
农银附加住院津贴医疗保险费率表 

10 元日额/份 单位：元 

           年龄  
职业等级  

18-24 25-34 35-44 45-54 55-59 60-65 

一 18.00  25.40  33.50  50.40  73.30  97.00  

二 22.50  31.80  41.90  63.00  91.60  121.30 

三 27.00  38.10  50.30  75.60  110.00 145.50 

四 40.50  57.20  75.40  113.40 164.90 218.30 

五 54.00  76.20  100.50 151.20 219.90 291.00 

六 81.00  114.30 150.80 226.80 329.90 436.50 

     注：以上为年交保费费率。 

 


