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台北市建國南路一段237號
0800-009-888  www.fubon.com

公開資訊：對於您的個人資料，我們有嚴格的保密措施，以維護您的隱私權，有關本公司資訊公開說明，歡迎利用網際網路至本公司網站www.fubon.com查詢。

消費者於購買前，應詳閱各種銷售文件內容，本商品之預定費用率(預定附加費用率)最高33%，最低25%；如要詳細了解其他相關資訊，請洽本公
司業務員、服務據點(免付費電話：0800-009888)或網站(網址:www.fubon.com)，以保障您的權益。

意外守護
保障意外事故致殘廢死亡者，

讓您出門免憂心。

燒燙守護
補強因燒燙傷所造成之傷害，

讓您治療更放心。

醫療守護
傷害醫療日額與實支同時給付，

讓您保障零缺口。

商品核准字號商品名稱及文號：富邦產物團體傷害保險 92.01.22 台財保字第 0920750043 號核准；104.04.13 富保業字第 1040000553 號函備查 / 富邦產物團體傷害保險
特定事故多倍給付附加條款 96.07.19 富保研發字第 160 號函備查；97.04.15 (97) 富保研發字第 253 號函備查 / 富邦產物團體傷害保險搭乘大眾運輸工具期間意外事故多倍
給付附加條款 95.11.30 (95) 富保研發字第 194 號函備查；97.04.15 (97) 富保研發字第 254 號函備查 / 富邦產物團體傷害保險重大燒燙傷給付附加條款 95.12.25 富保研發
字第 214 號函備查；97.04.15 (97) 富保研發字第 258 號函備查 / 富邦產物團體傷害保險傷害醫療保險給付附加條款 92.01.22 台財保字第 0920750043 號核准；104.04.13
富保業字第 1040000553 號函備查 / 富邦產物團體傷害保險加護病房保險金附加條款 96.07.19 富保研發字第 157 號函備查；97.04.15 富保研發字第 252 號函備查 / 富邦產
物團體傷害保險燒燙傷病房保險金附加條款 96.07.19 富保研發字第 158 號函備查；97.04.15 (97) 富保研發字第 255 號函備查 / 富邦產物團體傷害保險住院慰問保險金附加
條款 96.07.19 富保研發字第 159 號函備查；97.04.15 富保研發字第 256 號函備查 / 富邦產物團體傷害保險緊急救護費用給付附加條款 95.11.08 富保研發字第 164 號函備
查；103.02.21 依金融監督管理委員會 103.01.22 金管保壽字第 10202131810 號函修正 / 富邦產物傷害保險恐怖主義行為保險限額給付附加條款 92.12.29 財政部台財保第
0920073327 號函核准 ( 公會版 )；99.02.10 (99) 富保研發個字第 021 號函備查 / 富邦產物電腦系統年序轉換除外不保附加條款 87.12.10 台財保第 871886806 號函核備 ( 公
會版 )、96.08.31依行政院金融監督管理委員會 95.09.01金管保二字第 09502522257 號令修正

貼心三大守護 ~ 讓員工及家屬防護更完備！

全天候提供員工及其家屬的意外保障全天候提供員工及其家屬的意外保障

團體傷害險團體傷害險
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意
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團體傷害保險
因意外傷害事故所致身體蒙受傷害而致殘廢或死亡時，依約定給

付保險金。

特定事故多倍給付
因遭遇火災、地震或出入乘坐電梯所致身體蒙受傷害而致殘廢或

死亡時，依約定給付保險金。

搭乘大眾運輸工具期間意外事故多倍給付
以乘客身份搭乘大眾運輸工具期間因遭受意外傷害事故致殘廢或

死亡時，依約定給付保險金。

燒
燙
守
護

重大燒燙傷給付

因意外傷害事故致身體蒙受重大燒燙傷 ( 指身體蒙受燒燙傷面積
達全身 20%，或顏面燒燙傷合併五官功能障礙 )，自事故發生日
起第六日仍存活者，依約定給付保險金。

