده

نوع اصلاحتاریخ اجرا

لغایتاز

حداقل 
سابقه 
جهت 

پذیرش 
تقاضا

حداکثر 
سن 

جهت 
پذیرش 
تقاضا 
)سال(

زنمرد

1
سیصد و چهل 

و ششمین 
جلسه

1385/   06/   26
شورای عالی 

تأمین 
اجتماعی

1385/   08/   011386/   11/   19 360
4540روز

2
سیصد و پنجاه 

و هفتمین 
جلسه

1386/   11/   20
شورای عالی 

تأمین 
اجتماعی

305555 روز22   /01   /201390   /11   /1386

3
بند 3 

سیزدهمین 
جلسه

305050 روزادامه دارد23   /01   /1390هیئت امنا11   /11   /1389

8- چنانچـه سـن متقاضـی در زمـان ثبـت تقاضـا بیش از سـنین منـدرج در 
جـدول مذکور باشـد، پذیرش درخواسـت منوط بـه دارا بودن سـابقه پرداخت 

حـق  بیمه قبلـی معادل مـازاد سـنی مقرر خواهـد بود.
9- آن گروه از متقاضیانی که حداقل دارای ده )10( سـال سـابقه پرداخت حق  

بیمه می باشـند از اعمال شـرایط سـنی مقرر معاف خواهند بود.
10- هر نوع سـابقه پرداخت حق بیمه که به لحاظ بازنشسـتگی معتبر باشـد 
)به اسـتثنای سـابقه پرداخت حـق  بیمه با نـرخ جزئی( و همچنین کلیه سـوابق 
منتقلـه از سـایر صندوق هـا پـس از پرداخـت مابه التفـاوت مربوطـه در احراز 
شـرایط سـن و سـابقه مقرر به منظور انعقـاد قـرارداد ماک عمـل خواهد بود.

11- سـوابق پرداخـت حـق  بیمـه بافنـدگان قالی، قالیچـه، گلیم و زیلـو با نرخ 
حـق  بیمـه چهـارده )14( درصـد درصورتی کـه طبـق ضوابـط مقـرر در مـاده 
)10( آیین نامـه اجرایـی قانـون بیمه هـای اجتماعـی قالی بافان، بافنـدگان فرش 
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و شـاغان صنایع دسـتی شناسـه دار )کددار( به سـابقه کامل تبدیل گردد در 
احراز شـرایط سـن و سـابقه متقاضیان ادامه بیمه به طور اختیاری قابل پذیرش 
می باشـد. در غیر این صورت سـابقه آنان به نسـبت پنجاه )50( درصد سـنوات 

پرداخـت حق  بیمه مـاک عمل خواهـد بود. 
12- کلیـه متقاضیـان بیمـه اختیـاری کـه حداقـل یـک  )1( بـار در اجـرای 
آیین نامه هـای مربوطـه قبلـی و یـا ایـن بخشـنامه قـرارداد تنظیـم و حق  بیمه 
پرداخـت نمـوده یا می نماینـد از تاریـخ 01   /08   /1385 به بعد، حداکثر تا سـه 
)3( مرتبـه دیگـر مجـاز به انعقاد قـرارداد بدون در نظر گرفتن شـرایط سـن و 

سـابقه با رعایت سـایر شـرایط مقـرر خواهنـد بود.
13- بـا توجـه بـه این کـه افـراد شـاغل در مؤسسـات و شـرکت  های دولتـی 
مشـمول قانون تأمین   اجتماعی و همچنین همکاران شـاغل در سـازمان در ایام 
مرخصـی بـدون حقـوق از حالت اشـتغال خـارج و تابـع هیچ  یـک از نظام  های 
بیمـه  ای قـرار ندارند، در صورت تمایل و احراز شـرایط مقرر می  توانند نسـبت 
بـه ادامـه بیمه خویش به طریـق ادامه بیمه به طور اختیـاری و یا بیمه صاحبان 
حرف و مشـاغل آزاد با رعایت سـایر شـرایط مقرر اقدام نمایند. بدیهی اسـت 
با شـروع به کار مجدد در محل اشـتغال قبلی، ادامه بیمه آنان همانند گذشـته 

خواهـد بود.
14- در راسـتای تعمیم و گسـترش پوشـش بیمه ای به اتباع خارجی و با توجه 
بـه بنـد )5( مصوبه هفتادوچهارمین جلسـه مـورخ 16      /05      /1396 هیئت امنای 
سـازمان تأمیـن  اجتماعـی مبنی بـر الحاق یـک تبصره بـه مـاده )1( آیین نامه 
ادامـه بیمـــه به طـور اختیـاری مصـوب 26      /06      /1385 و اصاحیـه مـورخ 
20      /11      /1386 شـورای عالی تأمیـن  اجتماعـی، اتبـاع خارجی کـه دارای مجوز 
اقامـت معتبـر می باشـند و به هـر دلیل رابطـه بیمه پـردازی آنان قطع شــده 
باشـد و دارای سـایر شــرایط مندرج در این بخشـنامه باشند، می توانند نسبت 

بـه ادامه بیمـه به طور اختیـاری اقـدام نمایند. 

تذکـر: اتبـاع خارجـی در طـول دوره بیمه پـردازی ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری 
می بایسـت دارای مجوز اقامت معتبر باشـند. بنابراین واحدهـای اجرایی مکلف اند 
در زمـان صـدور برگ پرداخت حق  بیمـه، تاریخ اعتبار مجوز اقامـت را کنترل و از 
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دریافـت حـق  بیمه پـس از انقضای مهلت یادشـده اجتنـاب نمایند. 

 نحوه ارائه   درخواست و ضوابط انعقاد قرارداد و پرداخت حق  بیمه
15- ارائـه   درخواسـت ادامـه بیمـه به طور اختیـاری و انعقـاد قـرارداد مطابق 
فرم های پیوسـت شـماره )1( و )4( توسـط متقاضی و یا وکیل قانونی وی و ثبت 

آن در دبیرخانه شـعبه انجـام می پذیرد.

تذکـر: به منظـور ایجـاد وحـدت رویـه، تسـهیل و تسـریع در نحوه پذیـرش مفاد 
وکالت نامه  صادره از سـوی دفاتر اسـناد رسـمی در ایران و نمایندگی های سیاسـی 
جمهوری اسـلامی ایران در خارج از کشـور مقرر می گردد، اعطای اختیار »مراجعه 
بـه سـازمان تأمین  اجتماعـی جهت انجـام امور بیمـه ای« به وکیـل در وکالت نامه 
یـا قیـد هرگونه عبارتی کـه حاوی همین معنا باشـد برای انجام کلیـه امور بیمه ای 
مربـوط بـه موکل )به اسـتثناء معاینات پزشـکی بـدو بیمه پردازی( نظیر تشـریفات 

درخواسـت، انعقـاد قـرارداد و پرداخت حق بیمه کافـی خواهد بود.

16- واحـد اجرایـی مربوطـه موظـف اسـت حداکثر ظـرف مـدت دو )2( ماه 
از تاریـخ ثبـت تقاضـا در دبیرخانه شـعبه اسـتحقاق یا عدم اسـتحقاق متقاضی 
)از لحـاظ سـن، سـابقه پرداخـت حق  بیمه، معرفی به پزشـک معایـن به منظور 
اخـذ نظریـه پزشـک( را بررسـی و نتیجـه را بـا اسـتفاده از فرم هـای پیوسـت 
شـماره دو )2( و سـه )3( حسـب مورد به متقاضی اعام نماید. متقاضی نیز از 
تاریـخ وصـول اعام کتبی موافقت سـازمان حداکثر به مدت بیسـت )20( روز 
فرصـت دارد جهـت انعقاد قرارداد به شـعبه مراجعـه و پس از انعقـاد قرارداد 
نسـبت بـه پرداخت حـق  بیمه مقرر ظـرف مهلـت منـدرج در برگ پرداخت 

حـق  بیمه اقـدام نماید.  
17- مهلـت پرداخـت حـق  بیمـه هـر ماه حداکثـر تـا آخریـن روز دو )2( ماه 
بعـد خواهـد بود، در غیـر این صورت قـرارداد منعقده از آخریـن ماهی که حق  
بیمـه پرداخت شـده اسـت لغـو و ادامه بیمـه موکول به تسـلیم تقاضای جدید 
و موافقت سـازمان با رعایت سـایر شـرایط مقرر در این بخشـنامه خواهد بود.

