
金额单位：人民币元

有社保 无社保 有社保 无社保
18-20 5.98 6.28 6.16 6.47
21-25 7.25 7.60 7.47 7.84
26-30 10.36 10.87 10.68 11.21
31-35 13.44 14.11 13.86 14.55
36-40 17.58 18.46 18.12 19.03
41-45 23.81 25.01 24.55 25.78
46-50 35.21 36.98 36.30 38.12
51-55 55.94 58.73 57.67 60.55
56-60 72.49 76.12 74.73 78.47
61-65 97.35 102.22 100.36 105.38
66-70 128.45 134.87 132.42 139.04
71-75 162.61 170.74 167.64 176.02
76-80 186.87 196.21

首期费率 续保费率

合众细胞免疫疗法医疗保险费率表

投保年龄
基本保险金额200万元
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