
 

一、就医行为和保险情况 

1.被保险人过去 1 年内是否曾有医学检查结果异常（检查项目包括：CT、核磁共振、内窥镜、

组织或细胞病理学检查、骨髓穿刺、血管造影、心电图提示心肌缺血/心房或心室肥大/室性心

律失常/、肺功能检查提示通气功能减退、超声提示肝纤维化/肝管、胆管或胰管梗阻/肾萎缩、

肿瘤标志物）；过去 2 年内是否曾手术、住院？ 

2.被保险人过去 2 年内投保人身保险或健康保险时，是否曾被保险公司拒保、延期、加费或者

附加相关条件承保？ 

 

二、职业 

被保险人目前是否专职或兼职从事属于如矿工、采石工、室外装璜人员(高空)、建筑焊工、铝/

铁门窗安装工人、空调装修人员(高空)、营业用货车司机/随车工人、电力高压电工程设施人员

等拒保职业？详细请查询《众安保险特殊职业类别表》中所列种类的职业。 

 

三、健康状况 

特别提醒：曾患有如糖尿病、2 级或以上高血压、冠心病、心梗、脑出血、脑梗死、恶性肿瘤

等将不予承保。 

 

1.被保险人目前或曾经是否患有下列疾病 

• 肿瘤与肿物：良、恶性肿瘤、交界性肿瘤或动态未定性肿瘤、原位癌、癌前病变；甲状腺结

节或肿块、乳房结节或肿块、肺部肿块/结节/阴影/磨玻璃影、胃息肉、肠道息肉或肿物、肝脏

结节或肿块（不包括肝血管瘤或肝囊肿）、肾或肾上腺肿块或占位（不包括单纯性肾囊肿）、

颅内占位、胰腺占位、盆腔占位、宫颈或子宫内膜息肉或赘生物、卵巢包块； 

• 高血压：2 级或以上高血压（收缩压≥160mmHg 和/或舒张压≥100mmHg） 

• 高血糖：糖尿病或空腹血糖>6.2mmol/l； 

• 心血管疾病：冠心病、心梗、心肌病、风湿性心脏病、心瓣膜病、严重心律失常、心功能不

全二级（含）以上；主动脉瘤、主动脉夹层； 

• 脑血管疾病：脑卒中（含脑梗，脑出血）、脑动脉瘤、颅内血管畸形； 

• 神经系统及精神疾病：脑炎或脊髓炎、脑和脊髓的损伤、多发性硬化、重症肌无力、帕金森

氏病、阿尔兹海默症、智力障碍、癫痫、精神类疾病； 

• 肾脏疾病：慢性肾病、肾功能不全、肾切除； 

• 消化系统疾病：肝炎及肝炎病毒携带者、重度脂肪肝、酒精肝、肝硬化、肝功能衰竭、胰腺

炎、溃疡性结肠炎或克罗恩病； 

• 血液疾病：再生障碍性贫血、骨髓增生异常； 

• 风湿免疫疾病：系统性红斑狼疮、类风湿性关节炎； 

• 呼吸系统疾病：间质性肺病、支气管扩张、慢性阻塞性肺病（慢性支气管炎，肺气肿）、呼

吸功能不全； 

• 其他：先天发育异常或畸形、遗传性疾病、HIV 阳性、严重烧伤、瘫痪 、严重视力障碍或严

重听力障碍、中重度残疾、接受过组织或器官移植或造血干细胞移植？ 

 

2.被保险人 1 年内是否曾经患有下列症状 

• 进食梗噎感或吞咽困难；黑痣增大，不明原因持续或反复发热（超过 2 周），淋巴结肿大，

皮肤或粘膜的溃疡久治不愈； 



• 不明原因皮下出血点、咳血、呕血、便血（非痔疮出血）或黑便、血尿、中重度贫血

（Hb<90g/l）； 

• 不明原因的持续或间歇性疼痛（超过 1 个月）；  

• 不明原因持续消化不良、黄疸； 

• 浮肿、蛋白尿； 

• 抽搐、进行性加重的震颤、肌肉萎缩或肌无力、运动功能障碍； 

• 消瘦（非健身、非控制饮食原因所致的 6 个月内体重减轻 5 公斤以上）； 

• 阴道异常出血？ 

 

3.适用于女性被保险人 

• 是否曾患葡萄胎或其他妊娠滋养细胞疾病、宫颈上皮内瘤变或 TCT 检查异常（不包括炎

症）、多囊卵巢综合征？ 

 