تذکـر: درصورتی کـه برگ پرداخت حق  بیمـه، قبل از فوت بیمه شـده صادر لیکن 
توسـط وی پرداخـت نگـردد، امکان پرداخت حق  بیمه توسـط بازمانـدگان قبل از 
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انقضـای مهلـت پرداخت حق  بیمه میسـر خواهد بود.  

18- به منظور گسترش و بهره مندی از خدمات الکترونیک و افزایش رضایت مندی 
و ارائه   مطلوب تر خدمات به بیمه شدگان، صدور برگ پرداخت حق  بیمه به صورت 
غیرحضوری )اینترنتی( عملیاتی و بیمه شدگان ادامه بیمه به طور اختیاری می توانند 
با ورود به سامانه صدور برگ پرداخت غیرحضوری و وارد نمودن دوره پرداخت 
حق  بیمه از یک ماه تا حداکثر اسفندماه هر سال، برگ پرداخت حق  بیمه خود را 
صادر و نسبت به پرداخت حق  بیمه با استفاده از کلیه کارت های بانکی عضو شبکه 

شتاب اقدام نمایند.
19- بـا عنایـت بـه این که برخی از بیمه شـدگان از امکانـات اینترنتی بهره مند 
نمی باشـند و تمایـل دارند صـدور برگ پرداخت حق  بیمه آنـان از طریق درگاه 
اینترنتی توسـط کارگزاری های رسـمی انجام پذیرد، مقرر می گـردد در   صورت 
مراجعه بیمه شـده نسـبت به صـدور برگ پرداخت حق  بیمه این قبیـل از افراد 
اقـدام لازم بـه عمل آید. بدیهی اسـت حق الزحمه عملکرد کارگـزاری در قالب 

تعرفه هـای مصوب موجـود بوده که قابل دریافت از بیمه شـدگان می باشـد. 

تذکـر: مسـئولیت هر گونه خسـارت وارده به سـازمان یا بیمه شـدگان در صورت 
تشـخیص تقصیر از سـوی کارگزاری متوجه مسـئول کارگزاری ذی ربـط بوده و با 

آنـان برابر ضوابـط مقرر رفتار خواهد شـد. 

20- انتخـاب هـر یـک از روش هـای دریافـت برگ پرداخت حق  بیمه شـامل 
سـامانه اینترنتـی و یـا مراجعه به شـعب و کارگزاری ها بنا بر تشـخیص و میل 
بیمه شـده بـوده و لازم اسـت از اعمـال هرگونـه محدویتی در ایـن زمینه برای 

بیمه شـدگان خـودداری گردد. 

تذکـر: در مواقـع قطعی اینترنـت، به منظور افزایـش رضایت مندی بیمه شـدگان و 
ممانعـت از احتمـال لغـو قراردادهـای آنـان واحد اجرایی مکلف اسـت نسـبت به 

صـدور برگ پرداخـت حـق  بیمه از طریق سیسـتم عملیاتی شـعبه اقـدام نماید. 

21- مسـئولیت کنترل و اطمینان از صحت اطاعات مندرج در برگ پرداخت 
صـادره از جملـه هویـت بیمه شـده، کنتـرل تاریخ مهلـت پرداخت حـق  بیمه، 
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دوره پرداخـت حـق بیمـه و ... بـر عهده کارشـناس صادر کننـده برگ پرداخت 
حـق  بیمه )اعم از شـعبه یـا کارگزاری( می باشـد.

22- صـدور برگ پرداخـت حـق  بیمـه فرودین مـاه هر سـال به بعـد منوط به 
محاسـبه گردش حساب سـال گذشـته خواهد بود.

23- به منظـور اجـرای دقیـق مقـررات و حفظ حقوق سـازمان و بیمه شـدگان 
لازم اسـت بـه هنـگام انعقـاد قـرارداد و انجـام معاینات پزشـکی بـدواً هویت 
متقاضی با اخذ مدارک شناسـایی معتبر از قبیل شناسـنامه و کارت ملی احراز 
و سـپس با رعایت سـایر ضوابط مربوطه نسـبت به انعقاد قرارداد اقدام گردد.

24- تاریـخ شـروع ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری از تاریـخ ثبـت تقاضـا در 
دبیرخانـه شـعبه یـا کارگـزاری رسـمی سـازمان می باشـد.

25- واحـد امور بیمه شـدگان مکلف اسـت حداکثـر ظـرف دو )2( روز اداری 
از تاریـخ ثبـت درخواسـت نسـبت بـه اسـتعام سـابقه پرداخت حـق  بیمه از 
واحد نام نویسـی و حسـاب های انفـرادی اقدام نماید. واحـد مربوطه نیز موظف 
اسـت حداکثـر ظرف مدت یک هفتـه از تاریخ اسـتعام، کل سـابقه پرداخت 
حـق  بیمـه متقاضـی را به واحـد امور بیمه شـدگان اعـام و چنانچه بیمه شـده 
دارای سـوابق پرداخـت حـق  بیمـه نزد شـعب دیگر سـازمان باشـد، بافاصله 
نسـبت به اسـتعام سـابقه از شـعب ذی ربط اقدام نماید؛ در این صورت شعب 
مقصد می بایسـت حداکثر ظرف یک )1( هفته از تاریخ اسـتعام، سـابقه مورد 

درخواسـت را به شـعبه مبدأ اعـام نمایند.
نهایـی  تعییـن  تکلیـف  تـا  اسـت  مکلـف  بیمه شـدگان  امـور  واحـد   -26
درخواسـت های اخذشـده جهـت اعام نتیجـه به متقاضی ظـرف مهلت مقرر، 

موضـوع را پی گیـری نمایـد.   
27- به منظور تسریع در امور، چنانچه متقاضی حداقل سابقه لازم جهت انعقاد 
قرارداد را دارا باشـد، ضمن عقد قرارداد، لازم اسـت نسـبت به جمع آوری کلیه 
سـوابق پرداخت حق  بیمه از سـایر شـعب و عنداللزوم اصاح دسـتمزد مبنای 
پرداخـت حـق  بیمه وفق مفاد بندهـای )52( تا )58( این بخشـنامه اقدام گردد.
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 نحوه انجام معاینات پزشکی
28- واحـد امور بیمه شـدگان موظف اسـت پس از اعام سـابقه توسـط واحد 
نام نویسـی و حسـاب های انفـرادی و احـراز شـرایط متقاضـی از حیـث سـن و 
سـابقه پرداخـت حـق  بیمه بـا توجه بـه ضوابط مقرر در این بخشـنامه سـریعاً 

نسـبت به معرفـی متقاضی بـه مرجع پزشـکی مربوطه اقـدام نماید.
29- در اجـرای بنـد )5( یـک هـزار و نهصد و هشـتمین جلسـه هیئت مدیره 
مـورخ 15   /02   /1399 و در راسـتای تحقـق برنامه  های عملیاتی سـازمان مبنی   
بـر تسـهیل و روان  سـازی امـور، تسـریع در فرایند تعمیم و گسـترش پوشـش 
بیمـه  ای به آحاد افراد جامعه، ارتقای سـطح رضایت  منـدی متقاضیان و کاهش 

هزینه  هـای اداری اعـام می  دارد:
کلیـه متقاضیـان ادامـه بیمه به طور اختیـاری درصـورت احراز توأمان شـرایط 

ذیـل از انجـام معاینات پزشـکی اولیه معـاف خواهند بود:
- ظرف ده سـال قبل از تاریخ درخواسـت یک سـال سـابقه پرداخت حق بیمه 

)با نرخ کامل( داشـته باشـند. 
- ظرف یک سـال قبل از تاریخ درخواسـت دارای 90 روز سـابقه پرداخت حق 

بیمه )با نرخ کامل( باشـند.

