
 

 

 

ฝ่ายสินไหมประกนัภยัสุขภาพและอุบัตเิหตุส่วนบุคคล 
การเตรียมเอกสารเพ่ือประกอบการพจิารณาค่าสินไหมทดแทน กรมธรรมป์ระกนัภยัโคโรน่า 
 
# กรณเีรียกร้องค่าสินไหมทดแทน ค่ารักษาพยาบาล  

1. ใบเสร็จรับเงินฉบบัจริงท่ีแสดงรายการค่ารักษาพยาบาล 

(กรณีใบเสร็จรับเงินฉบบัจริงเป็นรายการรวม รบกวนแนบใบรายละเอียดค่าใชจ่้ายหรือใบสรุปหนา้งบประกอบดว้ย) 

2. ใบรับรองแพทยท่ี์ระบุขอ้วนิิจฉยั และวนัท่ีนอนโรงพยาบาล  
3. ผลตรวจเช้ือโควดิของผูเ้อาประกนัภยั 
4. ส าเนาบตัรประชาชนหรือส าเนาบตัรประจ าตวัขา้ราชการ และส าเนาบตัรประกนัภยั 

5. ส าเนาหนา้สมุดบญัชีเงินฝากธนาคาร (ออมทรัพย/์กระแสรายวนั) ของผูเ้อาประกนั 
6. แบบฟอร์มเรียกร้องค่าสินไหม (A01) 

 
# กรณเีรียกร้องค่าสินไหมชดเชยรายได้ขณะเข้าพกัรักษาตัวในโรงพยาบาลในฐานะผู้ป่วยใน 

1. ส าเนาใบเสร็จรับเงิน/งบสรุปค่ารักษาพยาบาล/ใบแจง้หน้ีค่ารักษาพยาบาล  

2. ใบรับรองแพทยท่ี์ระบุขอ้วจิินิจฉยั และวนัท่ีนอนโรงพยาบาล  

3. ผลตรวจเช้ือโควดิของผูเ้อาประกนัภยั 
4. ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนหรือส าเนาบตัรประจ าตวัขา้ราชการ และส าเนาบตัรประกนัภยั  

5. ส าเนาหนา้สมุดบญัชีเงินฝากธนาคาร (ออมทรัพย/์กระแสรายวนั) ของผูเ้อาประกนั 
6. แบบฟอร์มเรียกร้องค่าสินไหม (A01)  

 

# กรณเีรียกร้องค่าตรวจเช้ือโควดิ ครอบครัว หรือ ผู้ทีพ่กัอาศัยอยู่กบัผู้เอาประกันภัย 
1. ใบเสร็จรับเงินตน้ฉบบัค่าตรวจโควดิของบุคคลในครอบครัวหรือ ผูท่ี้พกัอาศยัอยูก่บัผูเ้อาประกนัภยั 

2. ผลตรวจเช้ือโควดิของผูเ้อาประกนัภยัท่ีระบุวา่มีการติดเช้ือ และ ส าเนาบตัรประชาชน 

3. ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนของผูต้รวจ หรือส าเนาบตัรประจ าตวัขา้ราชการ   

4. ส าเนาหนา้สมุดบญัชีเงินฝากธนาคาร (ออมทรัพย/์กระแสรายวนั) ของผูเ้อาประกนั 
5. แบบฟอร์มเรียกร้องค่าสินไหม (A01-3)  

 

# กรณกีารเสียชีวติเน่ืองจากเจ็บป่วย อาการโคม่า หรือ การเจ็บป่วยระยะสุดท้าย เตรียมเอกสารดังนี ้ 
1. ส าเนาใบมรณบตัร (กรณีเสียชีวติก่อนเบิกประกนัภยั) 

2. ส าเนาหนงัสือรับรองการตาย หรือ ประวติัการรักษาพยาบาลยอ้นหลงัทั้งหมด และ ผลตรวจเช้ือโควดิ 

3. ส าเนาบตัรประชาชนของผูเ้สียชีวติ หรือ ผูเ้อาประกนัภยั 

4. ส าเนาทะเบียนบา้นของผูเ้อาประกนัภยั ท่ีมีการจ าหน่าย “ ตาย ” (กรณีเสียชีวติก่อนเบิกประกนัภยั) 

