


 )1توضيح ( 2اصولاً از محل سکونت  و يا محل کار کارگر آسيب ديده لازم است که , درمورد هزينه رفت و آمد به بيمارستان 
.زير نيز باشد تا مشمول پرداخت گردد  3الی   1کيلومتر بوده  و شامل شرايط 

.موجود در همان شهر صورت گيرد  )2توضيح (درصورتيکه حرکت از همان شهر و منطقه به مرکز درمانی مناسب   1
درصورتيکه بمنظور عدم وجود مرکز درمانی مناسب  در نزديکی خود  به  مرکز درمانی  مناسبی در همان شهر   2
, درصورتيکه در  منطقه خود  مرکز درمانی  مناسبی  وجود داشته  ولی  بمنظور سهولت  رفت و آمد( مراجعه شود      
)از مرکز درمانی  شهر يا منطقه ديگر  استفاده  شود را نيز مشمول اين مورد  خواهد شد     
درصورتيکه مرکز درمانی مناسبی  در شهر و منطقه خود  و يا در  شهر ومنطقه  همسايه  نبوده و به نزديکترين   3

.مرکز درمانی مناسب  که  در شهر و منطقه  دورتر ديگری وجود داشته  مراجعه شده باشد    

    
. کيلومتر باشد در مواردی هزينه رفت و آمد  پرداخت  خواهد شد 2ک طرف مسير کمتر از يدر مورادی  حتی اگر )   1توضيح (
. مرکز درمانی  متناسب  به معنی  داشتن تخصص  در درمان بيماری يا جراحت مشمول  بيمه ميباشد)   2توضيح (
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●درصورت مطالبه مبلغ پرداختی بيمه 
و يا )  5روش بند شماره ( لطفاً از طريق مراکز درمانی  تعيين  شده  درخواست نامه  مطالبه  حق بيمه  درمانی      
را به  رياست  دفتر نظارت  بر استاندارد کاری  منطقه)  16-3روش بند (درخواست نامه  مطالبه  حق بيمه درمانی     

.   مربوطه خود ارائه دهيد    
●درصورت مطالبه هزينه  درمانی  
بندروش (نامه  مطالبه  حق بيمه درمانی درخواست  و يا )  7روش بند شماره ( هزينه  درمانی  نامه  مطالبه  درخواست     

.مربوطه خود ارائه دهيدمنطقه  را به  رياست  دفتر نظارت  بر استاندارد کاری  )  5-16    
را و) 2) (16–5بند  (  7درصورتيکه  از سوی  داروخانه  دارو دريافت کرديد درخواست نامه  روش , درضمن    
را) 3() 16–5بند  (  7روش درصورتيکه از سوی شکسته بند  جودو مورد معالجه  قرا ر گرفتيد درخواست نامه     
درصورتيکه  از متخصص طب سوزنی  يا متخصص ماساژ آنما  بوسيله  فشار انگشت مورد معالجه قرار گرفتيد    

را ودرصورتيکه  تحت  مراقبت پرستار درمنزل ميباشيد درخواست نامه) 4() 16–5بند  (  7درخواست نامه روش     
.را به رياست  مرکز  نظارت بر استاندارد کاری  منطقه  مربوطه  خود ارائه دهيد)  5() 16–5بند  (  7روش      

    
●درصورت تغيير  مرکز درمانی  تعيين شده 
درصورتيکه  از قبل در مرکز درمانی  تعيين شده درحال معالجه  هستيد و به دليل  بازگشت به  موطن و ساير  دلايل    

از طريق  مرکز درمانی تحت معالجه فعلی  خود  درخواست , قصد رفتن به مرکز درمانی  تعيين شده ديگری را داريد     
] اعلام درخواست تغيير مرکز درمانی تعيين شده به  ساير مراکز درمانی تامين  خسارت درمانی[ نامه     
.     را به رياست  دفتر  نظارت بر استاندارد کاری  ارائه دهيد)  4 - 16روش بند (    