تذکـر: در گذشـته بـه اسـتناد بنـد )3( یک هـزار و چهارصـد و پنجـاه و هفتمین 
جلسـه هیئت مدیـره مـورخ 28   /10   /1392 متقاضیـان مربوطه در صـورت احراز 

شـرایط ذیـل از انجـام معاینات پزشـکی بـدو قـرارداد معـاف بوده اند:

الـف( در تاریـخ ارائه   درخواسـت بیش از )9( مـاه از قطع ارتبـاط بیمه ای آنان 
سپری نشـده باشد.

ب( قبـل از قطـع ارتبـاط بیمه ای به طور پیوسـته حداقل سیصدوشـصت و پنج 
)365( روز سـابقه پرداخت حق  بیمه را که به لحاظ ازکارافتادگی معتبر اسـت 

دارا باشند.
30- بـا توجـه به این کـه متقاضیان ادامـه بیمه به طور اختیاری تحت پوشـش 
هیـچ نـوع بیمه ای نمی باشـند لـذا اسـتفاده از هر نـوع دفترچـه درمانی جهت 
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انجـام معاینات مذکـور خاف مقررات می باشـد. 
31- آن گـروه از بیمه شـدگانی کـه تـا قبـل از صدور این بخشـنامه بر خاف 
ضوابـط مقـرر و بـدون انجـام معاینات اولیه نسـبت به انعقـاد قـرارداد با آنان 
اقـدام شـده اسـت ضرورتـی بـه معرفی آنـان جهت انجـام معاینات پزشـکی 
بـه مرجـع معاین نبـوده، لیکن چنانچه بیمه شـده خواهـان بهره منـدی از تعهد 
ازکارافتادگـی  کلی باشـد، در این صورت لازم اسـت مطابق بند )34( بخشـنامه 
شـماره )19( امـور فنـی بیمه شـدگان اقـدام گردد. بدیهـی اسـت در این قبیل 
موارد چنانچه بیمه شـده طبق رأی کمیسـیون پزشـکی در زمان انعقـاد قرارداد 
ازکارافتـاده کلی تلقی گردد، برخـورداری وی از تعهد ازکارافتادگی در خصوص 
بیمـاری بـدو قـرارداد امکان پذیـر نبـوده، لیکـن معرفی ایشـان به کمیسـیون 

پزشـکی در ارتبـاط با سـایر بیماری هـا بامانع خواهـد بود.
32- درصورتی کـه بر اسـاس گواهی پزشـک معتمد سـازمان، متقاضی در بدو 
قـرارداد بـه علـت بیمـاری یا عارضـه خاصـی ازکارافتاده  کلی شـناخته شـود، 
بیمـاری یـا عارضـه مذکور موجـب اسـتفاده وی از مزایـای قانونـی ازکارافتاده  
کلـی نخواهـد بـود مگـر این که بـه عارضه یـا بیمـاری دیگری مبتا شـود که 
در این صـورت امـکان اسـتفاده از حمایـت مذکور بـا رعایت مقـررات مربوطه 

بامانع خواهـد بود.
33- آن گـروه از متقاضیانـی کـه طبق تشـخیص سـازمان، بیمـاری یا عارضه 
منجـر بـه ازکارافتادگی  کلی آنـان )موضوع بند 32( مربوط بـه دوران پرداخت 
حـق  بیمـه قبلی باشـد از شـمول حکـم مقـرر در بند مذکور خـارج بـوده و در 
ایـن موارد برابر »توجه بند 24« بخشـنامه شـماره )19( امور فنی بیمه شـدگان 

می گردد. اقـدام 
34- مرکـز معاین سـازمان موظف می باشـد حداکثر ظرف بیسـت روز )20( 
از تاریـخ دریافـت معرفی نامـه، نظریه پزشـک معتمـد را درخصوص وضعیت 

جسـمی و روحی متقاضی به شـعبه درخواسـت کننده ارسـال نماید.
35- چنانچه متقاضیان دارای سـوابق شـرکت در کمیسـیون پزشـکی و انجام 
معاینـات اولیـه در پرونـده فنـی باشـند، واحدهـای اجرایـی مکلف انـد هنـگام 
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معرفـی متقاضیان به پزشـک معتمـد )همانند معرفی به کمیسـیون پزشـکی( 
سـوابق مربوطه را پیوسـت نمایند. 

36- در مـواردی کـه متقاضیـان در معاینات مربوطـه دارای عارضه یا بیماری 
بـوده کـه بـا توجـه بـه شـدت آن دارای سـیر پیش رونده می باشـد، پزشـکان 
معتمـد می بایسـت نهایـت دقـت را در صـدور نظریـه مربوطـه در چارچوب 
جـدول تعییـن درصـد نقص عضـو و از کارافتادگی بـه عمل آورند تـا موجبات 

تضییـع حقـوق قانونی سـازمان و یا احیانـاً متقاضی فراهـم نگردد. 
37- چنانچه پزشـک معتمد پس از انجام معاینات و آزمایشـات و بررسی های 
لازم و بـا توجـه بـه شـواهد و قرایـن، عائـم و یافته هـای پزشـکی اظهارنظـر 
سـایر پزشـکان متخصص را ضروری تشـخیص دهد، می بایسـت پس از درج 
تشـخیص اولیه خود، متقاضی را حسـب مورد به کمیسـیون پزشـکی تخصصی 

مربوطه ارجـاع نماید. 
38- به منظـور رعایـت جوانب حقوقی، در مواردی کـه طبق رأی مرکز معاین، 
متقاضـی به علـت معلولیت ذهنـی ازکارافتاده  کلی می باشـد، انعقاد قـرارداد با 

قیـم قانونی بامانـع خواهد بود.
39- در گذشته متقاضی ادامه بیمه به طور اختیاری و افراد تحت تکفل وی 
به منظور استفاده از خدمات درمانی ابتدا با معرفی سازمان مورد معاینه پزشکی 
قرار می گرفتند و سازمان در قبال درمان بیماری هایی که مربوط به دوران قبل 
از بیمه پردازی آنان بوده، هیچ گونه تعهدی نداشته است؛ لیکن به موجب بند 
یازدهمین مصوبه پنجاه و یکمین جلسه هیئت  امنای سازمان تأمین  اجتماعی و 
صندوق های تابعه مورخ 24   /02   /1393 در راستای ایجاد وحدت رویه و تسهیل 
در گسترش پوشش بیمه ای و رضایت مندی هر چه بیشتر مخاطبین، شرط انجام 
معاینه پزشکی متقاضیان ادامه بیمه به طور اختیاری و افراد تحت تکفل قانونی آنان 
جهت بهره مندی از خدمات درمانی سازمان حذف گردید. بدیهی است معاینه 
بدو قرارداد متقاضی به منظور برخورداری بیمه شده از تعهد ازکارافتادگی با رعایت 

مقررات مربوطه لازم الاجرا می باشد.
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 دستمزد مبنای پرداخت حق  بیمه
40-  به موجب بند )7( مصوبه هشـتاد و پنجمین جلسـه هیئت  امنای سازمان 
تأمیـن  اجتماعـی و صندوق های تابعه مـورخ 19    /10    /97، مبنـای پرداخت حق  
بیمـه مشـمولین برای کسـانی که بیش از )5( سـال سـابقه پرداخـت حق  بیمه 
دارنـد بیـن )70( تـا )100( درصـد میانگین دسـتمزد آخریـن )360( روز قبل 
از ثبـت تقاضـای ادامـه بیمه به طـور اختیاری بـه انتخاب متقاضـی خواهد بود 
مشـروط بـر این کـه از )2      /1( حداقل دسـتمزد مصوب شـورای عالی کار کمتر 
نباشـد و مبنـای پرداخـت حق  بیمـه متقاضیانی که )5( سـال و یا کمتـر از )5( 
سـال سـابقه پرداخت حق  بیمه دارنـد به انتخاب متقاضی بیـن )2      /1( حداقل و 

حداکثر دسـتمزد شـاغلین خواهد بود.

