
复星联合超越保医疗保险

健康增值服务

在本公司投保复星联合健康超越保医疗保险的被保险人,将有权享受“健康增值服务”。

“本公司”是指复星联合健康保险股份有限公司。上述服务由本公司联合专业的第三方服务机构提供。

您可通过拨打本公司全国统一客服热线 4006-11-7777 了解服务内容和进行服务申请和使用。

第一条 服务概述

1.1 服务内容

健康增值服务包括精准就医咨询服务、重大疾病专家门诊绿色通道服务、重大疾病门诊陪诊服务、重大疾
病住院绿色通道服务、重大疾病专家手术安排服务、重大疾病专家第二诊疗意见服务、重大疾病多学科会

诊安排服务、重大疾病电话康复慰问服务、住院押金垫付服务九项服务内容（详细内容见第二条）。

健康增值服务仅为本公司为被保险人提供的就医便利服务，该服务的提供与被保险人是否符合保险合同的

一般医疗保险金、重大疾病医疗保险金、重大疾病津贴保险金或其他保险金赔付责任，没有关联。

1.2 服务对象

服务申请人为投保人或被保险人，服务使用人为被保险人

1.3 服务期限

自保险合同生效之日起（等待期除外）至保险期间届满后为止，您可以提出服务使用申请。您在前述期间
内申请使用服务的，需在自申请日起至保险期间届满后 30 日内的期间内使用完毕，逾期使用的，本公司将
不再提供未完成服务。已经完成次年续保的被保险人使用服务不受前述期限限制。本公司在保险合同终止

