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光大永明团体（2021 版）意外费用补偿医疗保险 

费率表  
一次性支付保险费 = 每 1000 元基本保险金额下的基准保险费×（2000 ＋（基本保险金额

-2000）×基本保险金额调整因子）／1000×免赔额调整因子×医疗费用赔付比例调整因子。 
               

一、基准保险费 

（保险期间：一年） 

基本保险金额：1000 元 

（金额单位：人民币元） 

职业类别 有基本医疗保险或公费医疗保障 无基本医疗保险或公费医疗保障 

1类 6.23 12.46 

2类 7.79 15.58 

3类 9.35 18.69 

4类 14.02 28.04 

5类 21.81 43.62 

6类 28.04 56.08 

注：①本产品不区分年龄、性别，适用0-70周岁的被保险人； 

②被保险人的职业类别依据本公司制定的《职业分类表》确定； 

③月交保险费 = 一次性支付保险费/12； 

④季交保险费 = 一次性支付保险费/4； 

⑤半年交保险费 = 一次性支付保险费/2。 

 

二、调整因子 

1.基本保险金额调整因子： 

基本保险金额2000元（含）内每千元基本保险金额调整因子 1 

基本保险金额2000元后每千元基本保险金额调整因子 0.24 

 

2．免赔额调整因子： 

免赔额 调整因子 

0元 1 

50元 0.9 

100元 0.83 

 

3．医疗费用赔付比例调整因子： 

医疗费用赔付比例 调整因子 

100% 1 

90% 0.9 

80% 0.8 

70% 0.7 

60% 0.6 

50% 0.5 

 