تذکـر1: در اجـرای بنـد )3( یـک هزار و هشـتصد و پنجـاه و دومین صورتجلسـه 
هیئت مدیـره محتـرم مـورخ 16   /02   /1398 مقرر گردید حداقـل مبنای پرداخت 
حـق  بیمـه بیمه شـدگان ادامـه بیمـه به طـور اختیاری کـه در پایـان سـال 1397 
دارای قـرارداد فعـال بوده انـد، در سـال 1398 از )2      /1( حداقـل دسـتمزد مصوب 
شـورای عالی کار به )1      /1( حداقل دسـتمزد تغییر و ده )10( درصد افزایش بعدی 
نیـز در سـال 1399 اعمال گـردد و درخصوص متقاضیان که درخواسـت آنان در 
سـال 1398 ثبت دبیرخانه شـعبه شـده بود، حداقل دسـتمزد مبنای پرداخت حق  

بیمـه، )2      /1( حداقـل دسـتمزد مصوب شـورای عالی کار لحاظ گردیده اسـت.

تذکـر2: از ابتدای هر سـال به میزانی که طبق مقررات مصوب شـورای عالی کار به 
سـطوح دسـتمزد شـاغلین اضافه می گردد، مبنای پرداخت حق بیمه بیمه شـدگان 
افزایـش می یابـد؛ در هـر حـال مبنـای پرداخت حـق  بیمـه از سـال 1399 به بعد 
از )2      /1( حداقـل دسـتمزد مصـوب شـورای عالی کار کمتر و از حداکثر دسـتمزد 

مصوب بیشـتر نخواهد بود.

41- در گذشـته بـر اسـاس مصوبـه سـیصد و پنجـاه و هفتمین جلسـه مورخ 
20   /11   /1386 شـورای عالی تأمیـن  اجتماعـی مبنـای پرداخـت حـق  بیمـه 
بیمه شـدگان ادامه بیمه به طور اختیاری برای کسـانی که بیش از ده )10( سـال 
سـابقه پرداخـت حق  بیمـه داشـته اند، عبارت بوده اسـت از میانگین دسـتمزد 
مبنـای پرداخـت حق  بیمـه آخریـن سیصدوشـصت روز )360( قبـل از تاریخ 
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ثبـت تقاضـای ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری مشـروط بـر این که مبلـغ مزبور 
کمتـر از حداقـل دسـتمزد مصـوب شـورای عالی کار در زمـان تقاضا نباشـد و 
مبنای پرداخت حق  بیمه متقاضیانی که کمتر از ده )10( سـال سـابقه پرداخت 
حـق  بیمـه داشـته اند بـه انتخـاب متقاضـی بیـن حداقـل و حداکثر دسـتمزد 

بوده است. شـاغلین 
42- در مواقعی که تعیین میانگین دستمزد مبنای پرداخت حق  بیمه آخرین 
سیصدوشصت )360( روز متقاضیان ادامه بیمه به طور اختیاری با بخشی از سوابق 
منتقله، بیمه بیکاری، غرامت دستمزد ایام بیماری، بارداری و سوابق ایام خدمت 

سربازی تداخل داشته باشد می بایست به شرح ذیل اقدام گردد:   
الـف( در مـورد سـوابق منتقلـه از سـایر صندوق ها و یـا ایام خدمت سـربازی، 
مبنـای اخـذ مابه التفـاوت مربوطه به نسـبت روزهـای مورد نیـاز جهت تعیین 
میانگیـن مبنـای پرداخـت حـق  بیمـه در آخریـن سیصدوشـصت )360( روز 

ماک عمـل قـرار گیرد.
ب( در مـورد سـوابق ناشـی از دریافـت مقـرری ایـام بیمـه بیـکاری و غرامت 
دسـتمزد ایام بیماری و بارداری، میانـگــین حــقوق و مزایای مبنای محاسـبه 
مقـرری بیمـه بیکاری و غرامت دسـتمزد ایام بیمـاری و بـارداری )90 روز( به 
نسـبت روزهای مورد نیاز جهت تعیین میانگین دسـتمزد مبنـای پرداخت حق  

بیمـه متقاضیان در ریز دسـتمزد مربوطه لحاظ شـود.
 نرخ پرداخت حق  بیمه و تعهدات بیمه ای

43- به موجب بند )3( هفتادوهفتمین جلسه مورخ 09   /10   /1396 هیئت امنای 
سازمان تأمین  اجتماعی و صندوق های تابعه ماده )2( آیین نامه ادامه بیمه به طور 
اختیاری مصوب 26   /06   /1385 و اصاحیه مورخ 20   /11   /1386 شورای عالی 

تأمین  اجتماعی، نرخ پرداخت حق  بیمه به شرح ذیل اصاح گردید:
سـهم حق  بیمه متقاضیان ادامـه بیمه به طور اختیاری برای اسـتفاده از تعهدات 
موضـوع قانـون تأمیـن  اجتماعـی بابـت بازنشسـتگی، فـوت و ازکارافتادگـی و 
همچنیـن بابـت حمایت هـای موضـوع بندهـای )الـف( و )ب( مـاده )3( قانون 
در آیین نامـه ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری از ابتـدای سـال 1397 مجموعـاً 
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بیسـت وهفت )27( درصـد تعییـن گردید.

تذکـر: از تاریـخ 01   /08   /1385 نـرخ پرداخـت حـق  بیمـه ادامـه بیمـه به طـور 
اختیـاری معـادل بیست و شـش )26( درصد مبنـای پرداخت حق  بیمه بوده اسـت.

44- بر اساس ماده بیست و هشت )28( قانون تأمین  اجتماعی عاوه بر نرخ حق  
بیمه مورد اشاره به میزان سه )3( درصد حق  بیمه به عهده دولت خواهد بود. 

45- بـا توجـه بـه این کـه از ابتـدای سـال 1397 نـرخ پرداخت حـق  بیمه به 
بیسـت و هفت )27( درصـد تغییر نمود لذا واحدهای امور بیمه شـدگان شـعب 
مکلـف گردیدنـد ضمـن اطاع رسـانی، در اسـرع وقـت نسـبت به اسـتخراج 
مشـخصات بیمه شـدگان و همچنیـن با دعـوت از آنـان و یا وکیـل قانونی وی 
جهت تنظیم قرارداد جدید، اخذ امضا از بیمه شـده و مسـئولین ذی ربط و ثبت 

آن در دبیرخانـه شـعبه اقدام نمایند.
46- متقاضیانی که از تاریخ مصوبه 20   /10   /1396 نسـبت به ارائه   درخواسـت 
اقـدام نمـوده، لیکن لغایت ارسـال نگارش مربوطـه موفق به انعقاد قـرارداد و یا 
صـدور برگ پرداخـت حق  بیمـه نگردیده بودنـد، از تاریـخ ارسـال نرم افزار به 
بعـد می بایسـت با انعقـاد قـرارداد و یا صـدور برگ پرداخت حق  بیمـه با نرخ 

پرداخـت حق  بیمه بیسـت وهفت )27( درصد اقـدام می نمودند.
47- بیمه شـدگانی کـه دارای قـرارداد فعـال ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری با 
نـرخ پرداخـت حـق  بیمـه بیست و شـش )26( درصـد بوده انـد و نسـبت بـه 
پیش پرداخـت حق  بیمه به صورت علی الحسـاب لغایـت 31   /03   /1397 اقدام 
نموده انـد، از تاریـخ آخریـن دوره پرداخـت حـق  بیمه، نـرخ پرداخت حق  بیمه 