后不为被保险人提供健康增值服务。如您未在前述期间内提出服务申请，本公司将不再向被保险人提供健
康增值服务。

1.4 服务的使用次数

上述服务使用有效期限内，您可根据实际需要选择申请具体服务内容，各项服务内容的使用次数请见第二
条服务说明。

第二条 服务说明

2.1 服务内容

序号 服务项目 服务使用条件 使用次数

1 精准就医咨询

服务

通过电话的方式与医生进行一

对一交流，根据您描述的被保

险人的症状、既往检查结果及

就诊经过，解决针对专科性强

在服务使用期限内不限一般疾

病和重大疾病的咨询。

不限次数



的医疗问题、疑难杂症等疾病

就诊问题。通过电话提供就诊

建议，达到精准就医的目的，

帮助被保险人找对就诊医院、

科室及专家。

2 重大疾病专家
门诊绿色通道

服务

本公司为被保险人安排副主任

及以上专家提供门诊就医服

务，您可以在本公司全国主要

城市合作医疗网络内的医疗机

构指定医院、指定科室，但不

提供指定医生和专家的服务。

2 个工作日内健康顾问将安排
专家出诊时间，并回复您就诊

预约时间，7个工作日内安排就
诊。

1.服务使用期限内，被保险人

发生保险合同列明的重大疾
病，或者疑似发生保险合同列

明的重大疾病时，可以凭诊断
证明或影像报告申请使用就医

服务，凭住院条申请使用住院
安排或手术安排服务。前述诊

断证明、影像报告与住院条皆
需要中国大陆二级以上医院出

具方为有效申请要件，诊断证
明、影像报告等资料出具日期
必须在服务使用有效期内。

2.因遭受意外伤害事故，并以
此为直接原因发生重大疾病

的，可以不受等待期限制申请

使用服务。

3.疑似重大疾病的情况若确诊
后不是重大疾病，则第 4-8 项

服务本次申请不再提供。

1 次/年

3 重大疾病门诊
陪诊服务

健康顾问全程陪同被保险人完

成就诊过程，并提供专业指导。

为被保险人提供协助预约检

查，排队取药，排队付费等服

务。在全程导医服务过程中，

健康顾问给予必要的专业指导

（包括检查项目必要性及合理

性的说明等），但最终以医生

的意见为准。此服务需与重大

疾病专家门诊绿色通道服务同

时使用。

1 次/年

4 重大疾病住院

绿色通道服务

为被保险人安排全国主要城市

住院绿色通道，协助被保险人

快速入住国内知名医院，享受

专业、快速的治疗，尽早安心

接受治疗。提供在本公司全国

主要城市合作医疗网络内的医

疗机构根据被保险人的住院单

安排指定医院、指定科室，但

不提供指定医生和专家的服

务。10 个工作日内帮其安排住

院，并安排合适的床位，以及

协助办理住院手续。

1 次/年

5 重大疾病专家

手术安排服务

为被保险人快速接受国内优秀

专家的先进手术治疗方案的服
务。在本公司全国主要城市合

作医疗网络内的医疗机构根据
被保险人的住院单安排专家手
术的服务。

1 次/年

6 重大疾病医疗

专家第二诊疗

根据被保险人的相关诊断信息

和病历资料甄选国内知名专家
二次会诊，为被保险人提供适

1 次/年



意见服务 合的治疗方案。

在本公司全国主要城市合作医
疗网络内的医疗机构推荐副主

任及以上医生和专家在 10个工
作日内提供书面二次诊疗意见

报告。

7
重大疾病多学

科会诊安排服

务

为被保险人涉及多学科会诊的

就医需求提供重大疾病多学科
联合会诊服务。安排由两名或

两名以上具备门诊资质的专家
现场讨论病情，从而明确诊断

或出具合适的治疗方案。

在本公司全国主要城市合作医

疗网络内的知名医疗机构提供
2 个学科及以上专家或专家团

队，15 个工作日内安排线下会
诊并给与治疗意见。

1 次/年

8
重大疾病电话

康复慰问服务

被保险人在重大疾病住院和手

术后 3 个月内，健康顾问每 2
周1次电话随访被保险人住院或

手术治疗结束后的情况，并根据
被保险人的病情进行康复、复诊、
复查等指导。

1 次/2 周（重

大疾病手术
后 3个月内）

9
住院押金垫付

服务

通过提供住院押金垫付的服务

解决住院入院过程中的资金问
题，使被保险人不会因为一时

难以筹集医疗费用而耽误治疗
的最佳时机。

适用于一般疾病和重大疾病的

住院治疗。审核通过后 1 个工

作日内垫付保险责任内的合
理、合规的医疗费用。

本公司根据被保险人的病情、
是否使用社保卡就诊、社会基
本医疗保险政策、免赔额、医

院的住院押金要求等因素及实
际情况综合判定垫付金额，本

公司向被保险人及其家属及时
通报垫付结果。

1.服务使用期限内，被保险人

经中国大陆二级及以上公立医
院专科医生诊断必须住院治

疗，且被保险人所住医院为本
公司指定或认可的医疗机构
的，可向本公司申请住院押金

垫付服务。

2.您申请住院押金垫付服务前
须向本公司报案并提供相关证

明（包括但不限于以往门诊及
住院的就诊记录，本次住院的