4.适用于 2 周岁（含）以下被保险人 

• 出生时体重是否低于 2.5 公斤，是否早产、窒息、发育迟缓、脑瘫？ 

  

下述情况，仍可正常投保： 

（1）妇产科：怀孕、分娩（含顺产、剖宫产）、宫外孕已治疗结束、流产（除葡萄胎以

外）、上环/取环、结扎、避孕、不孕不育、阴道炎； 

（2）呼吸科：感冒、急性支气管炎、支气管肺炎及大叶性肺炎（已治愈）； 

（3）消化科：急性肠胃炎、幽门螺旋杆菌感染（无任何不适症状）、急性阑尾炎（术后痊

愈）、胆囊结石或胆囊炎（已切除胆囊）、胆囊息肉（已切除胆囊且病理结果为良性）、肝脂

肪浸润或轻中度脂肪肝（血脂血糖肝功能无异常）、肝血管瘤（无症状且最大直径不超过

4cm）、痔疮； 

（4）骨科和外科：上/下肢骨折且已痊愈、意外受伤住院不超过 5 天且已痊愈（无后遗症或器

官缺损）、软组织损伤； 

（5）泌尿科：前列腺炎（PSA 检查正常且无尿梗阻）、腹股沟疝、鞘膜积液（已手术治

愈）、精索静脉曲张（已手术治愈）、包皮手术； 

（6）皮肤科：痤疮、湿疹、荨麻疹、皮炎、皮下脂肪瘤、皮肤血管瘤、皮脂腺囊肿或粉瘤

（已切除）、脂肪瘤切除且病理良性（无异型性或不典型增生）、美容； 

（7）五官科：牙周炎、牙龈炎、龋齿、鼻/咽炎、鼻窦炎、咽峡炎、急性扁桃体炎、慢性扁桃

体炎或扁桃体肥大（已切除扁桃体）、腺样体肥大（已切除或刮除腺样体）、屈光不正（近视

度数小于 800 度）、沙眼、睑腺炎（麦粒肿）、霰粒肿； 

（8）儿科：婴幼儿黄疸且已治愈（未被诊断为病理性黄疸）、手足口病且已痊愈（未被诊断

为重症手足口病）、疫苗接种。 

  

投保人应在对所有被保险人健康、职业、历史投保记录等以上情况充分了解的基础上履行如实

告知义务。投保人承诺完全知晓所有被保险人以上情况。若被保险人实际情况与下述告知内容

不符，本公司有权解除保险合同，若在合同解除前发生保险事故，本公司不承担赔偿或给付保

险金的责任，并有权不退还保险费。 

 
 
 
 