آنـان بـه بیسـت و هفت )27( درصـد تغییر یافته اسـت.
48- آن گـروه از بیمه شـدگانی که قبل از تاریـخ 20   /10   /1396 دارای قرارداد 
فعـال بـوده و تـا تاریخ ارسـال نـگارش، موفـق به دریافـت برگ پرداخـت بازه 
زمانـی دی سـال 1396 لغایـت اسـفند سـال 1396 نشـده بودند، می بایسـت 
جهـت دریافـت برگ پرداخت دوره مزبـور )درمهلت مقرر( به شـعبه ذی ربط 
مراجعـه می نمودند کـه در این صورت واحد اجرایی مربوطه مکلف بوده اسـت 
بـدواً قـرارداد ادامـه بیمه به طور اختیـاری با نرخ حق  بیمه بیست و شـش )26( 
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درصـد را فعال و سـپس نسـبت به صـدور برگ پرداخت حق  بیمـه دوره فوق 
الاشـعار اقـدام می نمود. بدیهی اسـت پـس از انجـام فرایند مزبور می بایسـت 
مجـدداً قـرارداد ادامـه بیمـه به طور اختیـاری با نـرخ حق  بیمه بیست و شـش 
)26( درصـد مختومـه و با فعال نمـودن قرارداد با نرخ حق  بیمه بیسـت وهفت 

)27( درصـد امـکان ادامـه بیمه پردازی بیمه شـده را میسـر می نمودند. 
49- برخـورداری از مسـتمری بازنشسـتگی، ازکارافتادگی کلی، فـوت و درمان 
حسـب شـرایط مقـرر در قانون تأمین  اجتماعـی خواهد بود. در مـورد برقراری 
مسـتمری ازکارافتادگـی  کلـی عاوه بر شـرایط مزبـور، رعایت مفاد بنـد )32( 

این بخشـنامه الزامی  اسـت.
تاریـخ  از  اختیـاری  به طـور  بیمـه  ادامـه  مسـتمری بگیران  درمـان   -50
01   /08   /1385 بـا کسـر دو )2( درصـد از مسـتمری مربوطـه مطابـق مـاده 
هشـتاد و نه )89( قانـون تأمیـن  اجتماعـی انجـام می گیـرد و کسـر حق  سـرانه 

درمـان مـوردی نخواهـد داشـت.

تذکر: کلیه بیمه شـدگان ادامه بیمه به طور اختیاری و آن گروه از مستمری بگیرانی 
که با احتسـاب سـابقه پرداخت حق  بیمـه اختیاری در زمره مسـتمری بگیران قرار 
گرفتـه و بـا پرداخـت فرانشـیز از خدمـات درمانـی سـازمان بهره مند شـده اند از 
تاریـخ 01   /08   /1385 هماننـد بیمه شـدگان اجباری از پرداخت فرانشـیز درمانی 

معاف می باشـند.

51- از تاریخ 01 /08 /1385 پرداخت هزینه کفن و دفن، وسـایل کمک پزشکی 
)پروتـز و اروتـز( و کمک هزینه سـفر بیمـار و همراه به بیمه شـدگان ادامه بیمه 

به طـور اختیاری مطابق مقـررات مربوطه امکان پذیـر خواهد بود.

تذکـر 1: بـا توجه به تعاریـف مندرج در قانـون تأمین  اجتماعـی پرداخت غرامت 
دسـتمزد ایام بیماری، بـارداری و کمک هزینـه ازدواج در این نوع بیمه موضوعیت 

داشت. نخواهد 

تذکـر 2: بـا عنایت به اقامه دعوی به طرفیت سـازمان تأمین  اجتماعی به خواسـته 
حـذف عبـارت »کمک بـارداری و کمـک ازدواج« از ماده )7( آیین نامـه ادامه بیمه 
مـورخ 20   /11   /1386  اصلاحیـه  و  مصـوب 26   /06   /1385  اختیـاری  به طـور 
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شـورای عالی تأمیـن  اجتماعـی نـزد هیئـت عمومـی دیـوان عدالـت اداری، مراتب 
در دیـوان مطـرح و در نهایـت طـی دادنامه شـماره )169( مـورخ 13     /03     /1392 
شـکایت مربوطه خارج از حدود اختیارات شـورای مذکور تشـخیص داده نشـد و 

ابطـال نگردیـد. بنابرایـن اعتبـار مـاده اخیر الذکر به قـوت خود باقی می باشـد. 

 واگـذاری مجـوز خـاص مربوط بـه بیمه شـدگان ادامه بیمـه به طور 
اختیـاری به اداره  کل اسـتان ها 

نظـر بـه این که بعضـاً واحدهـای اجرایی در امـور مربوط به بیمه شـدگان ادامه 
بیمـه به طـور اختیاری بـه دلایلی از جملـه سـهل انگاری در انجام وظایـف و ... 
ضوابـط مربوطـه را رعایـت ننمـوده و ایـن موضـوع نیـز باعث تضییـع حقوق 
بیمه شـدگان و همچنیـن طـرح شـکایت آنان در مراجـع قضایی می گـردد و از 
طرفـی بـا عنایـت به این کـه به دلیـل اعمـال کنترل هـای موجود در سیسـتم 
امـکان اصـاح اشـتباهات صـورت گرفتـه میسـر نمی باشـد، لـذا در راسـتای 
روان سـازی امـور، تسـریع در انجـام کار و افزایش رضایت مندی بیمه شـدگان، 
لازم اسـت واحدهـای اجرایـی ضمـن اعـام اسـامی افـراد خاطی بـه اداره کل 

اسـتان به ترتیـب ذیل اقـدام نمایند:  
52- شـعب تابعـه ادارات کل مکلف انـد صرفـاً در مـوارد ثبـت اشـتباه نـرخ 
پرداخت حق  بیمه، نوع بیمه و همچنین عدم محاسـبه صحیح دسـتمزد مبنای 
پرداخـت حـق  بیمـه مراتـب را جهت اخذ مجـوز بـه اداره کل اسـتان ذی ربط 

نمایند. منعکس 
53- کمیتـه ای تحـت عنوان »کمیتـه صدور مجـوز خاص« مرکـب از معاون 
بیمـه ای اسـتان )رئیـس و عضـو کمیتـه(، رئیـس و کارشـناس ارشـد امـور 
بیمه شـدگان )دبیـر و عضـو کمیتـه( و رئیس و کارشـناس ارشـد وصـول حق  
بیمـه به عنـوان عضـو دیگر کمیتـه در محل اداره کل اسـتان تشـکیل و برگزار 

گـردد. ضمنـاً کمیتـه با حضـور کلیـه اعضا رسـمیت خواهد داشـت.
54- کمیتـه یادشـده موظف اسـت با مشـاهده تصاویـر پرونـده الکترونیک و 
در صـورت نیـاز اخـذ گـزارش و پرونده فنی از شـعبه یا بایگانی راکد )حسـب 
مـورد( به طـور دقیـق مدارک و مسـتندات مربوطه را مورد بررسـی قـرار داده 
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و در   صـورت اجمـاع اعضـای کمیتـه )حداقل موافقـت دو نفـر از اعضا( مجوز 
خـاص طـی صورتجلسـه ای تنظیـم و در دبیرخانـه اداره کل ثبت گردد.

55- در مواقعـی کـه مجـوز خـاص توسـط اداره کل امـور بیمه شـدگان صادر 
می گردد ثبت اطاعات مجوز صادره در سیسـتم به عهده رئیس و کارشـناس 

ارشـد امور بیمه شـدگان اداره کل اسـتان خواهد بود.
56- واحـد اجرایـی ذی ربـط جهـت اصاح مـوارد مورد اشـاره در بنـد )52( 
می بایسـت بـدواً درخواسـت و قرارداد بـا اطاعات صحیح را در سیسـتم ثبت 
و متعاقب آن لازم اسـت رئیس و کارشـناس ارشد امور بیمه شـدگان اداره کل 
به منظـور اصـاح اقدامات گذشـته و وصـول صحیح حق بیمـه مربوطه پس از 
صـدور مجـوز بـا ورود به سـامانه خدمـات بین شـعب  - بیمه شـدگان خاص، 
مجـوز سـتاد صـادره را ثبت تـا امکان انجـام فراینـد مذکور توسـط واحدهای 

اجرایـی تابعه فراهم شـود.