روش مطالبه

درمورد هزينه رفت و آمد به بيمارستان

درمورد دريافت تامين درمانی  مسئله مهلت  وجود ندارد ولی در مورد پرداخت هزينه درمانی  از زمان  تاييد  تاريخ   
. سال ميباشد و درصورت گذشتن اين مدت  حق مطالبه  ساقط  خواهد شد  لطفاً به اين مورد توجه کنيد 2پرداخت بمدت   

مهلت



16روش بند] (درخواستنامه مطالبه مقرری تعطيلی کاری[ ويا ) 8روش بند] (درخواستنامه مطالبه خسارت تعطيلی کاری[  
.  را به رياست دفتر نظارت بر استاندارد کاری ارائه دهيد]  6–

تعطيلی کار و مقرری  ويژه) خسارت(شرايط زير  از چهارمين روز تعطيلی کار  ميتوان  3درصورت دارا بودن  هر 
.  تعطيلی کار دريافت کرد 
جراحت و بيماری  درحين کار يا در حين رفت وآمد به محل کار   1 
قادر به  انجام  کار نبودن  2 
عدم  دريافت  دستمزد    3 

.مقدار مبلغ پرداختی به شرح زير ميباشد 
ضربدر تعداد روزهای  تعطيل) از مبلغ پايه روزانه دستمزد% 60(تعطيلی کار  معادل  ) خسارت* ( 
ضربدر تعداد  روزهای تعطيل  )  از مبلغ پايه  روزانه دستمزد% 20( مقرری ويژه تعطيلی کار *   
 

در اين فاصله  درصورت وقوع  حادثه  در . روز اول تا روز سوم حادثه  حق بيمه حوادث کاری  پرداخت  نخواهد شداز 
.را بعهده  بگيرد) درصد از دستمزد 60روزانه معدل (کارفرما  موظف است  پرداخت خسارت تعطيلی کار , حين کار

از مقدار% 60, درصورتيکه کارگر به جهت مراجعه به بيمارستان  فقط  مقداری از زمان کار تعيين شده را انجام داده باشد 
.  دستمزد مدت زمان تعطيل کردن کار را  دريافت خواهد کرد 

محتوای دريافتی
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نحوه مطالبه

療養（補償）給付について
درصورتيکه کارگر در حين کار يا در حين رفت و آمد به محل دچار حادثه شده و جراحت 
ميتوان خسارت تعطيلی کار, ايجاد شود که باعث  تعطيلی و عدم دريافت  دستمزد شود  
از) حادثه حين رفت و آمد به محل کار( و يا ) حادثه حين کار(درصورت . دريافت کرد  
. چهارمين روز تعطيلی کار خسارت پرداخت خواهد شد 

تعطيلی کار) خسارت(دريافت 

بمنظور تعطيلی کار و انجام  معالجه که باعث عدم دريافت دستمزد  ميشود  روزانه, تعطيلی کاری ) خسارت( دريافت  
سال ميباشد و درصورت گذشتن اين مدت  حق مطالبه   2تاريخ  مهلت پرداخت آن بمدت از زمان  تاييد   محاسبه شده و  

. ساقط  خواهد شد  لطفاً به اين مورد توجه کنيد

مهلت



.   نسبت به  درجه  جراحت  پرداخت خواهدشدمبلغ پرداختی  ويژه  / جراحت ) خسارت(مقرری   

اعصاب    /  قفسه سينه و قسمت داخلی  بدن  2ميباشند و يا دارای  معلوليت درجه  1که دارای جراحت  معلوليت  درجه افرادی    ※
)32صفحه ( قادر به دريافت  ميباشند )  خسارت( و روان  ميباشند و در حال حاضر  درحال دريافت        

    

محتوای دريافتی
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جراحت يا  تاييد عدم پرداخت آن  در صلاحيت رياست دفتر نظارت بر استاندارد کاری) خسارت( مقرری  تاييد پرداخت 
ماه بعداز شروع  درمان 6سال و  1لزومی به انجام مراحل اداری جهت مطالبه آن نميباشد  ولی درصورتيکه . ميباشد 
] اعلام  وضعيت جراحت و بيماری و غيره [ماه برگه  1ضروری ميباشد که قبل از ,  بهبودی کامل حاصل نشده باشد  
. را به رياست دفتر نظارت بر استاندارد کاری  منطقه خود ارائه دهيد) 16 -2روش بند ( 

