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请注意 
关于保险计划的详细信息，请查看: https://www.internationalstudentinsurance.com/cn/student-health-advantage/   
 
请保留此摘要作为保险计划的重要特征的简单描述。本小册子并非合同。本册子中提及的条款、保障条件已在计划中为你阐明。想了解详细
的计划描述、除外责任及不保事项及限制条款请查看在线保障描述(ISI Advantage Standard Plan, ISI Advantage Platinum Plan)。保障描述由括
Sirius Specialty保险公司承保，包含所有条款的完整描述、条件及除外责任和不保事项。若本册子与保单内容有任何不符之处，请以保单为
准。 
请注意: 本保险计划不受美国PPACA（奥巴马医改）制约，也不提供其要求的保障项目。2014年1月1日开始，美国国民以及居住在美国的外
籍人士必须获得符合PPACA规定的保险覆盖，除非他们被PPACA豁免。对于必须持有PPACA规定的保险但未购买的个人，可能会处以罚款。 

合资格购买或续签本保险计划，以及本保险计划的条款和责任，可能会根据包括PPACA在内的适用法律的变化而进行修改或修订。请注意，
你有责任确定PPACA是否适用于你本人、公司以及IMG，并且对于您未能获得符合PPACA规定的保险保障而导致的任何罚款或其他责任，本
公司及IMG概不负责。 

隐私声明 
我们尊重每个人的隐私，我们致力于保护非公开个人信息的保密性。除非获得您个人的同意或法律要求，否则我们不会泄露任何被保人或前
被保人的非公开的个人信息。我们拥有适当的实体的、电子的、程序保障措施以确保你的非公开信息。你可以拨打（877）758-4391致电我
们或者访问我们的官网https://www.internationalstudentinsurance.com，以获取关于隐私政策的详细信息。

https://www.internationalstudentinsurance.com/cn/student-health-advantage/
https://cdn.internationalstudentinsurance.com/pdfs/isi/brochures/pdf/isi-advantage-inbound-standard.pdf
https://cdn.internationalstudentinsurance.com/pdfs/isi/brochures/pdf/isi-advantage-inbound-platinum.pdf
https://www.internationalstudentinsurance.com/privacy-policy/


如何就医
 
校园医疗护理 
校内医疗服务适用于大多数学生，校内的医
疗护理中心免费或费用较低的为学生提供一
定的医疗服务，学生需要提前支付费用，之
后再向保险公司提交索赔单。更多详情可联
系学校的医疗中心。 

非紧急护理 
对于非紧急情况的紧急护理，你应该到免
预约诊所（Walk-in Clinic）、紧急护理中
心（Urgent Care center）或寻求当地医
生治疗。免预约诊所和紧急护理中心通常
是寻求医疗治疗的最好场所因为你无需预
约可直接前往。 

非紧急情况治疗 不应该 到急诊室（ER）
除非真的是紧急情况。 

紧急治疗 
急诊室是专为紧急医疗事故所设置。任何
需要紧急治疗，请前往距离最近的急诊室
或拨打急救电话服务（美国电话是911）
进行治疗。 

处方药 
处方药应由任何适用的药房开具，并提前支
付给药房。请保留所有收据和处方标签的复
印件，并将其提交给保险公司，同时附上完
整的索赔表以供处理。 

 

 
医生/医院 
本计划在美国使用一个医疗专业网络，网
络里面有不同的医生、诊室和医院，也被
称为PPO（首选医疗机构）。这款计划用
的是UnitedHealthCare的 PPO网络。 

如果需要去看医生或到医院就医医，建议
你使用PPO医疗网络里的机构。虽然计划
允许你选择任何一家医疗机构，但是如果
你使用PPO医疗网络里的医生或机构，可
以少给一些自付费用，而且医疗机构会与
保险公司直接结算做理赔。 

线上就诊 
你可以选择免费使用任何电子远程就诊医
疗机构以获得医疗治理。就诊后先直接支
付给医疗机构，然后汇总所有的收据复印
件，并将其提交给保险公司按保障条款和
除外责任处理。  

以下是一些在美国常用的线上就诊服务供
应商: 

• Teladoc 
• MeMD 
• MDLive 
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https://www.teladoc.com
https://www.memd.net
https://mdlnext.mdlive.com/home
https://www.internationalstudentinsurance.com/network/


基本信息 
投保 
投保和如果需要填写学校保险waiver表都能在我们官网
上操作: 

www.InternationalStudentInsurance.com 
Toll Free (877) 758-4391 
Direct +1 (904) 758-4391 

Student Zone(学生区) 
一旦购买了Student Secure留学保险计划，你就可以在
线管理自己的保单。通过登陆Student Zone（学生
区），可以延长或续保计划，提交和跟进索赔，在线
寻找医疗网络里的医生/医院，下载您的保险ID卡和保
单确认信。 