تذکـر1: در صـورت اصلاح مـوارد اشاره شـده در بند )52( این بخشـنامه ضروری 
اسـت مبالغ پرداختی قبلی به بیمه شـده مسـترد و سـوابق نیز حـذف گردد. 

تذکر2: اداره کل اسـتان در سـایر موارد از قبیل وصول حق  بیمه ایام گذشـته و ... 
بـه هیچ عنـوان مجاز به صـدور مجوز خـاص نخواهد بود .

57- ادارات کل مکلف انـد بـا نظـارت به هنـگام بر عملکرد واحدهـای اجرایی 
تابعـه و آمـوزش مقـررات از بروز اشـتباهات یادشـده در مـوارد آتی ممانعت 
بـه عمـل آورنـد. بدیهی اسـت آمار اشـتباهات به عنـوان یکی از شـاخص های 
مؤثـر در ارزشـیابی عملکـرد ادارات کل اسـتان ها و واحدهـای اجرایـی مدنظر 

خواهـد بود.
58- آمـار مربـوط بـه مجوزهای صـادره برابر جدول پیوسـت و در قالب فایل 
اکسـل در مقاطـع شـش ماهه تنظیـم و بـه اداره کل امور بیمه شـدگان ارسـال 

گردد.
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 موارد استرداد حق  بیمه
59- متقاضـی ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری و بیمه صاحبان حرف و مشـاغل 
آزاد و زیـر مجموعه  هـای آن از قبیـل خادمیـن ثابـت مسـاجد، باربـران، زنان 
سرپرسـت خانـوار و مددجویـان مشـمول  یارانه و ... در تاریخ ارائـه   تقاضا نباید 
مشـمول قانون تأمین  اجتماعی و یا سـایر صندوق ها و نظام های بیمه ای باشـد، 
لیکـن بعضـاً مشـاهده می گـردد در مـواردی از قبیل ارسـال لیسـت پرداخت 
حـق  بیمـه توسـط کارفرما، گـزارش بازرسـی و یا حسابرسـی از دفاتـر قانونی، 
جهـت بیمه شـده حـق  بیمـه پرداخت و بـه تبـع آن سـابقه ایجاد می گـردد و 
ایـن موضـوع نیز منجر بـه ایجاد تداخل سـوابق پرداخت حق  بیمـه ادامه بیمه 
به طـور اختیـاری و یـا بیمه صاحبـان حرف و مشـاغل آزاد با بیمـه اجباری در 
بـدو بیمه پردازی خواهد شـد؛ لذا به منظور مسـاعدت با افـراد موصوف، ضمن 
معتبـر بـودن قـرارداد منعقـده، پذیـرش سـوابق پرداخت حـق بیمـه از تاریخ 
خروج از کارگاه با رعایت سـایر شـرایط مقرر بامانع خواهد بود. بدیهی اسـت 
از تاریخ تحقق همپوشـانی می  بایسـت نسـبت به اسـترداد مبلـغ پرداختی و به 

تبـع آن حذف سـابقه )صرفـاً مربوط به دوره همپوشـانی( اقـدام گردد. 
60- در اجـرای بنـد )10( یـک هـزار و ششـصد و چهـل و هفتمیـن جلسـه 
هیئت مدیـره محتـرم مـورخ 30    /10    /1394 مقرر گردید چنانچه بیمه شـدگان 
ادامـه بیمه به طور اختیاری بعـد از انعقاد قرارداد در کارگاه های مشـمول قانون 
تأمیـن  اجتماعـی شـاغل شـده و به طـور هم زمـان حق  بیمـه پرداخت شـده یا 
می گـردد، در مدتـی کـه از طریـق کارگاه حق  بیمه پرداخت شـده یا می شـود، 
قـرارداد ادامـه بیمه به طور اختیـاری آنان معتبر بوده، لیکن بـا توجه به اولویت 
قانونـی در پرداخـت حق  بیمـه از طریق بیمه اجبـاری، در ایامـی که به موجب 
اشـتغال در کارگاه جهـت آنان توسـط کارفرمـای مربوطه حق  بیمـه پرداخت 
می شـود، سـابقه بیمـه اجبـاری ماک عمـل بـوده و پـس از خـروج از کارگاه 
سـوابق پرداخـت حق  بیمه بـه طریق اختیاری قابـل قبول و ادامـه بیمه پردازی 
آنـان نیـز بامانـع اعـام می گـردد. بدیهـی اسـت از تاریخ تحقق همپوشـانی 
می  بایسـت نسـبت به اسـترداد مبلغ پرداختی و به تبع آن حذف سـابقه ادامه 

بیمـه به طور اختیـاری )صرفاً مربـوط به دوره همپوشـانی( اقـدام گردد. 
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61- چنانچه بیمه شـدگان صاحبـان حرف و مشـاغل آزاد و زیر مجموعه های 
آن بعـد از انعقـاد قرارداد در کارگاه های مشـمول قانون تأمین  اجتماعی شـاغل 
شـده و به طـور هم زمـان حـق  بیمـه پرداخت شـده یـا می گـردد، در مدتی که 
از طریق کارگاه حق  بیمه پرداخت شـده یا می شـود و یا به واسـطه اشـتغال از 
طریـق طرح سـابق بیمـه راننـدگان به طور هم زمـان حق بیمه پرداخـت نموده 
باشـند، مقـرر می  گردد در مدتی که بـه طریق مذکور حق بیمه پرداخت شـده 
یا می  شـود، قرارداد بیمه صاحبان حرف و مشـاغل آزاد آنان معتبر بوده، لیکن 
بـا توجـه به اولویـت قانونـی در پرداخت حق  بیمـه از طریق بیمه اجبـاری، در 
ایامـی کـه به موجـب اشـتغال در کارگاه جهت آنان توسـط کارفرمای مربوطه 
حـق  بیمـه پرداخت می شـود، سـابقه بیمه اجباری مـاک عمل بـوده و پس از 
خـروج از کارگاه سـوابق پرداخـت حق  بیمه به طریق صاحبان حرف و مشـاغل 
آزاد قابـل قبـول و ادامـه بیمه پردازی آنـان نیز بامانع اعـام می گردد. بدیهی 
اسـت از تاریخ تحقق همپوشـانی می  بایسـت نسبت به اسـترداد مبلغ پرداختی 

و به تبـع آن حذف سـابقه )صرفاً مربوط به دوره همپوشـانی( اقدام شـود. 
62- چنانچـه بیمه شـدگان موصـوف در حیـن پرداخـت حـق  بیمـه به طـور 
هم زمـان مشـمول نظام حمایتی خـاص بیمه ای )سـایر صندوق ها( قـرار گیرند 
صرفـاً حـق  بیمـه پرداختـی به غیـر از حق  بیمـه سـهم  درمـان از تاریخ تحقق 

همپوشـانی قابل اسـترداد می باشـد.
63- درصورتی  که بیمه شـده حق  بیمه متعلقه را خارج از مهلت مقرر پرداخت 
نموده  باشـد مبلغ پرداختی پس از کسـر هزینه اداری معادل یک بیست و ششـم 

)26   /1( به بیمه  شـده و یا وکیل قانونی وی مسـترد خواهد شد.

تذکـر: بـا توجـه بـه این کـه نـرخ پرداخـت حـق  بیمـه از تاریـخ 01  /01  /97 به 
بیسـت وهفت )27( درصـد تغییـر یافت لذا بعـد از تاریـخ اخیرالذکـر در صورت 
پرداخـت حـق بیمـه خـارج از موعـد مقرر می بایسـت نسـبت بـه اسـترداد مبلغ 
پرداختـی به کسـر هزینـه اداری معـادل یک بیسـت وهفتم ) 27  /1( اقـدام گردد.

