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2. CHƯƠNG TRÌNH BẢO HIỂM SỨC 
KHỎE VBI CARE
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Bảo lãnh viện phí siêu tốc, tối đa 30 

phút (ngoại trú) và 24 giờ (nội trú)

Quyền lợi thai sản ưu việt với thời gian 

chờ ngắn nhất thị trường

Tra cứu giấy chứng nhận điện tử & 

danh sách bệnh viên bảo lãnh mọi lúc 

mọi nơi qua app My VBI

Trẻ em được tham gia độc lập

Bảo vệ cho các loại bệnh sẵn có; 

Bồi thường nhanh chóng chỉ trong 5 

ngày qua app My VBI, tốc độ xử lý 
nhanh gấp 3 lần thị trường

GIẢI MÃ SIÊU PHẨM BẢO HIỂM SỨC KHỎE VBI CARE

VBI CARE
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▪ Bảo hiểm tử vong, tổn thương toàn bộ vĩnh viễn do tai 

nạn

▪ Bảo hiểm tử vong, tổn thương toàn bộ vĩnh viễn do bệnh, 

thai sản

▪ Chi phí y tế do tai nạn

▪ Bảo hiểm điều trị nội trú, phẫu thuật do bệnh

Quyền lợi Bảo hiểm chính

Bảo hiểm bổ sungQuyền lợi

▪ Thai sản

▪ Điều trị ngoại trú

▪ Nha khoa

▪ Trợ cấp nằm viện do tai nạn

QUYỀN LỢI BẢO HIỂM

CHƯƠNG TRÌNH BẢO HIỂM SỨC KHỎE VBI CARE
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CHƯƠNG TRÌNH BẢO HIỂM SỨC KHỎE VBI CARE
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Phí bảo hiểm trẻ em từ 60 ngày tuổi đến dưới 7 tuổi
T r ư ờ n g  h ợ p  t h ỏ a  m ã n  t ấ t  c ả  c á c  đ i ề u  k i ệ n  s a u  t h ì  g i ữ  n g u y ê n  m ứ c  p h í  c h u ẩ n  t h e o  q u y  đ ị n h

Con bắt buộc phải tham gia trên cùng một hợp đồng

bảo hiểm với Bố/Mẹ

Thời hạn bảo hiểm của Bố/Mẹ không chênh lệch

với thời hạn bảo hiểm của con quá 30 ngày

Bố/Mẹ phải tham gia chương trình VBICare bán lẻ

và có gói bảo hiểm tương đương hoặc cao hơn của con

Con được định nghĩa trong chương trình bảo hiểm này

là con đẻ/ruột, con nuôi hợp pháp.

Lưu ý: nhập thông tin của Bố/Mẹ trước sau đó mới nhập thông tin 

của con để hệ thống tính toán chính xác phí bảo hiểm.

TĂNG PHÍ 30% SO VỚI 

BIỂU PHÍ CHUẨN VỚI 

CÁC TRƯỜNG HỢP KHÁC

YOUR TITLE HERE

VIVAMUS QUAM DOLOR, TEMPOR 

AC GRAVIDA SIT AMET, PORTA
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Quy định quyền lợi chương trình bảo 
hiểm sức khỏe VBICare
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Quy định người được bảo hiểm

19 ngày tuổi đến 50 tuổ

VBI CARE

Công dân Việt Nam

Người nước ngoài đang

cư trú hợp pháp tại Việt Nam

60 ngày tuổi đến 65 tuổi
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Quy định người được bảo hiểm

Người đã, đang mắc phải một trong các bệnh

hoặc tình trạng: Parkinson, Alzheimer, Bệnh tế

bào thần kinh vận động, Xơ cứng rải rác, Đa xơ

cứng, Loạn dưỡng cơ, Nhược cơ, Động kinh,……

Người đã, đang mắc phải một trong các bệnh lý

nghiêm trọng sau: Ung thư; Phẫu thuật não; Đột

quỵ, Xuất huyết não,;.....Đang trong tình trạng

hôn mê hoặc sống thực vật

Người đã, đang trong tình trạng tổn thương cơ

thể trên 50%. Tỷ lệ tổn thương cơ thể xác định

theo Thông tư số 28/2013/TTLT-BYT-

BLĐTBXH và các văn bản sửa đổi thay thế/ bổ

sung (nếu có).

