
Special Aricleบทความพิเศษ

การประกันชีวิตอาศัยหลักของการกระจายความ
เสียหายดานเศรษฐกิจท่ีเกิดขึ้น จากการเสียชีวิตของ
บุคคลหนึ่งไปยังบุคคลอ่ืนโดยมี “ผ ูรับประกันภัย”
ทําหนาท่ีกระจายการเส่ียงภัยนั้น ระหวาง “ผ ูเอาประกัน
ภัย” ท้ังหมด ดวยการใหผ ูเอาประกันภัยจายเงินจํานวน
หนึ่ง ซ่ึงเรียกวา “เบี้ยประกันภัย” ใหผ ูรับประกันภัยเก็บ
รวบรวมไวเปนเงินกองกลาง  เม่ือผ ูเอาประกันภัยเสีย
ชีวิตลง ผ ูรับประกันภัยก็จะนําสวนหนึ่งจากเงินกอง
กลางนั้นไปชดใชใหแก “ผ ูรับประโยชน” ซ่ึงก็คือบุคคล
ท่ีผ ูเอาประกันภัยแจงความประสงคไวตามจํานวนท่ีได
ตกลงกัน

โดยหลักการแลวผ ูรับประโยชนตองเปนผ ูท่ี ไดรับ
ความเสียหายทางเศรษฐกิจเม่ือผ ูเอาประกันภัยเสียชีวิต
ลง ซ่ึงผ ูรับประโยชนตองเปนผ ูมีความสัมพันธทางครอบ
ครัวหรือความสัมพันธทางธุรกิจกับผ ูเอาประกันภัย เชน
ค ูสมรส  บุตร  บิดา  มารดา  หรือธนาคารท่ีเปนเจาหนี้
เปนตน

เวชศาสตรการประกันสําหรับแพทย

คณะแพทยท่ีปรึกษา สมาคมประกันชีวิตไทย *

ในความเปนจริงจะมีผ ูเอาประกันภัยเพียงสวน
นอยเทานั้นท่ีจะเสียชีวิตภายในชวงเวลาท่ีเอาประกันภัย
หากสามารถกระจายความเสียหายทางเศรษฐกิจของ
คนสวนนอยใหกับคนท้ังหมดไดแลว  ความเสียหายท่ี
เฉล่ียแลวแตละคนก็จะนอยนิด เม่ือเทียบกับความเสีย
หายท่ีไมไดรับการเฉล่ีย หรือเรียกไดวาใช หลักการของ
“การเฉลี่ยทุกข เฉลี่ยสุข” นั่นเอง โดยหลักการนี้จะเห็น
วา เม่ือสุขภาพหรือความเส่ียงของแตละบุคคลมีมากนอย
ไมเทากัน เพื่อความเปนธรรม จึงกําหนดใหผ ูท่ีมีความ
เส่ียงภัยนอยกวา จายเบ้ียประกันภัยต่ํากวา ผ ูมีความเส่ียง
ภัยท่ีมากกวา

บทบาทและความสําคัญของแพทยตอการประกันชีวิต
แพทยในฐานะผ ูมี ความร ูเ ช่ียวชาญเกี่ยวกับ

สุขภาพ ทําหนาท่ีตรวจรักษา ตรวจสุขภาพ ประเมินและ
ใหความเห็นเกี่ยวกับภาวะสุขภาพของผ ูเอาประกันชีวิต
แพทยจึงมีบทบาทสําคัญเกี่ยวของกับการประกันชีวิตท้ัง
กอนและหลังประกัน ดังตอไปนี้

* สมาคมประกันชีวิตไทย  เขตบางรัก  กรุงเทพฯ  10500
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1. การตรวจสุขภาพผ ูขอเอาประกันภัย
ในการพิจารณารับประกันชีวิต บริษัทประกัน

ชีวิตโดยผ ูเช่ียวชาญในการพิจารณารับประกันชีวิต ตอง
ทําการประเมินความเส่ียงตอชีวิตและสุขภาพของผ ู
ขอเอาประกันภัย หากวงเงินค ุมครองและอายุอย ูใน
เกณฑไมตองตรวจสุขภาพ สามารถประเมินไดทันทีจาก
ขอมูลในใบสมัครขอเอาประกัน แตรายท่ีมีประวัติ
ลักษณะการดําเนินชีวิตหรือประวัติสุขภาพ ท่ีอาจ
กระทบตอความยืนยาวของชีวิตหรือมีความเส่ียงตอการ
เจ็บปวยในอนาคต จําเปนตองขอขอมูลสุขภาพจาก
สถานพยาบาล และ/หรือ ขอใหมีการตรวจสุขภาพของ
ผ ูขอเอาประกันภัยเพื่อประกอบการพิจารณา