学生区登陆网址: 
https://www.internationalstudentinsurance.com/cn/
xuesheng-zone/ 

取消或退保 
- 如果是在保险生效日的5天内取消，保险公司会全额
退保。 
- 如果是超过保险生效日之后的5天后取消，但你没有
理赔过，将会按未使用过的每个整月保费退还(并需要
加上$50美元的取消费用)。 
- 理赔过的话就不能取消或退保。 

ID Card 
一旦购买了计划，您将会收到一份保单确认文件和PDF
格式的电子保险卡。请随时随身携带就张ID卡。去学校
的医疗中心，诊所，UrgentCare，医院或药店就医或
取药时都需要提供保险ID卡给前台。 

合资格人士定义 
如被保人不符合资格，本保障自视无效，所有已缴保
费将退还。为确保被保人合资格获得此保险的承保范
围，必须满足以下所有要求： 

1. 被保人，被保人配偶或儿女与被保人一同出国并且短期
居住在他们常规居住国以外的国家，而如果目的地国家
是美国，各被保人必须持有以下签证类型之一：F1/F2、
J1/J2、M1/M2 或 A1/A2 

2. 年龄需要是最少出生31天，以及小于65岁 
3. 被保人需要完成并签署申请表(或是作为被保人列在投保
表格中)、和/或是被保人的配偶或子女 

4. 在投保生效日或之后的续保日期，被保人合法地身处在
目的地国家并打算居住至少30天 

5. 保险生效日当天或之前支付保费 
6. 保险公司收到书面接受被保人的申请或续保 

覆盖条款 
保险计划生效日期

保险覆盖在投保时填写的保险计划生效日期当日美国
东岸时间早上12:01时生效。 

保险计划终止日期

Coverage terminates as of 12:01 AM U.S. Eastern Time 
as of the next day following the end of the coverage 
period for which Premium has been fully paid. 保险覆盖
在投保时填写的保险计划终止日期第二天美国东岸时
间早上12:01时终止。 

保险最长可持有时限

每个保单年度内被保人最长可持有时限为365天，保险
可续保并持有的总年数为60个月。 
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http://www.InternationalStudentInsurance.com
https://www.internationalstudentinsurance.com/cn/xuesheng-zone/
https://www.internationalstudentinsurance.com/cn/xuesheng-zone/


理赔信息
医疗网络内的索赔 
当你在美国并使用UnitedHealthcare医疗网络就医时，
医疗网络内的机构会直接以电子方式把你的理赔提交
给保险公司做直接结算。但你还需要遵循以下步骤来
处理和支付你的索赔： 

1. Student Zone（学生区）下载理赔表格。 

2. 事故/疾病的详细信息需填写在理赔表格内。每起
新的事故/疾病需完成一份新的理赔表格。 如果是
由于事故造成的，您还需要填写事故问卷。 

3. 为提升用户体验、沟通效率和便利性，我们建议你
通过MyIMG在线提交索赔申请。虽然大部份IMG的
计划都可以在线提交索赔，但你也可以继续使用表
格和邮寄方式提交其他所有的索赔申请。你可以提
交至: 

IMG® (International Medical Group®) 
 P.O.Box 240429, Apple Valley, MN 55124 USA	
customercare@imglobal.com  

医疗网络外的索赔 
如果你是在美国的医疗网络外机构或在美国境外的医
疗机构就医，他们一般情况下无法与保险公司直接结
算。你需要按照以下步骤处理您的索赔和预先自付的
费用： 

1. Student Zone（学生区）下载理赔表格。 

2. 事故/疾病的详细信息需填写在理赔表格内。每起
新的事故/疾病需完成一份新的理赔表格。 如果是
由于事故造成的，您还需要填写事故问卷。 

3. 附上你的帐单、医疗项目付款收据、检查项目付款
收据和处方药付款收据。 

4. 为提升用户体验、沟通效率和便利性，我们建议你
通过MyIMG在线提交索赔申请。虽然大部份IMG的
计划都可以在线提交索赔，但你也可以继续使用表
格和邮寄方式提交其他所有的索赔申请。你可以提
交至: 

	 	 IMG® (International Medical Group®) 
	 P.O.Box 240429, Apple Valley, MN 55124 USA	
	 customercare@imglobal.com 

Explanation of Benefits(EOB) - 理赔解释信 
一旦提交所有详细信息后，你将收到一份保险公司发出的Explanation of Benefits(EOB) - 理赔解释信，详细说明保险
公司支付的金额及你需承担支付的部分。如果有你需承担支付的部分，你需要直接向你就诊的医疗机构支付这笔费
用（他们会给你发帐单）。 