Người đang trong thời gian điều trị nội trú do

bệnh hoặc tai nạn.

Trường hợp tại ngày bắt đầu thời hạn bảo hiểm, Người được bảo hiểm không thỏa mãn các điều kiện quy định trên, VBI có quyền 

chấm dứt Hợp đồng và không chịu trách nhiệm đối với quyền lợi bảo hiểm đã được quy định tại Hợp đồng bảo hiểm.

Khách hàng bị loại trừ (không áp dụng với các trường hợp được VBI chấp nhận tái tục liên tục)
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0 ngày

Quy định về hiệu lực của quyền lợi bảo hiểm ( thời gian chờ)

đối với tai nạn

30 ngày
đối với điều trị bệnh thông thường/nha khoa (là bệnh/tình trạng

không thuộc danh mục bệnh đặc biệt, bệnh có sẵn, tình trạng có sẵn)

90 ngày

- đối với các bệnh viêm phế quản, viêm tiểu phế quản, viêm phổi các 

loại. Quy định này áp dụng với trẻ em dưới 7 tuổi tại ngày bắt đầu

thời hạn bảo hiểm

- đối với tử vong, thương tật toàn bộ vĩnh viễn do bệnh thông thường

đối với điều trị bệnh lý thai kỳ, bất thường trong quá trình mang thai

270 ngày

365 ngày

- đối với điều trị bệnh lý thai kỳ, bất thường trong quá trình mang thai

- đối với sinh con, tai biến sản khoa

- đối với bệnh đặc biệt, bệnh có sẵn, thương tật có sẵn

- đối với điều trị đứt dây chằng, rách sụn chêm (quyền lợi bảo hiểm 

được chi trả theo giới hạn của quyền lợi Chi phí y tế điều trị tai nạn)
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Quy định khác

Là bệnh hay tổn thương cơ thể có từ trước ngày bắt đầu

thời hạn bảo hiểm theo Giấy chứng nhận bảo hiểm/Hợp

đồng bảo hiểm mà Người được bảo hiểm:

- Đã được bác sĩ chẩn đoán hoặc đã phải điều trị trước

ngày bắt đầu thời hạn bảo hiểm của Giấy chứng nhận
bảo hiểm/Hợp đồng bảo hiểm (không bao gồm các

bệnh cấp tính đã điều trị dứt điểm); hoặc

- - Triệu chứng bệnh/thời điểm khởi phát bệnh xuất hiện

hoặc đã xảy ra trong vòng 36 tháng trước ngày hiệu

lực của Giấy chứng nhận bảo hiểm/Hợp đồng bảo
hiểm; hoặc

- - Bệnh có sẵn bao gồm bệnh mãn tính/mạn tính: là

tình trạng bệnh xảy ra từ từ, kéo dài, tiến triển chậm,

thời gian điều trị lâu nhưng khó hoặc không có khả

năng khỏi bệnh và có thể có những đợt tái phát cấp
tính.
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Quy định khác
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Quy định đồng chi trả
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Quy định đồng chi trả

Theo danh sách bệnh 

viện bảo lãnh của VBI 
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Quy định đồng chi trả

BV tư nhân 

quốc tế, 

khoa quốc 

tế bệnh viện 

công lập: 

70/30

Bệnh viện 

công lập: 

100%

Tai nạn và/hoặc 

bệnh

70/30 (với Chi phí khám bệnh, chữa bệnh thuộc 

phạm vi bảo hiểm tại tất cả các cơ sở y tế thuộc 

danh mục chi trả của VBI 

áp dụng đối với các trường hợp 

GCNBH/HĐBH tái tục liên tục từ năm thứ 2 tại 

VBI

Viêm xoang mạn tính/Viêm họng mạn tính, Hen, 

Phổi tắc nghẽn mãn tính (COPD), Suy thận/ Sỏi 

thận,Bệnh về khớp, ……..

50% STBH trong trường hợp NĐBH Tử 

vong, tàn tật toàn bộ vĩnh viễn do bệnh thuộc 

danh sách trên

Trẻ em tham gia bảo hiểm từ 60 

ngày tuổi đến dưới 4 tuổi tại ngày bắt 

đầu thời hạn bảo hiểm
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Trường hợp Người được bảo hiểm tham gia nhiều 

quy tắc bảo hiểm sức khỏe khác nhau tại VBI

Đối với quyền lợi bảo hiểm liên quan đến Chi phí y tế: Khi có sự kiện bảo hiểm xảy ra,

VBI chi trả theo chi phí thực tế phát sinh thuộc phạm vi bảo hiểm nhưng không vượt quá

tổng số tiền bảo hiểm của tất cả các quyền lợi bảo hiểm có liên quan của các quy tắc đang

tham gia.