住院单，住院缴费通知书等）。

本公司收到垫付申请材料后，
对保险责任和垫付金额进行审

核，如您未能提供有关证明和
资料，导致本公司无法核实事

故的性质、原因、损失程度的，
本公司对无法核实部分不提供

垫付服务。

3.您于垫付前须配合提供及签

署相关文件，包括：真实有效
完整的理赔申请书、理赔委托

授权书、有效证件复印件、必

不限次数



要时提供门急诊病历、事故认
定书、警方证明或其他与本事
件相关的证明文件等。

4.您须先行向医院支付保险合
同约定的免赔额、保障范围外

的自付部分的住院押金。

5.本公司仅在指定服务网络医

院提供住院押金垫付服务。服
务网络医院致电 4006-11-7777

咨询。

2.2 特别提醒（强烈提醒投保人、被保险人完整阅读、理解如下涉及被保险人合法权益的规定）

（1）在使用第 2-第 7 项服务服务中所产生的相关医疗费用（如挂号费、治疗费、药品费、检查费、床位

费等）用需由您自行承担。

（2）若已为被保险人安排了第 2-第 7 项服务，并且取得确认后，因被保险人的原因未能准时进行就医，

则视同一次服务已完成。若因被保险人无法在就诊时提供有效证件或证件信息与预约时提供的不符，

而造成就诊不成功的，也视同一次服务已完成。

（3）特殊情况下，部分权威专家可能会因院方安排临时停诊。会征求您的意见，协调当天同科室其他专家

接诊或延期到原定专家的下一个出诊日就诊。

（4）在使用住院押金垫付服务时，如您不配合交纳保险条款约定的免赔额，或未按照我公司要求提供相关

医疗及理赔文件（包括医疗费用发票原件、事故认定书、警方证明等）的，本公司有权暂停为被保险

人提供住院押金垫付服务。

（5）若出现垫付金额高于本公司实际应赔偿金额的情况，您须在 1 个月内对差额部分向本公司进行偿还，

如未偿还差额部分，本公司将通过法律途径向您和被保险人追讨，且被保险人的住院押金垫付服务及

本公司提供的其他服务的使用将会受到影响。

第三条 服务申请及使用流程

3.1 拨打本公司全国统一客服热线 4006-11-7777（工作时间周一至周五 8:00～20:00）申请健康增值服务。

3.2 提供被保险人的证件号、保单号等信息核验服务使用资格。

3.3 核验服务使用资格通过后 1 个工作日内，健康顾问将致电您了解被保险人疾病情况及需求，并收集相

关资料，核实申请疾病是否在服务范围内。

3.4 健康顾问将在 3 个工作日内根据被保险人的情况与您说明就诊医院、专家、就诊时间、垫付金额等建

议服务方案详情、服务使用注意事项并与您电话确认服务方案。

3.5 您确认服务方案后根据健康顾问的指引使用服务。

3.6 服务使用完成后对服务进行评价。

第四条 声明



4.1 本公司可根据实际情况变化调整服务机构或具体服务内容，您可以致电全国统一客服热线

4006-11-7777，了解服务内容、服务流程或查询服务机构最新的医院网络范围等。本公司提供的服务内容

及医院网络范围定期更新，请致电客服热线查询。

4.2 健康增值服务为本公司免费为您提供的服务，本公司可以根据实际情况和业务发展终止本服务。

4.3 本公司提供的健康增值服务仅提供就医协助服务的协调沟通和就医便利，本公司不干涉医院内治疗、

诊断等相关医疗行为，医疗服务请遵守就诊医院的规定。因您就医过程中与医疗机构发生的诊疗纠纷，与

本公司无关。

4.4 如您提供虚假投保及报案信息，故意或重大过失未履行如实告知义务，或存在欺诈行为的，本公司有

权拒绝向被保险人提供健康增值服务。

4.5 在使用健康增值服务的过程中有任何问题，如查询门诊就医绿通服务安排进度等均可拨打全国统一客

服热线 4006-11-7777 咨询。

4.6 本公司仅在您的保险合同生效之日起（等待期除外）至保险期间届满后为止的服务期限内为被保险人

提供健康增值服务。



复星联合超越保医疗保险

恶性肿瘤院外特定药品

指定的药品清单

药品分类 靶向药物分子名

目录内

阿法替尼 埃克替尼

奥希替尼 厄洛替尼

安罗替尼 吉非替尼

克唑替尼 贝伐珠单抗

阿昔替尼 达沙替尼

培唑帕尼 拉帕替尼

瑞戈非尼 利妥昔单抗

舒尼替尼 尼妥珠单抗

维莫非尼 硼替佐米

西妥昔单抗 曲妥珠单抗

尼洛替尼 索拉非尼

伊布替尼 伊马替尼

阿比特龙 依维莫司

阿帕替尼 重组人血管内皮抑制素

目录外

艾乐替尼 仑伐替尼

奥拉帕尼 达克替尼

哌柏西利 阿特朱单抗

芦可替尼 帕妥珠单抗

纳武单抗 呋喹替尼

帕博利珠单抗 吡咯替尼

特瑞普利单抗 信迪利单抗

注：

1. 本公司保留对药品清单进行变更的权利，将根据医疗水平的发展对药品清单进行更新，药品清单

以本公司最新公布信息为准。

2. 药品分类以药品处方开具时《国家基本医疗保险、工伤保险和生育保险药品目录》的有效版本为

准。

3. 上述药品的适应症以国家食品药品监督管理总局批准的药品说明书为准。