如果您对索赔流程有任何疑问，请联系我们ISI留学保险的客服团队寻求帮忙和协助： 

info@internationalstudentinsurance.com  
Toll Free (877) 758-4391 
Direct +1 (904) 758-4391 
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保险保障项目 
Standard级别 Platinum级别

计划覆盖最长时限 最多保障: 365 天 最多保障: 365 天

承保期内最高总保额 50万美元 - 学生 
10万美元 - 家属(配偶/子女)

100万美元 - 学生 
10万美元 - 家属(配偶/子女)

每宗受伤或疾病最高
保额

30万美元 - 学生 
10万美元 - 家属(配偶/子女)

50万美元 - 学生 
10万美元 - 家属(配偶/子女)

每宗受伤或疾病最高保额额度将累积计算至最高保额

覆盖区域 全球除了被保人常规居住国

合资格医疗费用的免赔额

免赔额 
按每宗受伤或疾病计算

100美元 25美元 - 美国境内就医(PPO网络的机构) 
50美元 - 美国境内就医(其他地方)  
25美元 - 美国境外就医

学生医疗中心定额手
续费 
不涉及每宗受伤或疾病的
免赔额

每次就诊自付5 美元 每次就诊自付5 美元

合资格医疗费用的共同保险赔付比例

共同保险赔付比例 
在美国境外就医 

计划覆盖100%的合资格医疗费用直至最高
保额

计划覆盖100%的合资格医疗费用直至最
高保额

共同保险赔付比例 
在美国境内就医 

在美国医疗网络内就医: 
计划覆盖100%的合资格医疗费用直至最高
保额 

在美国医疗网络外就医: 
计划覆盖80%的合资格医疗费用直至最高
保额

在美国医疗网络内就医: 
计划覆盖100%的合资格医疗费用直至最
高保额 

在美国医疗网络外就医: 
计划覆盖80%的合资格医疗费用直至最高
保额

6



Pre-certification 
事前授权 和 已存在状况/疾病

Pre-certification 
事前授权

• 医疗机构之间救护车转送: 不覆盖 - 如果是没有预先授权/认证的情况下。  
• 紧急医疗运送: 不覆盖 - 若没有保险公司预先允许。请查看EMERGENCY MEDICAL 

EVACUATION(紧急医疗运送)中详细的规定和覆盖条款。 
• 其他需要预先认证的治疗或用品: 若没有预先认证将缩减保障的50%，最高缩减额度
为1千美元。 

• 免赔额会在费用减少后扣除。 
• 共同保险赔付比例将会实施在减少后的费用。 
• 请查看计划详细条款中PRE-CERTIFICATION REQUIREMENTS(预先授权/认证)中所有
需要做这授权/认证的服务/治疗/用品。 

已存在状况/疾病 因任何直接或间接与保险生效日前36个月
之内的已存在状况所产生的费用都属于计
划的不保事项，直到被保人在已连续12个
月持有本保险计划。 

因任何直接或间接与保险生效日前36个月
之内的已存在状况所产生的费用都属于计
划的不保事项，直到被保人在已连续6个
月持有本保险计划。 

门诊和住院服务

涉及免赔额和共同保险，除非额外说明 
合资格医疗费用仅限于通常、合理和惯例(URC)费用 
以及覆盖期限为保险期限，除非额外说明

合资格医疗费用 覆盖至最高保额

门诊就医/服务 覆盖至最高保额 
每天最多使用1次 
除非是去看不同的专科或医疗机构

医院急诊室(Hospital 
Emergency Room) 

覆盖至最高保额 
受伤: 不涉及医院急诊室免赔额。 
疾病: 若没有被医院直接接收住院治疗，则需支付250美元额外的医院急诊室免赔额。

住院/病房与膳食费 覆盖至最高保额 
一般半私人病房价格范围的费用。包括护理服务费、杂费和辅助服务费用

重症监护ICU 覆盖至最高保额

门诊和住院手术 覆盖至最高保额

化验室诊断 覆盖至最高保额
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放射科/X光 覆盖至最高保额