  

بندی  درجه
جراحت جراحت) خسارت(مقرری  ) موقت(مبلغ ويژه جراحت  پرداخت ويژه جراحت مقرری

1درجه  روز از  پايه دستمزد روزانه 313 ين 1140000 روز از محاسبه  پايه دستمزد  313
روزانه

2 درجه روز از پايه دستمزد روزانه 277 ين 1070000 روز از محاسبه  پايه دستمزد  277
روزانه

3درجه  روز از پايه دستمزد روزانه 245 ين 1000000 پايه  دستمزد  محاسبه  روز از 245
روزانه

پرداخت خواهد شد , را دارا شد ) 2(و ) 1(جراحت از ماه بعد از زمانيکه  شرايط ) خسارت(مقرری 
.ماه  پرداخت خواهد شد 2هر بار معادل  12/  10/  8/  6/  4/  2و هرسال  در ماه 

پرداخت مقرری ماهانه

نحوه مطالبه

療養（補償）給付について
سال1به دليل  جراحت درحين کار يا حين رفت وآمد به محل کار معالجه  آغاز شده و بعداز گذشت   
چنانچه شرايط زير را دارا باشد مشمول دريافت  مقرری خسارت,ماه  و يا بيشتر از آن مدت  6و    
. خواهد بود) درحين رفت و آمد به محل کار(و يا  ) درحين کار( جراحت     
. آن جراحت و يا بيماری  هنوز بهبود نيافته باشد)  1(  
مقدار اختلال يا معلوليت ناشی از آن جراحت و يا بيماری در جدول درجه بندی  معلوليت )   2(  
.     مشمول درجه  معلوليت باشد          

جراحت يا بيماری) خسارت(مقرری 

















) 37 -2روش بند ] (دريافت تفاوت مقرری موقت معلوليت/ درخواستنامه  مطالبه تفاوت مقرری موقت  معلوليت [لطفاً      
.   را به رياست دفتر نظارت بر استاندارد کاری  منطقه مربوطه  ارائه دهيد     

.مدارک پيوستی که  لازم به ارائه  همزمان ميباشد  ●

※この他にも書類を提出していただく場合があります。

نحوه مطالبه

24

مدارک پيوستی

 پيوست الزامی ميباشد
  مدارک شناسايی (کوسه کی) يا بخشهايی که از آن که ارتباط

متقاضی و کارگر متوفی را اثبات کند

  مواقعی که با کارگر متوفی قانوناً عقدی  انجام  نگرفته ولی
درواقع  زندگی مشترک داشتند

مدارکی که واقعيت مسئله را اثبات کند

درصورتيکه با درآمد کارگر متوفی  امرار معاش  ميشده مدارکی که واقعيت مسئله را اثبات کند

سال  از روز بعد از مرگ  کارگر حادثه ديده 5بعداز گذشت , معلوليت ) غرامت( درمورد مبلغ تفاوت مقرری موقت  
.   لطفاً به اين مورد  توجه داشته باشيد. متوفی  حق مطالبه ساقط  خواهد شد 

مهلت



دارد به ترتيب الويت)  شخص واجد شرايط دريافت ( به شخصی  از بازماندگان که استحقاق دريافت ) غرامت(مقرری  
.پرداخت  خواهد شد  
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)  غرامت(مقرری موقت [و ] بازماندگان) غرامت(مقرری [نوع  2بازماندگان به ) غرامت(پرداختی 
ميباشد] بازماندگان 