释义 

肿瘤标志物 

肿瘤标志物是指肿瘤发生发展过程中，由肿瘤细胞合成、释放，或是人体对肿瘤反应性释放的一类物

质。包括：甲胎蛋白（AFP），癌胚抗原（CEA），前列腺特异性抗原（PSA），癌抗原 125（CA125），

癌抗原 199（CA199），癌抗原 153（CA153），癌抗原 50（CA50），糖类抗原 242（CA242），胃

癌相关抗原（CA724），神经元特异性烯醇化酶（NSE），鳞状细胞癌抗原（SCCA），核基质蛋白-22

（NMP-22），α-L-岩藻糖苷酶（AFU），细胞角蛋白(CYFRA21-1)，组织多肽抗原（TPA），肿瘤特异

性生长因子(TSGF)，胃泌素释放肽前体（ProGRP）。 

癌前病变 

癌前病变是指将来有可能转变为癌的病变，例如：黏膜白斑、交界痣、巴雷特食管（Barrett 食管）、

萎缩性胃炎、腺瘤性息肉、乳腺囊性增生症（纤维囊性乳腺病）、乳管内乳头状瘤、腺性或囊性膀胱

炎、肠上皮化生（肠化生）、不典型增生、异型增生等。 

2级或以上高血压 
指无基础疾病的原发性高血压，在未服用降压药的情况下，收缩压≥160mmHg，和/或舒张压

≥100mmHg。 

糖尿病 

是一组以高血糖为特征的代谢性疾病，长期存在的高血糖，导致各种组织，特别是眼、肾、心脏、血

管、神经的慢性损害、功能障碍。空腹血糖≥7.0mmol/l，和/或餐后两小时血糖≥11.1mmol/l，和/或糖

化血红蛋白≥6.5%即可确诊。 

冠心病 

全称冠状动脉粥样硬化性心脏病，有时也叫缺血性心脏病，是指冠状动脉粥样硬化导致心肌缺血，缺

氧而引起的心脏病。临床表现为胸痛，心前区不适，心悸或乏力，心力衰竭或心律失常，心电图呈心

肌缺血改变等。世界卫生组织将冠心病分为 5 大类：无症状心肌缺血（隐匿性冠心病），心绞痛，心

肌梗死，缺血性心力衰竭（缺血性心脏病）和猝死 5 种临床类型。 

心肌病 

心肌病是指以心肌病变为主要表现的疾病，本病可分为两大类：一类为病因不明的原发性或特发性心

肌病，也称心肌病。另一类为病因明确的或与全身疾病有关的继发性或特异性心肌病。包括：扩张型

心肌病，缺血性心肌病，高血压性心肌病，酒精性心肌病，药源性心肌病，围产期心肌病，急性感染

性心肌炎，肥厚型心肌病，限制型心肌病（非充血性心肌病），致心律失常型右室心肌病 ，克山病，

其他原因包括结缔组织病、神经肌肉疾病、结节病或原发性心肌疾病。 

心梗 

心肌梗死/心肌梗塞是冠状动脉缺血缺氧所引起的心肌坏死。临床上多有剧烈而持久的胸骨后疼痛，休

息及硝酸酯类药物不能完全缓解，伴有血清心肌酶活性增高及进行性心电图变化，可并发心律失常，

休克或心力衰竭，常可危及生命。 

严重心律失常 

包含：1.存在基础心脏病的心律失常，尤其伴心功能不全或急性心肌缺血者；2.无器质性心脏病但可能

导致严重血流动力障碍或预后不良的心律失常。如：QT 延长综合征，频发室早，心室自主节律，房

颤，房扑，室颤，室性快速心律失常，完全性房室传导阻滞，双束支（三分支）阻滞，病态窦房结综

合征等。 

心功能不全二级

（含）以上 

心功能不全是由于各种原因造成心肌的收缩功能下降，使心脏前向性排血减少，造成血液淤滞在体循

环或肺循环产生的症状。Ⅱ级：心脏病患者的体力活动受到轻度的限制，休息时无自觉症状，但平时

一般活动下可出现疲乏，心悸，呼吸困难或心绞痛。Ⅲ级：心脏病患者体力活动明显受限，小于平时

一般活动即引起上述乏力，心悸及呼吸困难等症状。Ⅳ级：心脏病患者不能从事任何体力活动，休息

状态下也出现心衰的症状，体力活动后加重。 

精神类疾病 

包括各种精神病、神经症、心身疾病或伴随躯体疾病的精神障碍、沟通适应障碍、人格障碍、性心理

偏异，以及诸多类别的儿童智能或品德发育障碍，依据世界卫生组织《疾病和有关健康问题的国际统

计分类》（ICD10）分类为精神和行为障碍的疾病。 

脑卒中 

急性脑血管疾病，包括缺血性卒中和出血性卒中两大类。其一：缺血性脑血管病(如脑血栓形成，脑栓

塞等)；其二：出血性脑血管病(如脑出血，蛛网膜下腔出血等)。脑梗死即缺血性脑卒中，是指局部脑

组织因血液循环障碍，缺血，缺氧而发生的软化坏死 



慢性肾病 

