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 تدوين كنندگان استاندارد آموزش

 رديف نام و نام خانوادگي مدرك و رشته تحصيلي سمت سابقه كار پست الكترونيك

 
 رئيس اداره آموزش سال20

ليسانس  مديريت 
 دولتي

 1 ناديا والانيك

 
 كار شناس مسئول  سال15

ليسانس  مديريت 
 دولتي

 2 ليلا جمال پور
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6 
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 آدرس  دفتر طرح و برنامه هاي درسي
 97 ، سازمان آموزش فني و حرفه اي كشور ، پلاك  2  خيابان آزادي  ، خيابان خوش شمالي  ، نبش خيابان نصرت  ، ساختمان شماره –تهران 

 66569900 – 9                                                 تلفن    66944117دورنگار       

 

 

 

 حوزه هاي حرفه اي و تخصصي همكار براي تدوين برنامه آموزش : 

 

 فرآيند اصلاح و بازنگري :  

 تغيير محتواي علمي

 نياز بازار كار

 تغيير فن آوري

 امور اداري :  اعضاء گروه برنامه ريزي درسي

 ليلا جمال پور رئيس كميته تخصصي آموزش امور اداري
  ناديا والانيك -منيژه كريمي–يداله شكري –ابراهيم علن 

 

 

 

 

 



 

استاندارد شايستگيمشخصات   

 : استاندارد شايستگيعنوان 

 انجام امور بيمه درماني ،عمر و حوادث وبيمه تكميلي

 :استاندارد شايستگيشرح 

اين استاندارد در برگيرنده مفاهيم و كلياتي مربوط به بيمه درماني و بيمه عمر وحوادث بوده و عناصر شايستگي مراحل اجراي فرايند 
مربوط به شناسائي و انعقاد قرارداد با مراكز درماني طرف قرارداد، بيمه تكميلي درمان و نيز  بيمه عمر و حوادث را تشريح مي كند 

 ومعيار عملكرد هر عنصر شايستگي بر اساس استاندارد ملي حرفه اي احصاء گرديده است .

 :ويژگي هاي كارآموز ورودي 

 حداقل ميزان تحصيلات : ديپلم 

 حداقل توانايي جسمي و ذهني : دارا بودن سلامت كامل جسمي و روحي با تاييد مراجع ذي صلاح

 -شايستگي پيش نياز :

0B :آموزش  دوره طول  

    ساعت 32:       طول دوره آموزش

 ساعت    8- زمان آموزش نظري  : 

   ساعت  24  :   زمان آموزش عملي-

 بودجه بندي ارزشيابي ( به درصد ) 

 %25- كتبي : 

 %65- عملي : 

 %10- اخلاق حرفه اي : 

1B: صلاحيت هاي حرفه اي مربيان 

  سال تجربه كاري مرتبط در امور اداري 5حداقل ليسانس و



 
  آموزش استاندارد

 عملكرد معيارهاي و شايستگي عناصر برگهي -

 عملكرد معيار شايستگي عنصر
 -شناسايي مراكز درماني1

 

 

-مراكز درماني مورد نظر از بانك اطلاعات موجود در كشور شناسايي 1-1
 شود.

-باتوجه به امكانات و خدماتي كه مراكز ارائه مي دهند مراكز يا 2-1
 بيمارستانهاي مورد نظر انتخاب ضمني شوند

-انتخاب صورت گرفته با مدير ذيربط به بحث و تبادل نظر  گذاشته شود 3-1
 سپس انتخاب اوليه صورت گيرد.

 -بررسي مراكز درماني2

 

-از مراكز درماني، بيمارستانها و كلينيك هاي مورد نظر استعلام خدمات 1-2
 قابل ارائه و تعرفه هاي پزشكي اخذ گردد.

-گزارشي از خدمات و تعرفه ها تهيه و در اختيار مقام مافوق گذاشته 2-2
 شود.

-درصورت موافقت با شرايط اعلام شده مراتب طي نامه اي كه به امضاء 3-2
مديريت رسيده و توسط دبيرخانه ويا سيستم اتوماسيون شماره و ثبت شده به 

 مقامات ارشد دستگاه ارائه و تاييديه لازم اخذ شود.