化疗/放射治疗 覆盖至最高保额

入院前检查 覆盖至最高保额

手术 覆盖至最高保额

整形手术 覆盖至最高保额 
计划划覆盖的手术而直接相关非有意的整形手术

辅助医生 覆盖至最高保额 
正规医生合资格费用的20%

麻醉服务 覆盖至最高保额

怀孕及新生儿护理 不覆盖 覆盖直至5000美元 
涵盖被保险人的产前护理、新生儿分娩以及产后护
理，包括并发症及新生儿出生的头31天

耐用性医疗设备 覆盖至最高保额

脊椎护理 覆盖至最高保额 
必须先获医生批准的医嘱或治疗计划

物理治疗 覆盖至最高保额 
每天最多一次 
必须先获医生批准的医嘱或治疗计划

扩充护理医疗机构 覆盖至最高保额 
必须是由急性护理机构直接传送

居家护理 覆盖至最高保额 
由居家护理机构提供 
必须是由急性护理机构直接传送

处方药

涉及免赔额和共同保险，除非额外说明
合资格医疗费用仅限于通常、合理和惯例(URC)费用
以及覆盖期限为保险期限，除非额外说明 

处方药 25万美元 - 主被保人 
10万美元 - 配偶/子女 

门诊及住院手术, 医院急诊室, 以及门诊所用到的处方药: 覆盖至上方保额写的金额 
  
在零售药房获取/购买的处方药: 覆盖50%，最多90天的供应量

8



心理健康及成瘾治疗

涉及免赔额和共同保险，除非额外说明
合资格医疗费用仅限于通常、合理和惯例(URC)费用
以及覆盖期限为保险期限，除非额外说明

住院 - 心理健康及成
瘾治疗   

最高覆盖1万美元 
在学校医务室接受心理健康及成瘾治疗，计划将不覆盖

门诊 - 心理健康及成
瘾治疗 

每天最多覆盖50美元，最高保障500美元  

在学校医务室接受心理健康及成瘾治疗，计划将不覆盖

紧急保障服务

不涉及 免赔额和共同保险，除非额外说明 
合资格医疗费用仅限于通常、合理和惯例(URC)费用 
以及覆盖期限为保险期限，除非额外说明

紧急当地救护车 每宗意外覆盖350美元 
每宗疾病覆盖350美元 
(必须导致住院治疗才覆盖)

每宗意外覆盖750美元 
每宗疾病覆盖750美元 
(必须导致住院治疗才覆盖)

紧急医疗运送 最高覆盖50万美元 
必须由保险公司预先允许

紧急家庭团聚 最高覆盖5万美元 
最多15天的覆盖 
每天最高覆盖25美元 
合理和需要的旅途及住宿费用 
必须由保险公司预先允许

医疗机构之间救护车
转送

覆盖至最高保额 
覆盖至每宗疾病/受伤的额度 
本服务只适用于在美国 
转送必须是在接收住院后所需要，由一家认证医疗机构转送至另一家认证医疗机构

政治避难和撤离 最高覆盖1万美元 
必须由保险公司预先允许

遗体送返回国 最高覆盖5万美元 
在身故国家火葬/土葬 - 最高覆盖5千美元 
送返至被保人的常规居住国 
必须由保险公司预先允许

医疗情况稳定后送返
回国

最高覆盖10万美元

其他保障服务

涉及 免赔额和共同保险，除非额外说明 
合资格医疗费用仅限于通常、合理和惯例(URC)费用 
以及覆盖期限为保险期限，除非额外说明
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计划中的所有覆盖和保障理赔项目均以美元为单位。保障项目涉及除外责任和不保事项及限制仅在通常、合理和惯例费用情况下支付。本计划是
一系列计划保障的摘要，仅供参考，并无法替代保险凭证和保单文件（ 统称“保险合同”）。保险合同是所提供的实际保障项目的唯一来源。 

• 本文为保险计划保障项目的摘要，有关完整的详细信息和保单说明，请查阅并下载保险详细条款文件 

- ISI Advantage Standard Plan 
- ISI Advantage Platinum Plan 

• 基于医疗费用保障项目计划中的限制，你需要支付超出保单保障费用部分。 

意外身故或残障 25,000美元赔偿本金 - 被保人 
10,000美元赔偿本金 - 配偶 
5,000美元赔偿本金 - 子女 
不涉及免赔额和共同保险 
须在意外发生后90天内身故 

意外残障:  
单眼失明 — 50%的赔偿本金 
失去一只脚或一只手 — 50%的赔偿本金 
失去一只手和一只眼睛失明 — 100%的赔偿本金 
失去一只脚和一只眼睛失明 — 100%的赔偿本金 
失去一只脚和一只手 — 100%的赔偿本金 
失去双脚或失去双手 — 100%的赔偿本金 
双眼失明 — 100%的赔偿本金

牙科治疗 最高覆盖350美元 
(因自然健全的牙齿突发剧痛而需要紧急治疗)  

每次意外最高覆盖500美元  
(因获保障的意外所引至的非紧急损害)

严重口腔意外 覆盖至最高保额 
因意外而需要在医院里做治疗 
由牙科医生额外需要因同样的受伤而做的牙科治疗手术，将覆盖100%。

附带祖国保障 覆盖至最高保额 
最多14天的覆盖 
被保人常规居住国不能为美国 
详情参阅附带祖国保障条款了解更多

学院际、校际、校
内、俱乐部体育活动
保障

每宗受伤/疾病最高覆盖5千美元

个人责任 最高总赔偿额: 1万美元 
令第三方受伤: 每宗受伤需支付免赔额100美元 
令第三方资产损坏: 每宗损坏需支付免赔额100美元 
本计划为其他任何保险之后的补充 
不覆盖与被保人相关的第三者身体受伤或与被保人相关的第三者资产损坏 
参阅相关的个人责任条款以获得更详细信息和要求