诊断为肾小球肾炎，隐匿性肾炎，肾盂肾炎，过敏性紫癜肾炎，红斑狼疮肾炎，痛风肾，IgA 肾病，

肾病综合征，膜性肾病，肾病综合征，糖尿病肾病，高血压肾病，多囊肾，等等，当这些肾病的发病

迁延难愈或反复，时间超过三个月，病人尿液和相关的血液指标出现异常，肾脏病理学，影像学发现

异常，或发生肾功能不全，都可统称为“慢性肾病”。 

肾功能不全 

是由多种原因引起的，肾小球严重破坏，使身体在排泄代谢废物和调节水电解质，酸碱平衡等方面出

现紊乱的临床综合症后群，肌酐尿素氮可偏高或超出正常值。可分为四期：肾功能储备代偿期，肾功

能不全期，肾功能衰竭期，尿毒症期或肾功能不全终末期。 

肝炎病毒携带者 
体内带有肝炎病原，但无临床症状的人。如乙肝病毒携带者，就是指血液检测单独乙型肝炎表面抗原

阳性，但无肝炎症状和体征，各项肝功能检查长期正常。 

重度脂肪肝 
正常人的肝内总脂肪量，约占肝重的 5%，超过 25%为重度脂肪肝，检查方法主要为 B 超检查和 CT

检查。 

肝功能衰竭 

肝细胞受到广泛，严重损害，机体代谢功能发生严重紊乱而出现的临床综合征，简称肝衰竭。一般分

为暴发性肝衰竭和慢性肝衰竭两种。 

暴发性肝衰竭有以下表现： ①肝性脑病，又称肝昏迷。②黄疸。③出血。可出现皮肤出血点，瘀斑，

呕血，便血，衄血等。④脑水肿，肺水肿。⑤腹水。 

慢性肝衰竭是在肝硬化基础上，肝功能进行性减退导致的以腹水或门静脉高压，凝血功能障碍和肝性

脑病等为主要表现的慢性肝功能失代偿。 

克罗恩病 
又称克隆病，局限性回肠炎，局限性肠炎，节段性肠炎和肉芽肿性肠炎，是一种原因不明的肠道炎症

性疾病。本病和慢性非特异性溃疡性结肠炎两者统称为炎症性肠病。 

骨髓增生异常 

是一组克隆性造血干细胞疾病，其特征为血细胞减少，髓系细胞一系或多系病态造血，无效造血及

高风险向白血病转化。多数以进行性的骨髓衰竭为特征，并最终发展成为急性髓系白血病

（AML）。分型为：①难治性贫血(RA)。②难治性贫血伴铁粒幼红细胞增多(RAS)。③难治性血细胞

减少伴多系细胞病态造血(RCMD)。④难治性贫血伴原始细胞过多(RAEB)。⑤5q–综合征（第五对染

色体短臂有一段缺失）。⑥不能分类型的骨髓增生异常（MDS） 

多发性硬化 

多发性硬化是以中枢神经系统白质炎性脱髓鞘病变为主要特点的自身免疫病。本病最常累及的部位为

脑室周围白质，视神经，脊髓，脑干和小脑，主要临床特点为中枢神经系统白质散在分布的多病灶与

病程中呈现的缓解复发，症状和体征的空间多发性和病程的时间多发性。 

间质性肺病 

是以肺泡壁为主要病变所引起的一组疾病群，是以弥漫性肺实质，肺泡炎和间质纤维化为病理基本改

变，以活动性呼吸困难，X 线胸片示弥漫阴影，限制性通气障碍，弥散功能(DLCO)降低和低氧血症为

临床表现的不同类疾病群构成的临床病理实体的总称。病程早期以肺泡壁的炎症为主，在中期为弥漫

性肺间质纤维化，在晚期为肺泡壁纤维化。如下疾病均属于间质性肺病：特发性肺纤维化，家族性肺

纤维化，胶原血管性疾病伴肺间质纤维化，石棉沉着病，肺结节病，过敏性肺炎和铍肺等。 

慢性阻塞性肺病 

具有气流阻塞特征的慢性支气管炎和（或）肺气肿，可进一步发展为肺心病和呼吸衰竭的常见慢性疾

病。肺活量测量是 COPD 的“黄金诊断标准”，支气管扩张后 FEV1 减少（低于预计的 80％）；FEV1/FVC

比率降低（低于 70％）;不可逆性或不完全可逆的气道阻塞。 

先天发育异常或

畸形 
各类先天因素（包括怀孕期间的环境因素，母体因素，家庭遗传等）导致一出生就有的疾病或异常。 

遗传性疾病 
指生殖细胞或受精卵的遗传物质（染色体和基因）发生突变或畸变所引起的疾病，通常具有由亲代传

至后代的垂直传递的特征。常为先天性的，也可后天发病。 

严重烧伤 

包括：1.重度烧伤：总面积在 30%～49%；或Ⅲ度烧伤面积在 10%～19%（小儿总面积在 16%～25%

或Ⅲ度烧伤在 6%～10%）；Ⅱ度，Ⅲ度烧伤面积虽达不到上述百分比，但已发生休克，严重呼吸道烧

伤或合并其他严重创伤或化学中毒者。2.特重烧伤：总面积在 50%以上；或Ⅲ度烧伤面积在 20%以上

（小儿总面积 25%以上或Ⅲ度烧伤面积在 10%以上）；或已有严重并发症者。 



 