 -قرارداد با مراكز درماني3

 

-در صورت تاييد مقامات ارشد قرارداد مربوطه تنظيم و به تاييد پزشك 1-3
 معتمد دستگاه و واحد حقوقي سازمان رسانده شود.

 -قرارداد به امضاء طرفين رسانده شود.2-3

-در مقابل خدمات ارائه شده توسط مركز كه طي نامه اي از اداره رفاه به 3-3
امور مالي معرفي مي شود امور مالي پس از كسر درصد سهم مستخدم مابقي 

 مبلغ را به حساب مركز واريز مي نمايد.

-شناسايي شركت هاي بيمه اي (بيمه تكميلي 4
 درمان)

 

 -شركتهاي بيمه اي معتبر شناسايي گردد..1-4

 -ليست شركتها در اختيار مدير مافوق گذاشته شود.2-4

  شركت بيمه اي انتخاب اوليه گردد.4-پس از بحث و تبادل نظر حداقل 3-4

 
 
 



  آموزش استاندارد

 عملكرد معيارهاي و شايستگي عناصر برگهي -

 عملكرد معيار شايستگي عنصر

 -بررسي شركتهاي بيمه اي (بيمه تكميلي درمان)5

 

-استعلام قيمت و خدمات قابل ارائه از شركت هاي بيمه انتخاب شده 1-5
 اخذ گردد.

 -گزارش استعلام بعمل آمده به مقام مافوق ارائه گردد.2-5
-پس از انتخاب شركت بيمه مورد نظر مراتب طي نامه اي كه به امضاء 3-5

مديريت ذيربط رسيده و توسط دبيرخانه و يا سيستم اتوماسيون ثبت و شماره 
 شده است به مقامات ارشد دستگاه گزارش شود و تاييديه لازم اخذ گردد.

  -قرارداد با شركتهاي بيمه اي (بيمه تكميلي درمان)6

 -قرارداد مربوطه با هماهنگي پزشك معتمد تنظيم گردد.1-6
-قرارداد طي نامه اي كه به امضاء مديريت ذيربط رسيده و توسط 2-6

دبيرخانه و يا سيستم اتوماسيون ثبت و شماره شده است براي تاييد از جهت 
 رعايت مفاد حقوقي قرارداد به واحد حقوقي ارسال شود.

 -قرارداد به امضاء طرفين قرارداد رسانده شود.3-6
-با واحد حسابداري مكاتبه اي جهت واريز كسورات بيمه اي ؟ 4-6

 مستخدمين به شركت بيمه صورت گيرد.

-مراحل استفاده از بيمه تكميلي درمان قبل از 7
 انجام هزينه درماني

-بانك اطلاعات شركت بيمه از حيث اطمينان از ثبت نام فرد در بانك 1-7
 اطلاعاتي مذكور  كنترل شود.

-مدارك مثبته ( دستور پزشك، كپي صفحه اول شناسنامه و دفترچه بيمه 2-7
 ) جهت معرفي فرد به بيمارستان جهت بستري اخذ گردد. 

-مراحل استفاده از بيمه تكميلي درمان بعد  از 8
 انجام هزينه درماني

-مدارك پرداختي شامل صورتحساب بيمارستان و كپي دفترچه بيمه و 1-8
 دستور پزشك از مستخدم اخذ شود.

-مدارك تكميل شده طي نامه اي كه به امضاء مديريت ذيربط رسيده و 2-8
توسط دبيرخانه و يا سيستم اتوماسيون شماره و ثبت شده است به شركت 

 بيمه جهت پرداخت هزينه ارسال گردد.
 -از شركت بيمه جهت دريافت چك پي گيري لازم انجام شود.3-8
-چك اخذ شده جهت واريز به حساب مستخدم طي نامه اي كه به امضاء 4-8

مديريت ذيربط رسيده و توسط دبيرخانه و يا سيستم اتوماسيون شماره و ثبت 
 شده است به امور مالي ارسال شود.

-اجراي فرايند اخذ بيمه عمر و حوادث قبل از فوت 9
 مستخدم

-فهرست اسامي كاركناني كه مبلغ بيمه عمرو حوادث از آنها بصورت 1-9
ماهيانه كسر مي شود طي قراردادي كه به امضاء مدير ذيربط رسيده و توسط 

دبيرخانه و يا سيستم اتوماسيون شماره و ثبت شده است بصورت فايل به 
 سازمان بازنشستگي كشوري تحويل داده شود.