恐怖袭击 最高覆盖5万美元 
不涉及免赔额和共同保险
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保费信息 
Standard 级别

全球 包括美国 
每月费率 

全球 不包括美国 
每月费率 

额外附加险

• 冒险运动 - 最高覆盖5万美元 
• 请查阅我们的官网询价了解更多信息 

想查看每天费率、或在线投保，请点击我们的官网： 
https://www.internationalstudentinsurance.com/cn/student-health-advantage/shenqing/ 

学生 配偶 子女

19岁以下 $72 $377 $90

19 - 23岁 $94 $377 $90

24 - 30岁 $110 $418 $90

31 - 40岁 $198 $557 $90

41 - 50岁 $321 $575 $90

51 - 64岁 $429 $557 $90

学生 配偶 子女

19岁以下 $56 $329 $68

19 - 23岁 $63 $329 $68

24 - 30岁 $83 $359 $68

31 - 40岁 $126 $479 $68

41 - 50岁 $204 $491 $68

51 - 64岁 $272 $479 $68
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Platinum Plan

全球 包括美国 
每月费率 

全球 不包括美国 
每月费率 

额外附加险

• 冒险运动 - 最高覆盖5万美元 
• 请查阅我们的官网询价了解更多信息 

想查看每天费率、或在线投保，请点击我们的官网： 
https://www.internationalstudentinsurance.com/cn/student-health-advantage/shenqing/ 

学生 配偶 子女

19岁以下 $219 $1,169 $248

19 - 23岁 $288 $1,169 $248

24 - 30岁 $333 $1,291 $248

31 - 40岁 $597 $1,719 $248

41 - 50岁 $976 $1,777 $248

51 - 64岁 $1,303 $1,719 $248

学生 配偶 子女

19岁以下 $173 $1,017 $187

19 - 23岁 $191 $1,017 $187

24 - 30岁 $251 $1,112 $187

31 - 40岁 $275 $1,482 $187

41 - 50岁 $619 $1,522 $187

51 - 64岁 $820 $1,482 $187
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计划不保事项  

除非特别在保障概要中提及，所有由被保人产生的费用、花
费、开支、和/或理赔，和任何与身故或残疾保障有关的理
赔，和与以下任何行为、疏忽、活动、状况、费用、后果、
理赔、治疗(包括诊断、咨询、测试、检查和评估等)，服务和
/或物质直接与间接有关或起于或导致或与有关连都属于计划
的不保事项，而保险公司将不会提供保障或赔偿和没有责任
或义务提供任何覆盖： 

1. 经济制裁: 本公司将不保障任何被保人因受到联合国决议
或欧盟、英国或美利坚合众国的贸易或经济制裁、法律
或法规的任何制裁、禁止或限制。 

2. 战争；军事行动：对于与任何疾病、伤害、死亡和伤残
或其他后果有关的任何索赔或费用，无论是直接或间
接、近或远引起的、促成的、可追溯的或与以下任何行
为或事件有关或引起的，本公司概不负责，也不会提供
承保或利益： 
a) 战争、入侵、外敌敌对行动、战争行动（无论是否
宣战）或内战 

b) 兵变、暴乱、罢工、军事或人民起义、起义、叛
乱、叛乱、革命、军事或篡夺政权 

c) 任何个人代表任何组织或与任何组织有联系，旨在
以武力推翻政府或以任何类型的暴力影响政府的任
何行为 

d) 戒严令或戒严状态或决定宣布或维持戒严令或戒严
状态的任何事件或原因 

e) 任何使用放射性、化学、核武器或生物武器或任何
其他放射性、化学、核或生物事件（包括与恐怖主
义行为有关）。 
 
在异常情况（无论是物理的还是其他的）存在期间
发生或引起的任何索赔、费用、疾病、伤害或其他
后果，无论是否直接或间接、近或远引起，或促
成、可追溯或与之相关，均应被视为本公司根据主
保单或本计划书不承担任何责任的后果， 除非被保
人应证明该等索偿、收费、疾病、受伤或其他后果
的发生与该等异常情况和/或事件无关。 