Đối với quyền lợi bảo hiểm Tử vong, Tổn thương vĩnh viễn, Trợ cấp: Khi có sự kiện bảo

hiểm xảy ra, VBI giải quyết quyền lợi bảo hiểm độc lập theo quy định tại từng Giấy chứng

nhận bảo hiểm/Hợp đồng bảo hiểm.

Người được bảo hiểm tham gia cùng một quy tắc 

bảo hiểm con người

Khi có sự kiện bảo hiểm xảy ra, VBI giải quyết quyền lợi bảo hiểm theo 01 Giấy chứng

nhận bảo hiểm/Hợp đồng bảo hiểm có số tiền bảo hiểm cao nhất, đồng thời đáp ứng được

phạm vi bảo hiểm.

01

02

Quy định về bảo hiểm trùng

Trường hợp Người được bảo hiểm tham gia Bảo hiểm y tế nhà nước hoặc Công ty bảo hiểm

khác và được bảo hiểm chi trả một phần chi phí y tế thuộc phạm vi bảo hiểm, VBI có quyền

chi trả phần chênh lệch chi phí thuộc phạm vi bảo hiểm (nếu có) sau khi đã trừ đi chi phí y

tế thuộc phạm vi bảo hiểm đã được chi trả.
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1. Tái tục liên tục:

- GCNBH cùng một chương trình bảo hiểm sức khỏe VBICare bán lẻ (không bao gồm trường

hợp mua tăng số tiền bảo hiểm/quyền lợi bảo hiểm);

- Ngày bắt đầu thời hạn bảo hiểm của GCNBH tái tục chính là ngày kết thúc thời hạn bảo hiểm

của GCNBH liền trước mà Người được bảo hiểm đã tham gia tại VBI.

2. Trường hợp tái tục bảo hiểm với Số tiền bảo hiểm cao hơn hoặc tham gia thêm quyền lợi bổ

sung so với Hợp đồng/Giấy chứng nhận bảo hiểm năm trước, phần chênh lệch về số tiền bảo

hiểm cũng như quyền lợi tham gia thêm mới sẽ không được coi là tái tục liên tục và được áp

dụng thời gian chờ theo quy định (trừ trường hợp có thỏa thuận khác của VBI).

3. Tái tục không liên tục:

Giấy chứng nhận bảo hiểm được coi là Tái tục không liên tục và sẽ phải áp dụng thời gian chờ

theo đúng quy định nếu: Ngày bắt đầu thời hạn bảo hiểm của GCNBH tái tục trước hoặc sau

ngày kết thúc thời hạn bảo hiểm của GCNBH liền trước mà Người được bảo hiểm đã tham

gia tại VBI.

Quy định về tái tục
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Quy định khác
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Chính sách tái tục

Các trường hợp không chào phí tái tục 

NĐBH tái tục từ chương trình khác sang VBIcare bán lẻ 

nhưng có lịch sử BT bệnh lý nghiêm trọng

TLBT năm liền trước ≥ 1000% (trừ do tai nạn, thai sản 

nhưng không phát sinh BT do bệnh lý, nha khoa)

Tái tục liên tục ≥ 2 năm:

TLBT tại mỗi GCN từ 800-1000% (trừ do tai nạn, thai 

sản nhưng không phát sinh BT do bệnh lý, nha khoa)

NĐBH

- Đã tử vong

- Từ 66 tuổi trở lên

- Bị thương tật vĩnh viễn > 50%

- Mắc các bệnh tâm thần, thần kinh, 

bệnh phong, Ung thư,vv…

- Thuộc Blacklist 
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Quy định về tái tục chương trình bảo hiểm sức khỏe vbicare bán lẻ

1. Quy định chung liên quan đến chính sách tái tục VBICare bán lẻ

1.1 Thời điểm cấp tái tục: 

Chào phí tái tục sớm nhất trước 30 ngày so với ngày kết thúc thời hạn bảo hiểm của Hợp đồng/Giấy chứng nhận bảo hiểm năm liền 

trước.