醫
療
守
護

甲型 - 傷害醫療保險金 ( 實支實付型 )
因意外傷害事故經登記合格醫院或診所治療時，就實際醫療費用

超過全民健保給付部分，依約定給付保險金。

乙型 -傷害醫療保險金 (日額型 )(最高 90日 )
因意外傷害事故經登記合格醫院治療時，就實際住院日數，依約

定給付保險金。

加護病房保險金 ( 最高 45 日 )
因意外傷害事故經登記合格醫院之加護病房治療時，就實際入住

加護病房之日數，依約定給付保險金。

燒燙傷病房保險金 ( 最高 14 日 )
因意外傷害事故經登記合格醫院之燒燙傷病房治療時，就實際入

住燒燙傷病房之日數，依約定給付保險金。

住院慰問保險金
因意外傷害事故經登記合格醫院住院治療連續達 3 日 ( 含 ) 以上
時，依約定給付保險金。

傷害緊急救護費用給付 ( 限額實支實付 )
因意外傷害事故所需緊急救護費用，就實際發生之救護車費用及

急診費用，依約定給付保險金。

承保對象
一般公司、行號之員工及其家屬 ( 限配偶、父母 / 配偶父母及未婚子女 )，員工投保人數須達 5 人 ( 含 ) 以上，且
員工投保其家屬方能投保。

適用職類

限職級 1~4 類，且不適用產業 / 職業工會、公會、協會團體及志工 / 義工人員，另營業性質屬建築工程業及鐵工
廠機械廠製造業職級屬 4 類者限投保計畫一。

本專案除外行業別 :
★海上漁業、森林砍伐業、礦業採石業、航運業、炸藥業、特種營業人員、職業類別 5、6 類及拒保類人員。
★詳細職業分類依本公司職業分類表規定辦理，本公司核保人員保有最後承保與否之權利。

保險期間 簽單保期以一年為限。

投保年齡

1. 員工本人及其配偶 : 首年至 65 歲，續保至 70 歲止。
2. 父母 / 配偶父母 : 首、續年承保至 80 歲止；70 歲以上者，限投保計畫一。
3. 未滿 15 足歲者 : 限投保計畫五。

※ 其餘未盡事宜，以本公司團體傷害保險報部條款及核保規範為準。

承保範圍
保險金額（NT$）

計畫一 計畫二 計畫三 計畫四 計畫五
(15足歲以下適用 )

1. 團體傷害保險 - 身故及殘廢 100 萬 200 萬 300 萬 500 萬
─2. 特定事故多倍給付 - 身故及殘廢 100 萬 200 萬 300 萬 500 萬

3. 搭乘大眾運輸工具期間意外事故多倍給付 - 身故及殘廢 200 萬 400 萬 600 萬 1,000 萬
4. 團體傷害保險 - 殘廢保險

─ ─ ─ ─

100 萬
5. 特定事故多倍給付 - 殘廢保險 100 萬
6. 搭乘大眾運輸工具期間意外事故多倍給付 - 殘廢保險 100 萬
7. 重大燒燙傷給付 100 萬 200 萬 300 萬 500 萬 100 萬
8. 甲型 - 傷害醫療保險金 ( 實支實付型 )( 每次事故限額 ) 3 萬 3 萬 5 萬 5 萬 3 萬
9. 乙型 - 傷害醫療保險金 ( 日額型 ) ( 最高 90 日 ) 1,000 元 / 日 1,000 元 / 日 1,500 元 / 日 2,000 元 / 日 1,000 元 / 日
10. 加護病房保險金 ( 最高 45 日 ) 1,000 元 / 日 1,000 元 / 日 1,500 元 / 日 2,000 元 / 日 1,000 元 / 日
11. 燒燙傷病房保險金 ( 最高 14 日 ) 1,000 元 / 日 1,000 元 / 日 1,500 元 / 日 2,000 元 / 日 1,000 元 / 日
12. 住院慰問保險金 ( 住院治療達 3 日 ( 含 ) 以上 ) 1,000 元 / 次 1,000 元 / 次 2,000 元 / 次 2,000 元 / 次 1,000 元 / 次

13.傷害緊急救護費用給付（限額實支實付）
救護車費用保險金 1,000 元 1,000 元 1,000 元 2,000 元 1,000 元
急診費用保險金 1,000 元 1,000 元 1,000 元 1,000 元 1,000 元

年繳保險費（NT$）
一∼二類 1,090 元 1,700 元 2,450 元 3,700 元 620 元
三類 1,630 元 2,480 元 3,650 元

─ ─
四類 2,430 元 3,680 元 5,400 元

商  品  特  色

商  品  組  合

投  保  規  則

幸福團員團體傷害險甲式