64- در مـواردی کـه افـراد تحـت تکفـل بیمه شـدگان مذکور قبـل از اجرای 
بخشـنامه )651 مـورخ 31 /01 /1387( امـور فنی بیمه شـدگان از ردیف افراد 
تبعـی خـارج شـده و بابـت آنان حق   سـرانه درمان پیش  پرداخت شـده باشـد، 
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حـق   سـرانه درمـان عینـاً از تاریـخ خـروج از کفالت یا حسـب مـورد از زمان 
تحویل دفترچه درمان و ثبت تاریخ ابطال در سیسـتم قابل اسـترداد می باشـد. 
65- در مواردی که بیمه شـدگان یادشـده در حین پرداخت حق  بیمه از طریق 
بیمـه گروه هـای اجتماعـی خـاص )طـاب، روحانیـون، رزمندگان و بسـیجیان 
فعـال و ...( بطـور هم زمـان حـق  بیمـه پرداخـت نماینـد از تاریخ ارسـال اولین 
لیسـت پرداخـت حـق  بیمه، قـرارداد آنـان ملغی و حـق  بیمه پرداختـی و حق  
بیمه سـهم درمان و یا حسـب مورد سـرانه درمان عیناً قابل اسـترداد می باشـد. 
66- چنانچـه بیمه شـده ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری دارای سـابقه پرداخت 
حـق  بیمـه قبلـی بوده و سـابقه خـود را به  هنـگام انعقاد قـرارداد کتمـان نماید 
و میانگیـن دسـتمزد سیصدوشـصت )360( روز قبـل از تقاضـای وی کمتـر از 
دسـتمزد مـورد قـرارداد باشـد مبلـغ پرداختـی می بایسـت عیناً به بیمه شـده 
مسـترد و بـا رعایـت بندهـای )52( الی )58 ( این بخشـنامه نسـبت به اصاح 

قـرارداد و دسـتمزد مبنـای پرداخت حـق  بیمه اقـدام گردد. 
67- هنـگام تبدیـل ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری به بیمـه صاحبـان حرف و 
مشـاغل آزاد، در  صورتی که حق  بیمه ادامه بیمـه به طور اختیاری پیش پرداخت 
شـده باشـد، از تاریخ درخواسـت بیمه صاحبان حرف و مشـاغل آزاد، حسـب 

مـورد حـق  بیمه و سـهم  درمان قابـل اسـترداد خواهد بود. 
68- در مـواردی  کـه قـرارداد بیمه شـدگان ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری به 
دلیل برقراری مسـتمری سـه  گانه لغو می  گـردد، مبلغ پرداختـی از تاریخ تغییر 

وضعیـت عیناً قابـل اسـترداد خواهد بود.
69- چنانچـه بـه دلیـل طولانی شـدن فرایند برقـراری مقرری بیمـه  بیکاری، 
بیمه شـده به منظـور بهره منـدی از خدمـات درمانـی اقـدام بـه انعقاد قـرارداد 
ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری یا بیمه زنـان  خانـه دار نمـوده و یا می نمایـد، در 
این صـورت حـق  بیمـه دریافتی از تاریخ برقـراری مقرری بیمه  بیـکاری به بعد 

عیناً قابل اسـترداد می باشـد. 
70- در مواقعـی که مقرری بگیران بیمه  بیکاری قبل از اتمام اسـتحقاق مقرری 
مزبـور اقـدام به ارائه   درخواسـت ادامه بیمه به طـور اختیاری، انعقاد قـرارداد و 
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پرداخـت حـق بیمه مقرر نمـوده و یـا می نمایند، در این صـورت قـرارداد ادامه 
بیمـه به طـور اختیـاری آنان معتبـر و پذیرش سـوابق ایجـادی ناشـی از آن از 
تاریـخ پایـان مقـرری بیمه بیکاری بـه بعد بامانع خواهـد بـود، در این صورت 

حـق بیمه دریافتـی در دوره همپوشـانی عیناً قابل اسـترداد خواهد بود.  
 سایر موارد

71- بیمه شـدگان ادامـه بیمه به طور اختیاری که مشـمول سـایر صندوق های 
بیمـه ای )به اسـتثنای صندوق بیمه اجتماعی کشـاورزان، روسـتاییان و عشـایر( 
قـرار می گیرنـد، قـرارداد بیمـه اختیـاری آنـان از تاریـخ شـمول در صنـدوق 
مربوطـه ملغی محسـوب می گردد. بدیهی اسـت انعقـاد قرارداد مجـدد با آنان 

موکـول بـه قطع ارتبـاط و احراز سـایر شـرایط مقرر خواهـد بود. 
72- در مقـررات مربـوط بـه ادامـه بیمـه به طـور اختیـاری و بیمـه صاحبان 
حـرف و مشـاغل آزاد و زیرمجموعه  هـای آن، پرداخـت حق بیمـه به صورت 
متوالـی پیش  بینـی گردیده و پرداخت حق بیمه به صـورت متناوب موضوعیت 
نـدارد. لـذا بعضاً مشـاهده می  گـردد که به دلیل اشـکالات سیسـتمی و ... حق 
بیمـه به صـورت منقطع پرداخت گردیده و بیمه  شـدگان نیز به اعتبـار قرارداد 
منعقـده نسـبت به ادامـه بیمه  پردازی اقـدام نموده و یا می  نماینـد؛ لذا به منظور 
مسـاعدت بـا ایـن قبیل از بیمه  شـدگان صرفاً سـوابقی که جهـت آن حق بیمه 
پرداخـت گردیـده و واحد مالی شـعبه وصولـی آن را تأیید می  نمایـد، با رعایت 

سـایر شـرایط مقرر قابل پذیـرش خواهد بود.
73- سـوابق پرداخت حق  بیمه بیمه شـدگان ادامه بیمه به طور اختیاری جهت 
برخـورداری از تعهـدات بلندمدت می بایسـت بـه تفکیک و براسـاس نرخ هر 
قـرارداد اعـام گردد تا به هنـگام بهره برداری، تعهدات قانونی سـازمان مطابق 
نـرخ و مقررات مربوطه ارائه   شـود. بدیهی اسـت سـوابق پرداخـت حق  بیمه با 
نـرخ چهـارده )14( درصد در احراز شـرایط و میزان مسـتمری ازکارافتادگی و 
بـا نرخ دوازده )12( درصد در احراز شـرایط و میزان مسـتمری ازکارافتادگی و 

بازماندگان مؤثـر نخواهد بود. 
74- کلیـه واحدهـای اجرایـی صرفـاً ملـزم بـه اسـتفاده از فرم هـای پیوسـت 
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ایـن بخشـنامه که در سیسـتم تعبیـه گردیده می باشـند و ضروری اسـت از به 
کاربـردن هرگونـه فرم دیگـر خـودداری نمایند. 