1.2 Phí bảo hiểm tái tục sẽ phụ thuộc vào tỷ lệ bồi thường tại thời điểm Khách hàng xác nhận đồng ý tái tục và được VBI cấp 

đơn.

1.3 Lưu ý:

-     Việc tăng/giảm phí sẽ áp dụng trên biểu phí chuẩn của chương trình VBICare bán lẻ tại thời điểm tái tục.

-     Trường hợp Số tiền bảo hiểm cao hơn hoặc tăng thêm quyền lợi bảo hiểm so với Giấy chứng nhận bảo hiểm/Hợp đồng

bảo hiểm liền kề trước đó, phần chênh lệch về số tiền bảo hiểm cũng như quyền lợi tăng thêm sẽ áp dụng thời gian chờ theo

quy định
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3. HƯỚNG DẪN BỒI THƯỜNG



www.9slide.vn



www.9slide.vn



www.9slide.vn

Khai báo bồi thường Online 

ngay tại Bệnh viện

VBI chuyển tiền cho 

người thụ hưởng

trong từ 24h-5 ngày 

Sau 5p VBI sẽ gửi email 

thông báo bổ sung hồ 

sơ còn thiếu ngay khi 

KH đang ở BV

Insurance company

Mất công đến nộp các 

chứng từ y tế tại quầy 

dịch vụ Cty BH

Trong trường hợp thiếu 

hồ sơ, KH lại quay trở lại 

BV để bổ sung

Cty BH chuyển tiền về 

trong 15-30 ngày
Tốn thời gian

NĐBH bị 

bệnh/tai nạn
Lựa chọn CSYT hợp pháp và khám 

chữa bệnh theo chỉ định

Chi trả 

viện phí

Thu thập chứng từ y tế  theo (Hướng dẫn 

yêu cầu bồi thường gửi mail cho KH)

QUY TRÌNH BỒI THƯỜNG ONLINE ĐƠN GIẢN – NHANH CHÓNG – TIỆN LỢI
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Trường hợp yêu cầu Giấy tờ bắt buộc Giấy tờ bổ sung (nếu có)

Điều trị ngoại trú (1)

- Giấy yêu cầu trả tiền bảo hiểm theo mẫu 

VBI.- Sổ khám bệnh / Phiếu khám / Đơn 

thuốc.- Hóa đơn đỏ (bản gốc hoặc bản điện 

tử). 

- Kết quả xét nghiệm,cận lâm sàng. - Bảng 

kê chi tiết chi phí dịch vụ (nếu hóa đơn 

không liệt kê).

Điều trị nội trú (2)

- Giấy yêu cầu trả tiền bảo hiểm theo mẫu 

VBI. - Giấy ra viện (bản gốc). -Hóa đơn đỏ 

(bản gốc hoặc bản điện tử). 

- Giấy chứng nhận phẫu thuật / Phiếu mổ 

(nếu có phẫu thuật). Bảng kê chi tiết chi phí 

dịch vụ (nếu hóa đơn không liệt kê).

Tai nạn
- Giấy yêu cầu trả tiền bảo hiểm theo mẫu 

VBI ,Hồ sơ thương tật tai nạn.

- Các chứng từ y tế liên quan.như mục (1) 

(2)

Tử vong

- Giấy yêu cầu trả tiền bảo hiểm theo mẫu 

VBI. Trích lục khai tử hoặc Giấy báo tử. 

Chứng từ y tế điều trị trước khi tử vong.

- Trích sao bệnh án, các chứng từ y tế khác. 

như mục (1) (2)

Tổn thương toàn bộ hoặc bộ phận

- Giấy yêu cầu trả tiền bảo hiểm theo mẫu 

VBI. các chứng từ y tế khác. như mục (1) 

(2)

- Kết luận giám định của Hội đồng giám 

định y khoa (nếu cần thiết).

Trợ cấp nằm viện
- Giấy yêu cầu trả tiền bảo hiểm theo mẫu 

VBI. Giấy ra viện.
- Bảng kê chi tiết phát sinh.( nếu cần)

HỒ SƠ YÊU CẦU TRẢ TIỀN BẢO HIỂM(KHÔNG ÁP DỤNG CÁC CƠ SỞ Y TẾ TRONG BLACK LIST CỦA VBI) 



www.9slide.vn

THANK YOU!
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