3. 恐怖主义：对于任何索赔或指控、疾病、伤害或其他后
果，无论是直接或间接、近或远引起的、促成的、可追
溯的或与任何恐怖主义行为相关的，本公司概不负责，
也不会提供超过保障摘要中所示金额的承保或利益。此
外，对于任何索赔、费用、疾病、伤害或其他后果，无
论是直接或间接、近或远引起的、促成的、可追溯的或
与之相关的，公司概不负责，也不会提供任何保险或利
益： 

a) 被保人积极自愿计划或协助参与任何恐怖主义行
为。 

b) 在被保人出发前6个月已发布或正在实施的实际或潜
在恐怖主义行为有关的旅行警告或紧急旅行公告的
地点、岗位、地区、领土或国家，若该地点、岗
位、区域、领地或国家发生任何的恐怖主义行为，
计划将不提供恐怖主义行为保障。 

c) 当实际或潜在恐怖主义行为有关的旅行警告或紧急
旅行公告生效或在被保险人到达该地点、岗位、地
区、领土或国家当下或之后才生效，以及被保险人
在合理时间、并在有合适的交通工具情况下，十五
天（15天）内没有特殊情况（除非保险公司事先批
准）或拒绝听从此类警告，仍留在该地点、岗位、
地区、领土或国家。 

4. 已存在状况/疾病：由任何已存在状况/疾病直接或间接引
起或与之相关的费用（不论身体或精神，不论病情原
因）均不在本保险范围内，直至被保人连续维持本保险
计划至少六（6）个月或十二（12）个月，视乎你计划的
级别保障。 

5. 产妇和新生儿护理： 
a) Standard 级别 - 产前护理、分娩、产后护理和新生
儿护理的所有费用，包括妊娠并发症、流产、分娩
并发症和/或新生儿相关的并发症，怀孕是体外受精 
（IVF）、人工授精或是不孕症的直接结果被保险
人、被保险人的配偶或新生儿的父亲接受的治疗不
包括在本保险范围内。 

b) Platinum 级别 - 所有的产前护理、分娩、产后护理和
新生儿护理费用将不包含在本保险范围之内若符合
以下情况: 
i) 怀孕发生在保险有效日期之前；及/或 
ii) 妊娠不是自然受精的结果 
iii) 怀孕是由被保险人、被保险人的配偶或新生儿
的父亲进行体外受精（IVF）、人工授精或不孕
不育治疗的结果 

iv) 新生儿的费用是由被保险人、被保险人的配偶
或新生儿的父亲进行体外受精（IVF）、人工授
精或不孕不育治疗的结果 

6. 预防性护理： 常规体检和免疫接种费用不包括在本保险
的承保范围内 

7. 以下任何治疗或用品的费用： 
a) 被保人并非在承保期内所产生、获得、或接受的 
b) 在费用产生当天起一百八十(180)天内并未向保险公
司提交完整的索赔证明以作理赔 

c) 并非医生命令或执行的 

13



d) 并非有医疗需要的身体或者精神状况诊断、治疗或
保健。这也适用于在场医疗人员所开出(药、处方)，
建议、或认可的 

e) 不需要被保人付费的或被保人是没有责任支付的 
f) 超出通常、合理和惯例费用(Usual Reasonable and 

Customary) 
g) 与临终关怀有关 
h) 被保人在保险生效日当天或之前已经是HIV阳性的，
也无论被保人是否知道自己在保险生效日当天或之
前的HIV状况，任何与HIV有关或由HIV所导致而产生
的费用。这不保事项包括任何与HIV、艾滋病(AIDS)
或艾滋病前期综合征(ARC)，以及其他因艾滋病而造
成或/和与艾滋病有关的任何后果或并发症的治疗或
物品所产生费用 

i) 由脊椎按摩师提供治疗、或在脊椎按摩师指导下或
建议下治疗，除非预先由医生证明需要 

j) 由被保人亲属或家庭成员来实行或提供 
k) 在保险详细条款的合资格医疗费用中没有明确规定
的 

l) 由任何与被保人一同居住人士或在被保人家中所提
供的 

m) 任何与本保险详细条款承保范围之外的治疗、疾
病、意外或物品所导致或有关的任何后果或并发症
所要求或建议的 

n) 先天性疾病或状况所导致或产生 
8. 没有按预约赴诊而被收取的费用 
9. 保险公司根据该计划确定的远程医疗或非医疗必需的远
程医疗服务 

10.以调查、实验、科学研究为目的或选择性的治疗、手术
或用品所产生的费用 

11.与遗传医学、基因检测、和因遗传医学或基因检测表明
的有遗传素因状况的检查性试验和/或健康检查程序相关
所产生的费用，其中包括但不限于羊膜穿刺术、基因筛
检、危险评估、基因检测推荐做的预防性手术或预防性
药物，和/或任何基因基因倾向的程序，遗传咨询，或进
行基因治疗 