75-  قراردادهـای ادامـه بیمه به طـور اختیاری که تا تاریـخ 01   /08   /1385 به 
نحـوی از انحـا تنظیـم گردیده و بیمه شـدگان به اعتبـار آن حق  بیمـه مقرر را 

پرداخـت نموده اند، مـورد پذیـرش خواهد بود.
76- متقاضیان ادامه بیمه به طور اختیاری فارغ از محل و شـعبه دریافت کننده 
حـق  بیمـه قبلـی، حق مراجعـه به هر یک از شـعب و یـا کارگزاری هـای مورد 
انتخـاب خـود را دارند و شـعبه یـا کارگـزاری مزبور موظف اسـت ضمن اخذ 
درخواسـت آنـان در اسـرع وقـت نسـبت به انعقـاد قـرارداد با رعایت سـایر 

شـرایط مقرر اقـدام نماید.  
77- بـا عنایـت بـه این کـه بـر اسـاس بازخوردهـای دریافتـی از واحدهـای 
اجرایـی بعضـاً متقاضیـان ادامـه بیمه به طـور اختیـاری و بیمه صاحبـان حرف 
و مشـاغل آزاد و زیرمجموعه  هـای آن از قبیل خادمین ثابت مسـاجد، باربران، 
زنـان سرپرسـت خانوار، مددجویان مشـمول یارانـه و ... در زمـان بیمه  پردازی 
و به طـور هم زمان نزد صندوق بیمه اجتماعی کشـاورزان، روسـتاییان و عشـایر 
دارای سـابقه پرداخـت حـق بیمـه بـوده و ایـن موضـوع نیـز منجـر بـه ابطال 
قراردادهـای منعقـده و به تبـع آن حـذف سـوابق پرداخت حق بیمـه می گردد؛ 
لذا به منظور مسـاعدت با این قبیل از بیمه  شـدگان، چنانچه سـوابق ایجادی نزد 
صنـدوق مذکـور به سـازمان منتقـل نگردیده اسـت، پذیرش سـوابق پرداخت 
حـق بیمـه آنـان نزد سـازمان با رعایت سـایر شـرایط مقـرر بامانـع خواهد 
بـود و در صورتی کـه سـوابق پرداخـت حق بیمه نـزد آن صندوق به سـازمان 
منتقـل گـردد، در ایامی که از طریق صندوق یادشـده حق  بیمه پرداخت شـده 
یـا می شـود، قـرارداد بیمـه آنان معتبر و سـابقه بیمـه صندوق بیمـه اجتماعی 
کشـاورزان، روسـتاییان و عشـایر مـاک عمل بـوده و پس از خروج از شـمول 
صنـدوق مذکـور، سـوابق پرداخـت حق  بیمه نـزد سـازمان قابل قبـول و ادامه 
بیمه پـردازی آنـان نیـز بامانـع اعـام می گردد. بدیهـی اسـت از تاریخ تحقق 
همپوشـانی می  بایسـت نسـبت به اسـترداد مبلـغ پرداختی و به تبـع آن حذف 

سـابقه )صرفـاً مربوط به دوره همپوشـانی( اقدام شـود.
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78- بـا توجـه بـه این کـه در خصـوص نحـوة بیمه پـردازی فرزنـدان انـاث و 
ذکـور که عـاوه بـر دریافت مسـتمری بازمانـدگان، متقاضـی انعقاد قـرارداد 
ادامـه بیمـه به طـور اختیاری می باشـند، سـؤالات و ابهاماتی توسـط ادارات کل 
اسـتان ها مطـرح می گردد، همچنین با عنایـت به نظریه مـورخ 30   /01   /1393 
شـورای محترم حقوقی سـازمان )موضوع نامـه شـماره 286   /93   /7100 مورخ 
07   /02   /1393 معـاون حقوقـی و امـور مجلـس( و همچنیـن نظریـه شـماره 
304   /93   /7500 مـورخ 04   /06   /1393 سرپرسـت محتـرم دفتـر امـور قوانین 
و مقـررات مقـرر می گـردد نظـر بـه این کـه در مقـررات ادامـه بیمـه به طـور 
اختیاری برخاف بیمه صاحبان حرف و مشـاغل آزاد دارا بودن شـغل، شـرط 
انعقـاد قـرارداد نمی باشـد و برابـر ضوابـط مربوطـه متقاضـی به اعتبار سـوابق 
پرداخـت حق  بیمه گذشـته نسـبت به عقد قـرارداد اقـدام می نمایـد، بنابراین 
فرزنـدان انـاث و ذکـور مسـتمری بگیر می تواننـد در صـورت احـراز شـرایط 
بـا انعقـاد قـرارداد و پرداخـت حـق  بیمـه در ردیـف بیمه پـردازان موصـوف 
قرارگرفتـه و مسـتمری خـود را نیز همچنـان دریافت نمایند. ضمنـاً با عنایت 
به شـرح یادشـده انعقاد قـرارداد ادامـه بیمه به طـور اختیاری توسـط فرزندان 
ذکـور و اناث بیمه شـدگان، بازنشسـتگان و ازکارافتادگان مانـع از بهره مندی از 
کفالـت والدیـن و بـه تبع آن دریافت حـق اولاد با لحاظ شـرایط قانونی مربوطه 

نخواهـد بود.
79- بـا توجـه بـه این کـه برابـر دادنامـه شـماره )29( مـورخ 24      /01      /1395 
هیئـت  عمومـی دیوان عدالـت اداری بند )8( دسـتور اداری شـماره 81      /5015 
مـورخ 07      /01      /1379 ابطـال گردیـده اسـت، لـذا در مـواردی کـه واحدهـای 
اجرایـی مطابـق مفاد بند مذکور قبـل از تاریخ صدور دادنامـه )24      /01      /1395( 
پرونـده بیمه شـده را بـر اسـاس تاریـخ پرداخـت حـق  بیمـه تعییـن تکلیف و 
سـابقه پرداخـت حق  بیمه آنـان را با توجه بـه مقررات جاری، مبنـای برقراری 
تعهـدات بلند مـدت قـرار داده انـد و یـا مبلغ پرداختی را به بیمه شـده مسـترد 
نمـوده باشـند، اقدامات انجام شـده تنفیـذ می گـردد؛ در غیر این صـورت بدون 
توجـه بـه مفـاد بند یادشـده و بـا عنایت بـه ادامه بیمـه این افـراد، بـه اعتبار 
دادنامـه صـادره و قرارداد منعقده، سـابقه پرداخت حق بیمۀ بیمه شـده حسـب 
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مـورد از تاریـخ درخواسـت و یـا انعقاد قـرارداد با رعایت سـایر شـرایط مقرر 
قابـل پذیـرش خواهـد بـود و تأخیر در پرداخـت حق  بیمه در مورد مشـمولین 

ایـن بنـد موجب ابطـال سـوابق نمی گردد.
80- با عنایت به این که برابر دادنامه شماره )276( مورخ 31 /03 /1388     هیئت  
مورخ  شماره 81      /5015  اداری  دستور   )9( بند  اداری  عدالت  دیوان  عمومی 
07      /01      /1379 ابطال گردیده است، لذا مقرر می  گردد در مواردی که واحدهای 
اجرایی بر اساس مفاد بند مذکور قبل از تاریخ صدور دادنامه )31      /03      /1388( 
در  خصوص سوابق ایجاد شده برای بیمه شدگان تعیین تکلیف قطعی ننموده  اند و 
سابقه پرداخت حق بیمه مبنای برقراری تعهدات بلندمدت قرار نگرفته و یا مبلغ 
پرداختی به بیمه شده مسترد نگردیده باشد به اعتبار دادنامه صادره، قرارداد منعقده 
و مبالغ پرداخت شده، سابقه پرداخت حق بیمه  ای که بیمه  شدگان خارج از مهلت 
مقرر مبادرت به پرداخت آن نموده و واحدهای اجرایی نیز آن را پذیرفته  اند، 
ماک عمل بوده و نیازی به اعمال قاعده وضع شده در بند )9( دستور اداری 

اخیرالذکر نخواهد بود. 
و  دسـتورالعمل  ها  از  قسـمت  آن  بخشـنامه  ایـن  صـدور  تاریـخ  از   -81
بخشـنامه  های صـادره که با مفاد این بخشـنامه مغایر می  باشـد قابلیت اجرایی 

داشـت.  نخواهد 
مسـئول حسـن اجـرای این بخشـنامه مدیـران کل و معاونیـن بیمه ای، رؤسـا 
و کارشناسـان ارشـد امـور بیمه شـدگان، وصـول حق  بیمـه، امور مسـتمری ها، 
نام نویسـی و حسـاب های انفرادی، مسـئول آمار ادارات کل استــان ها و رؤسـا، 
مسـئولین واحدهای بیمه ای و کارشناسـان ارشـد )رابطین( امـور کارگزاری ها و 

نیز شـرکت مشـاور مدیریـت و خدمات ماشـینی تأمین خواهنـد بود.  
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