بازماندگان) غرامت(مقرری 

شخصی است که زمان مرگ کارگر متوفی با درآمد, بازماندگان ميشود) غرامت(شخصی که واجد شرايط دريافت مقرری   
ساير افراد بازمانده , خواهر برادر / پدر مادر بزرگ/ نوه/ پدرمادر/ فرزند/ او امرار معاش  و زندگی ميکرده  مانند همسر  
.در زمان فوت کارگر بايد در شرايط  سنی  کهولت ويا  کودکی و يا  دارای  معلوليت جسمانی باشند, بجز همسر    

   ً به معنی اين نيست که کليه هزينه زندگی] ميکردندامرار معاش  و زندگی درآمد او مرگ کارگر متوفی با در زمان [ , ضمنا
.نيز شامل اين مورد خواهد بود]  درآمد مشترک[ بعهده  کارگر متوفی بوده  بلکه  بعهده داشتن يک مقدار از درآمد بعبارتی   

.واجدين  شرايط به ترتيب زير ميباشند
.  سال سن داشته  يا دارای معلوليت ميباشد 60شوهری که بيش از /  همسر    1    
. ميباشد و يا دارای معلوليت بدنی ميباشد  3ماه  31سالگی او قبل از اولين   18فرزندی که  تولد    2    
.   سال سن دارند يا دارای معلوليت بدنی هستند 60پدر  مادری که بيش از    3    
.ميباشد و يا دارای معلوليت بدنی ميباشد  3ماه  31سالگی او قبل از اولين   18تولد نوه ای که    4    
  .سال سن دارند يا دارای معلوليت بدنی هستند 60بيش از پدر  مادربزرگی که    5    
 .ميباشد و يا دارای معلوليت بدنی ميباشد  3ماه  31سالگی او قبل از اولين   18که تولد خواهر  برادری    6    
.سال سن دارد 60و کمتر از  55شوهری که بيش از    7    
. سن داردسال  60و کمتر از  55که بيش از پدر مادری    8    

.داردسال سن  60و کمتر از  55که بيش از پدر مادر بزرگی    9    
.سن داردسال  60و کمتر از  55بيش از خواهر  برادی که   10    

※  .به بالا ميباشد  5معلوليت  در اين جا به معنی  معلوليت درجه داشتن             
       ※  زمان فرزندی که در ضمناً , زن و شوهر دارند کفايت ميکند بمانند لزوماً احتياج به عقد قانونی نداشته و چنانچه مدارکی دال بر زندگی مشترک همسر    
.  فوت کارگر  بصورت  جنين  بوده  از زمان تولد  واجد شرايط  ميباشد              
.   حق دريافت  مقرری به  واجد شرايط بعدی  خواهد رسيد, بعداز  مرگ  يا  ازدواج  مجدد  شخص واجد شرايط اول      ※       
درصورتيکه  واجد شرايط  هم  بشوند , سال ميباشند   60کمتر از   55خواهر برادر بيش از / پدر مادر بزرگ / پدرمادر/ که  شوهر  10الی  7از شماره      ※       
           .سالگی  پرداخت  مقرری  متوقف خواهد شد 60تا رسيدن به سن                

اشخاص واجد شرايط دريافت 

療養（補償）給付について

به بازماندگان, چنانچه شخص کارگر به دلايل کاری در حين کار يا  رفت وآمد به محل کار فوت کرد
بعلاوه درصورتيکه مراسم سوگواری برگزار گردد به. بازماندگان پرداخت خواهد شد) غرامت (او 

. پرداخت خواهدشد) هزينه  مراسم سوگواری (طرف برگزار کننده 

بازماندگان) غرامت(دريافتی 
)هزينه مراسم سوگواری(دريافتی مراسم سوگواری





بازماندگان  پرداخت ميشود) غرامت(موارديکه مقرری موقت )  1( 
.خواهد شد در صورت داشتن  شرايط زير پرداخت      

. درموارديکه زمان مرگ کارگر متوفی کسی از بازماندگان  جهت دريافت  مقرری مذبور وجود نداشته باشند  1 
درموارديکه کليه  اعضای بازمانده  کارگر متوفی که واجد شرايط دريافت بودند  به ترتيب  از شرايط  خارج شده  2 