12.尝试检查被保人的心理能力、智力、才能、人格和压力
管理测试所产生的费用。有关测试包括但不限于心理计
量测验、行为学测试和教育测试 

13.长期看护所产生的费用 
14.教育、康复护理机构以训练或再训练被保人像个正常人
或接近正常举止相关所产生的费用。护理包括但不限于
职业性训练、咨询服务、行业性治疗和言语治疗 

15.减肥治疗或任何与减肥有关的住院、门诊、手术或其他
治疗肥胖的方式(包括但不限于病态肥胖)，包括任何种类
的箍牙减肥和所有种类的肥胖外科手术(无论叫什么名称)
或逆转，包括但不限于肠绕道手术、胃绕道手术、胃束
带术、垂直捆绑胃成形术、胆胰分流术、十二指肠转位
术或缩胃手术 

16.改变身体外观以促进或改善或尝试来被促进或改善保险
人的身体外观，心理、精神上或情绪上幸福感(包括但不
限于变性手术，与性能力或增强性能力有关的手术等) 

17.以美容和审美目的的治疗或有关费用，除非该手术是有
医疗需要并是直接与本保险理赔覆范围内有关的手术后
的整形重建手术 

18.任何非急需施行的手术或治疗 
19.任何促进或防止或尝试来促进或防止怀孕/授精(自然或其
他方式)或生育的费用，包括但不限于: 人工授精; 口服避
孕药; 治疗不孕不育/性无能; 输精管切除/结扎手术或逆转、
绝育或逆转或流产 

20.任何促进、增强、改善或尝试来促进、增强、改善性无
能或性功能障碍的治疗或物品所产生的费用 

21.何疾病或受伤来自被保人参与：业馀体育运动(除非保险
计划额外说明覆盖)；专业体育运动；或其它体育运动是
由全美大学体育协会NCAA（和/或者任何其他学院认可
或政府机构）或国际奥委会赞助或认可的 

22.因参与以下冒险运动所导致的任何意外或疾病，包括并
限于以下项目:游绳下降; BMX; 雪橇车; 蹦极跳; 峡谷探险; 
探洞; 热气球; 高空滑索; 降落伞; 滑翔伞; 滑伞运动; 攀岩
垂降; 高空跳伞; 洞穴探索; 和风帆冲浪 

23.因参与以下极限运动所导致的任何意外或疾病，包括但
肯定不限于以下项目(包括以下的组合或衍生出来的项目):
高处定点跳伞; 洞穴潜水; 悬崖跳水; 山地自行车下坡和比
赛; 极限滑雪; (未配戴呼吸装备的)自由潜水; 自由飞行; 自
由跑步; 自由式滑板车; 滑翔翼; 直升机滑雪; 冰上独木舟 
攀冰岩; 风筝冲浪; 综合格斗; 摩托车越野赛; 摩托车比赛; 
汽车拉力赛; 在海拔4,500米或以上地区登山; 跑酷; 以驾
驶员身份驾驶商用或非商用飞机; 弹力高跷; 深度大于40
米的水域使用潜水工具潜水; 雪地摩托赛车; 卡车竞赛; 在
激流难度第VI级或以上的水域进行激流皮划艇或激流木
筏; 和飞鼠装滑翔运动 

24.因违反滑雪场的相关法律、条约或规则，或在场地外，
在非标示区域内或无人巡查区域内滑雪、滑雪板或驾驶
雪上摩托车所导致的任何意外或疾病 

25.任何疾病或受伤来自被保人参与荒原滑雪(backcountry 
skiing - 指在无人居住的乡野地区未经整饬和标记的雪坡
或雪道滑雪 

26.任何疾病或受伤来自被保人在非滑雪场地滑雪(off-piste) 
27.任何疾病或受伤来自被保人参与运动或休闲活动时，其
身体或心理在当下不健康或并没持有该运动或休闲活动
所需要的资格或证书 

28.任何疾病或受伤来自被保人参与碰撞性运动(Collision 
Sports) 

29.任何疾病或受伤来自被保人在参与任何运动、休闲或冒
险活动时因不顾当地权威机构或合资格导师的建议和指
导，或违背有关体育或活动的认可团体所定立的规则、
建议和程序 
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30.任何疾病或受伤来自被保人参与任何活动而其活动是在
忽视或违反医生或其他医疗机构建议、治疗计划、或医
嘱下进行 

31.在酒精、烈酒、使人中毒的物体、麻醉药或药物(跟随医
生嘱咐使用医生开出的治疗药物除外，但不包括治疗药
物滥用的药物)的影响下，或且因全部或部分的效果下所
导致的任何意外或疾病 

32.在使用含酒精的饮料或药物(跟随医生嘱咐使用医生开出
的治疗药物除外)后血液中酒精含量超过法定上限时驾驶
交通工具所导致的任何意外或疾病。 本条款中的交通工
具是指一切无论是否需要持有驾照或操作证书的机动车
辆(包括水上和空中装有发动机的运载工具)，以及无须驾
照的单车和滑板车 