 
 
 
 
 



 
 

 استاندارد آموزش
 برگه تحليل آموزش

  ساعت8 زمان اسمي آموزش:  دانش :

 بيمه درمان

 تعرفه هاي درماني

 بيمه تكميلي درمان

 بيمارستانها و درمانگاههاي طرف قرارداد

 هاي طرف قرارداد  آزمايشگاه

 بيمه عمر و حوادث

  ساعت24زمان اسمي آموزش: مهارت :

 شناسايي و تعيين مراكز درماني

 شناسايي سازمان هاي بيمه تكميلي 

 نحوه تنظيم قرارداد با مراكز درماني

 نحوه تشكيل پرونده مراكز درماني

 نحوه تنظيم قرارداد با سازمانهاي بيمه تكميلي

 نحوه تهيه گزارش حادثه

 نحوه تهيه فرم اوليه بيمه و اجراي مقررات و بخشنامه ها 

 نحوه مطالبه خسارت از بيمه عمر و حوادث
 نگرش:

 دقت و نكته سنجي در امور بيمه اي و درماني

  دارا بودن اخلاق حرفه اي

 دقت در تعيين و انتخاب صحيح مراكز درماني و بيمه اي مناسب

 



 

  - برگه استاندارد تجهيزات

 توضيحات  تعداد  مشخصات فني و دقيق  نام  رديف

   عدد1  صندلي گردان ميز و صندلي مربي 1

   عدد15  صندلي گردان ميز و صندلي كارآموز 2

   عددDim Board:1.6*2.4m 1 تخته وايت برد 3

   عدد1 فومي تخته پاك كن  4

ديتا پروژكتور و پرده  5
 ط

DP:2000 Lumens                 
       

  عدد1

   سري1 سري كامل جعبه كمكهاي اوليه 6

   عدد1  كيلوگرم پودر خشك6 كپسول آتشنشاني 7

     :Spcبا P4حداقل رايانه 8

1G RAM 
,256MVGA,LCD15, 

  DVDRW,CPU2.66Dual 
Core 

  عدد1

 

 

 براي هر كارگاه

 

به ازاي هر كارگاه   عددHP Laserjet 1300 1 پرينتر 9
  عدد1

  نفر در نظر گرفته شود . 15- تجهيزات براي يك كارگاه به ظرفيت 
    - برگه استاندارد مواد 

 توضيحات  تعداد  مشخصات فني و دقيق  نام  رديف

 رنگ مشكي ،قرمز، 4وايت برد معمولي در  ماژيك 1
 آ 

 

 

 

  عدد3از هر رنگ   عدد8
 A4 70 OR 80 gr كاغذ 2

 

 عددي500  بسته1
  عدد1از هر رنگ  عدد20  رنگ مشكي ،قرمز، آبي ،سبز4 خودكار 3
 معمولي مداد و پاك كن 4

 

 

  نفر3به ازاي هر   عدد15

 مرتبط با سازمان مربوطه نمونه پرسشنامه 5

 

   سري15

   سري15 مرتبط با سازمان مربوطه نمونه سئولات مصاحبه 7

   سري15 مرتبط با سازمان مربوطه فرمهاي آماري پرسنلي 8

نمونه اسناد و مدارك  9
   سري15 مرتبط با سازمان مربوطه ل

  نفر محاسبه شود .15توجه : - مواد به ازاء يك نفر و يك كارگاه به ظرفيت 
              

 



    

 

  - برگه استاندارد ابزار 

 توضيحات  تعداد  مشخصات فني و دقيق  نام  رديف

 مرتبط با سازمان مربوطه نمونه پرسشنامه 1

 

   سري15

   سري15 مرتبط با سازمان مربوطه نمونه سئولات مصاحبه 2

   سري15 مرتبط با سازمان مربوطه فرمهاي آماري پرسنلي 3

   سري15 مرتبط با سازمان مربوطه نمونه اسناد و مدارك پرسنلي 4

 توجه : 
 - ابزار به ازاء هر سه نفر محاسبه شود .
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