) 29ص(موقت ) غرامت(و باوجوديکه  کليه اعضای  بازمانده  واجد شرايط  بعداز دريافت پيش پرداخت مقرری       
. روز نرسيده باشد 1000کل مبلغ دريافتی هنوز به پايه دستمزد       
اشخاص  واجد شرايط   )2( 
)پدر مادر بزرگ / نوه / والدين / فرزند  3و  2( به ترتيب  الويت) غرامت( افراد واجد شرايط دريافت مقرری موقت         
. نفر باشند کليه آنها واجد شرايط  محسوب ميشوند 2درصورتيکه اشخاصی که الويت دارند بيش از         

همسر     1      
پدرمادر بزرگ  چنانچه  اين افراد در زمان مرگ کارگر متوفی با درآمد او امرارمعاش/ نوه / والدين / فرزند    2      

.يا زندگی  ميکردند          
پدرمادربزرگ / نوه / والدين / و ساير فرزندان    3      
خواهر و برادر     4      

بازماندگان ) غرامت(مقرری موقت 

.قيد شده در بالا  باشد 1شماره )  1(چنانچه  مشمول    
  
 .روز  پايه  دستمزد پرداخت خواهدشد 1000معادل    
روز 1000معادل محاسبه دستمزد , ين که بابت مبلغ ويژه  بازماندگان  پرداخت خواهد شد  3000000همينطور بغير از   

. بعنوان مقرری موقت  ويژه بازماندگان  نيز پرداخت خواهد شد  

 .قيد شده در بالا  باشد 2شماره )  1(مشمول  چنانچه    

روز  مقداری پرداخت شده باشد  با کسر از آن مبلغ الباقی 1000چنانچه  قبلاً به بازماندگان از معادل مبلغ  پايه دستمزد   
.بازماندگان  پرداخت خواهد شد) غرامت(مقرری  
روز کامل نشده 1000چنانچه بعداز پرداخت مقرری ويژه بازماندگان  به واجدين شرايط  هنوز معادل  محاسبه پايه دستمزد   
)  مبلغ ويژه  بازماندگان  پرداخت نخواهد شد. ( الباقی مبلغ پرداخت  خواهد شد, بعنوان مقرری موقت ويژه بازماندگان , باشد   

محتوای دريافتی
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درخواستنامه مطالبه هزينه/ درخواستنامه  دريافت  خسارت پرستاری) خسارت(در زمان مطالبه هزينه پرستاری       
.را  به رياست دفتر نظارت بر استاندارد کاری منطقه مربوطه  ارائه دهيد) 16–2-2روش بند (پرستاری       

   ●مدارک پيوستی  ملزم به ارائه  

.بغير از اين مدارک  احتمال  درخواست مدارک  مضاعف  هم وجود دارد  ※
    

 2-2/  2همينطور درجه  4و  3/  1جراحت  ويا معلوليت درجه ) خسارت(افرادی که واجد شرايط دريافت مقرری     
.ميباشند الزومی به ارائه گواهی پزشکی نميباشند 3/ 2و     

. پرستاری  نيز لزومی به ارائه گواهی پزشکی  نميباشند) خسارت(در زمان درخواست مطالبه  بار دوم  هزينه , همينطور     
ماه را  يکجا مطالبه 3پرستاری  در واحد های يکماهه  انجام خواهدشد ولی ميتوان ) خسارت(در خواست مطالبه هزينه     
.   کرد    

مراحل مطالبه

دراين مواقع جزئيات وضعيت معلوليت فرد مشمول

ارائه آن الزامی ميباشد گواهی پزشکی يا دندان پزشکی

درصورت پرستاری همراه با پرداخت هزينه  هزينه  پرستاری به تعداد روز و مدارکی که هزينه  پرستاری را ثابت کند

سال معتبر بوده بعداز مهلت ياد شده حق دريافت آن 2ازروز اول ماه دوم  پرستاری به مدت ,پرستاری ) خسارت(هزينه   
.لطفاً به اين موضوع  توجه داشته باشيد. ساقط  خواهد شد  

مهلت