33.任何蓄意自致伤害或疾病 
34.任何性病或性传播疾病 
35.以下任何非医疗必要所做的检查:艾兹病(HIV)、艾兹病病
毒血清阳性、艾兹病相关的疾病、ARC（艾兹病前期）
综合症、人类免疫缺陷病毒(AIDS) 

36.伤害或疾病是由被保险人在实施犯罪时期或继续违法的
行为造成或引起，包括但不限于，从事非法职业或行
为，但不包括轻微的交通违法行为 

37.生物反馈疗法、针灸、音乐疗法、职能疗法、娱乐疗
法、睡眠疗法、语言疗法或职业康复疗法 

38.眼视轴矫正法、视觉疗法或视觉训练 
39.任何脚部的非手术性疾病或治疗，包括但不限于:矫形鞋; 
骨科处方中需要附在鞋上或放在鞋里的设备; 治疗弱、
挤、平、不稳定或不平足; 跖骨痛、骨刺增生、锤状趾或
姆囊炎; 和鸡眼、足茧或脚趾甲的任何治疗或物品 

40.脱发包括但不限于假发、头发移植或促头发生长的任何
药品，不论是否医生开的药或嘱咐 

41.任何睡眠障碍，包括但不限于睡眠呼吸暂停综合症 
42.任何锻炼和/或健身课程或器材，不论是否医生建议或规
定的 

43.任何暴露于非医疗性的核辐射和、或放射性物质导致或
产生的 

44.任何器官或组织移植或者相关服务、治疗或物资 
45.在结束住院状况下使用任何人造或机械装置来暂时或永
久替换人体器官 

46.在组织移植中任何努力尝试让捐赠者保持存活 
47.除非本保险的公共卫生紧急情况条款明确提供承保范
围，否则因国际关注的突发公共卫生事件、流行病、大
流行、其他疾病爆发或自然灾害而在目的地国家、受影
响地区或居住国发生的任何疾病或伤害，可能影响被保
险人的健康 
这除外责任和不保事项不适用于COVID-19/SARS-CoV-2
新冠病毒所产生的费用 

48.眼镜、隐型眼镜、助听器或听力植入物所产生的费用。
以及与以上设备有关的任何治疗、物品、检查或配置，
或任何与眼睛屈光治疗有关的费用 

49.与眼科手术有关的费用，包括但不限于放射状角膜切开
术，以纠正近视、远视或散光等为目的的眼科手术 

50.颞下颌关节(TMJ)的治疗或有关物品，颞下颌关节(TMJ)包
括但不限于颞下颌关节综合症、颅颌综合症、慢性颞下
颌关节疼痛、正颌外科手术、勒福特型截骨术或夹板 

51.在被保人常规居住国所产生的费用，除非是本计划额外
说明提供的保障 

52.任何因旅游、食物、交通、住宿所产生的费用，除非是
本计划额外说明提供的保障 

53.非处方药、维他命、食物萃取物或营养补充品; 静脉点滴
或草药疗法; 美国食品及药品管理局不批准的所产生的药
品或超说明书用药; 和并非医生开的药品等费用或支出 

54.任何未经美国食品和药物管理局(FDA)批准的医疗产品、
服务、外科手术、处方药物、药物、生物制品的疾病或
伤害的治疗，包括耐用医疗设备(DME)或美国食品和药物
管理局(FDA)颁发的紧急使用授权(EUA)时的设备 

55.所有去目的地国家旅程是为了获取医疗上的治疗或物资
所产生、导致和相关的费用 

56.牙科治疗所产生的费用，除非是本计划额外说明提供的
保障 

57.因蛀牙和嚼或咬到硬物而导致的牙齿磨损，硬物包括但
不限于冰块、笔、坚果、爆米花、和硬糖果 

58.脸部、头骨、脖子和/或下颌意外无关的牙科意外或可以
在牙科诊所治疗或评估的牙科意外 

59.牙科治疗中的口腔常规护理服务，包括以填充物补牙、
牙根管手术、拔牙或拍X光片 

60.治疗疾病或意外的费用是劳工赔偿法律或相关法律已获
赔偿或可获赔偿的 

61.按摩服务所产生的费用 
62.被保人违反医生的治疗建议，在获得的特定治疗前离开
医院或医疗设备时产生的费用 

63.被保人不遵医嘱而离开医院或设施, 出院后，因疾病或伤
害恶化而产生的费用 

64.意外身故或残疾是因以下任何直接或间接所导致、结果
或贡献造成被保人身故或残疾: 
a) 身体或心理上欠佳、疾病或患病 
b) 传染病，除非是因意外受伤同时直接导致的感染 

65. 被保险人支付的银行费用和手续费 
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