5. ส าเนาบตัรประชาชน/ส าเนาทะเบียนบา้นของผูรั้บประโยชนทุ์กคน (กรณีผูรั้บประโยชน์บรรลุนิติภาวะ)  



 

 

 

6. ส าเนาสูติบตัร,ส าเนาทะเบียนบา้นของผูรั้บประโยชนท่ี์เป็นผูเ้ยาว ์/ พร้อมส าเนาทะเบียนบา้น และบตัร  

ประชาชนของบิดามารดาหรือผูป้กครองของผูรั้บประโยชน์ (กรณีผูรั้บประโยชน์ยงัไม่บรรลุนิติภาวะ)  

7. ส าเนาหนงัสือเดินทาง (กรณีผูรั้บประโยชน์เป็นชาวต่างประเทศ)  

8. ใบรายงานแพทยก์รณีเสียชีวติ ทุพพลภาพและภาวะโรคร้ายแรง (A02-1) 

9. ส าเนาหนา้สมุดบญัชีเงินฝากธนาคาร (ออมทรัพย/์กระแสรายวนั) ของผูรั้บประโยชน์  

10. แบบฟอร์มเรียกร้องค่าสินไหม (A01) 

11. ค าสัง่ศาลแต่งตั้งผูจ้ดัการมรดก หรือหนงัสือล าดบัทายาทโดยธรรม (กรณีมิไดร้ะบุผูรั้บประโยชน์ในกรมธรรมห์รือระบุผูรั้บ
ประโยชน์เป็นทายาทตามกฎหมาย)  

 

 
หมายเหตุ:  

1. เอกสารท่ีน าส่งบริษทั หากเป็นเอกสารฉบบัส าเนา จะตอ้งมีการรับรองส าเนาถูกตอ้งจากผูเ้อาประกนัภยั  

2. ผูเ้อาประกนัภยัตอ้งลงลายมือช่ือในเอกสารเรียกร้องสินไหมทดแทนในต าแหน่ง ลายเซ็นตผ์ูเ้อาประกนัภยั  

3. ในกรณีท่ีผูเ้อาประกนัภยัไม่สามารถลงนามได ้ใหพิ้มพล์ายน้ิวหวัแม่มือพร้อมทั้งระบุวา่เป็นน้ิวหวัแม่มือ ขา้งไหนของใคร 
พร้อมทั้งมีพยานเซ็นตรั์บรอง 2 ท่าน 

4. หากปรากฎวา่ ช่ือ หรือนามสกลุของผูเ้อาประกนัในเอกสารประกอบการเรียกร้องสินไหมทดแทนไม่ตรงกบัท่ีระบุไวใ้น
กรมธรรม ์ตอ้งส่งหลกัฐานการเปล่ียนช่ือ หรือนามสกลุของทางราชการประกอบการพิจารณา  

5. ระยะเวลาการพิจารณาสินไหม ไม่เกิน 15 วนั นบัแต่วนัท่ีบริษทัไดรั้บเอกสารครบถว้นและถูกตอ้ง แต่หากมีเหตุอนัควร
สงสยัวา่การเรียกร้องเพ่ือใหช้ดใชสิ้นไหมตามกรมธรรมไ์ม่เป็นไปตามขอ้ตกลงคุม้ครอง  

6. ในกรมธรรม ์ระยะเวลาท่ีกาหนดไวอ้าจขยายออกไปไดต้ามความจ าเป็น แต่ทั้งน้ีจะไม่เกิน 90 วนั นบัแต่วนัท่ีบริษทัไดรั้บ
เอกสารครบถว้นแลว้ 

 
### หมายเหตุ : ความคุ้มครองขึน้อยู่กบักรมธรรม์ทีไ่ด้ท าไว้กบับริษัทฯ และเอกสารประกอบการพจิารณาต้องเป็นภาษาองักฤษหรือ 

          ภาษาไทยเท่านั้น 

 

เม่ือเอกสารครบถ้วน สามารถน าส่งตามรายการแจ้ง มายงั  
ฝ่ายสินไหมประกนัภัยสุขภาพ ช้ัน 15 บมจ.ทพิยประกนัภัย  
เลขที ่1115 ถนนพระราม 3 แขวงช่องนนทรี เขตยานนาวา กรุงเทพ 10120 
กรณไีม่ต้องใช้ฉบับจริง สามารถน าส่งได้ที ่Email : claim_ah@dhipaya.co.th 
 
 

 
 
 