瘫痪 

是神经，神经肌肉接头或肌肉疾病所致的随意运动功能的减低或丧失，是神经系统常见的症状。包括：

截瘫，偏瘫，肢体瘫痪，脊髓损伤，进行性肌无力或肌萎缩。可逆的暂时性，局部运动功能的减低不

在此项询问范围。 

严重视力障碍 
包括：1.因各种原因导致完全的，不可逆的视力丧失（含双眼或单眼）；2.最佳矫正视力在 0.3 以下，

或伴视野缩小；3.由于全身性疾病导致的视觉障碍或者进行性性视力下降 

严重听力障碍 

包括：1.听觉系统的结构和功能中度损伤不可逆但无进展，较好耳平均听力损失在 41-60dBHL 之间，

在无助听设备帮助下，在理解和交流等活动上轻度受限，在参与社会生活方面存在轻度障碍；2.听觉

系统的结构和功能重度损伤不可逆，听力损失超过 60dBHL，达到明显听力障碍水平；3.各种原因导致

听力呈进展性下降 

中重度残疾 

中华人民共和国残疾人等级划分标准：中度残疾人包括： 1.视力残疾中的一级低视力，二级低视力； 

2.听力残疾中的二，三级； 3.言语残疾中的二，三级； 4.肢体残疾中的二级； 5.智力残疾中的三，四

级。重度残疾人包括： 1. 视力残疾中的一级盲，二级盲； 2. 听力残疾中的一级； 3. 言语残疾中的

一级； 4. 肢体残疾中的一级； 5.智力残疾中的一，二级。残疾类别，等级以《中华人民共和国残疾

人证》的认定为准。 

抽搐 
是不随意运动的表现，是神经－肌肉疾病的病理现象。临床上常见的有如下几种：惊厥，强直性痉挛，

肌阵挛，震颤，舞蹈样动作，手足徐动，扭转痉挛，肌束颤动，习惯性抽搐。 

血尿 

是指尿中红细胞排泄异常增多，是泌尿系统可能有严重疾病的讯号。离心沉淀尿中每高倍镜视野≥3 个

红细胞，或非离心尿液超过 1 个或 1 小时尿红细胞计数超过 10 万，或 12 小时尿沉渣计数超过 50 万，

均示尿液中红细胞异常增多，则称为血尿。 

蛋白尿 
当尿中蛋白质含量增加，普通尿常规检查即可测出尿蛋白定量 50mg/dl 及以上，或 150mg/24h 及以

上；尿蛋白定性（+）及以上。 

葡萄胎 
葡萄胎是指妊娠后胎盘绒毛滋养细胞增生，间质高度水肿，形成大小不一的水泡，水泡间相连成串，

形如葡萄，亦称水泡状胎块。有完全性和部分性之分。 

妊娠滋养细胞疾

病 

妊娠滋养细胞疾病是由一组与妊娠相互关联的疾病组成，包括完全性葡萄胎，部分性葡萄胎，胎盘部

位滋养细胞肿瘤及绒癌。妊娠滋养细胞肿瘤主要继发于葡萄胎妊娠，少数也可继发于其它任何类型的

妊娠。 

多囊卵巢综合征 

多囊卵巢综合征是生育年龄妇女常见的一种复杂的内分泌及代谢异常所致的疾病，以慢性无排卵（排

卵功能紊乱或丧失）和高雄激素血症（妇女体内男性激素产生过剩）为特征，主要临床表现为月经周

期不规律，不孕，多毛和/或痤疮，是最常见的女性内分泌疾病。 

阴道异常出血 
是指除正常的月经出血外，所表现为的经量过多，经期过长，周期不规则出血，接触性出血，阵发性

阴道血水，停经后不规则出血等现象。 

早产 是指在满 28 孕周至 37 孕周之间（196～258 天）的分娩。 

窒息 

是指由于产前，产时或产后的各种病因，使胎儿缺氧而发生宫内窘迫，或娩出过程中发生呼吸，循环

障碍，导致生后 1 分钟内无自主呼吸或未能建立规律呼吸，以低氧血症，高碳酸血症和酸中毒为主要

病理生理改变的疾病。 

发育迟缓 
是指在生长发育过程中出现速度放慢或是顺序异常等现象。包含：1.体格发育落后；2.运动发育落后；

3.语言发育落后；4.智力发育落后；5.心理发展落后等。 

脑瘫 

称大脑性瘫痪，是自受孕开始至婴儿期非进行性脑损伤和发育缺陷所致的综合征，主要表现为运动障

碍及姿势异常。常合并智力障碍，癫痫，感知觉障碍，交流障碍，行为异常及其他异常。按运动障碍

性质分类，脑性瘫痪分为痉挛型，手足徐动型，肌张力低下型，强直型，共济失调型，震颤型，混合

型。 