สําหรับรายท่ีวงเงินค ุมครองและอายุอย ูในเกณฑ
ตองตรวจสุขภาพ การประเมินจําเปนตองไดรับขอมูล
จากรายงานผลการตรวจสุขภาพ ดังนั้นแพทยจึงเปน
ผ ูตรวจและใหขอมูลสุขภาพของผ ูขอเอาประกันภัยแก
บริษัทประกันชีวิต

1.1 วิธีการตรวจสุขภาพผ ูขอเอาประกันภัย
การตรวจสุขภาพผ ูขอเอาประกันภัย ประกอบดวย

การตรวจยืนยันบุคคล การซักประวัติ การตรวจรางกาย
การตรวจปสสาวะและการตรวจพิเศษเพิ่มเติม โดย
บันทึกลงในเอกสารแบบการตรวจสุขภาพของบริษัท
ประกันชีวิต ซ่ึงมีแนวทางปฏิบัติ ดังตอไปนี้

1.1.1 การตรวจยืนยันบุคคล
แพทยตองขอตรวจดูหลักฐานท่ีแสดงวาผ ูท่ีมารับ

การตรวจ เปนบุคคลเดียวกับช่ือท่ีแจงขอทําประกันดวย
ตนเอง โดยการตรวจเปรียบเทียบใบหนาของตัวผ ูขอเอา
ประกันภัย กับรูปในบัตรประจําตัวประชาชน หรือบัตร
อ่ืนท่ีออกโดยหนวยงานของราชการและมีรูปติดอย ู เชน
ใบขับขี่ หรือกรณีเปนชาวตางชาติใหตรวจเปรียบเทียบ
กับรูปหนังสือเดินทาง (passport) และในกรณีเปนเด็ก
อายุนอยกวา 15 ป และไมมีหลักฐานเปนเอกสารทาง
ราชการท่ีมีรูปติดอย ู ใหตรวจบัตรประจําตัวประชาชน
ของบิดา มารดา หรือ ผ ูปกครองท่ีมากับผ ูขอเอา

ประกันภัย หรือเอกสารหลักฐานอ่ืนใดเพื่อใชในการ
พิสูจนบุคคล

1.1.2 การซักประวัติ
แพทยตองเปนผ ูซักประวัติพฤติกรรม และประวัติ

สุขภาพของผ ูขอเอาประกันภัยดวยตนเอง โดยมีขอมูล
อยางนอยตามท่ีระบุไวในแบบการตรวจสุขภาพทุกขอ
กรณีผลการซักประวัติตอบวา “ใช” ในขอใด ใหบันทึก
รายละเอียดเพิ่มเติมในชองวางทางขวามือของใบแถลง
ประวัติ เชน เคยดื่มสุรา หรือสูบบุหรี่ ใหบันทึกวาเคยดื่ม
สุราหรือเบียร หรือสูบบุหรี่วันละเทาไร มานานเทาใด
ปจจุบันเลิกพฤฒิกรรมดังกลาวหรือยัง ถาเลิกพฤฒิกรรม
ดังกลาวแลวใหบันทึกสาเหตุของการเลิกดวย หรือเคย
เปนเบาหวานใหบันทึกวาเปนเบาหวานมานานกี่ป รักษา
ท่ีสถานพยาบาลใด ไดรับยาอะไร วันละเทาใด และตรวจ
น้ําตาลในเลือด (FBS) ครั้งสุดทายเม่ือใด ผลเปนอยางไร
เปนตน

เม่ือซักประวัติแลวใหผ ูขอเอาประกันภัยลงลาย
มือช่ือในเอกสารตอหนาแพทย หากผ ูขอเอาประกันภัย
เขียนหนังสือไมไดหรือเปนผ ูเยาว ใหพิมพลายนิ้วมือท้ัง
นิ้วช้ีมือซายและนิ้วช้ีมือขวาแทน โดยระบุแยกใหชัดเจน
ดวยวาเปนรอยพิมพลายนิ้วช้ีมือซายและรอยพิมพลาย
นิ้วช้ีมือซายขวา และใหผ ูปกครองของผ ูเยาว ลงลายมือ
ช่ือรับรองวานําผ ูเยาวซ่ึงเปนผ ูเอาประกันภัยมาตรวจ
สุขภาพจริง

1.1.3 การตรวจรางกาย
แพทยตรวจรางกายผ ูขอเอาประกันภัยดวยตนเอง

หากตรวจพบความผิดปกติในสวนใด ใหบันทึกราย
ละเอียดส่ิงท่ีตรวจพบเพิ่มเติมในชองวางทางขวามือของ
ใบตรวจสุขภาพ และมีแนวทางปฏิบัติเปนการเฉพาะใน
กรณีตอไปนี้

- ผ ูขอเอาประกันภัยเปนผ ูเยาว แพทยควรตรวจ
บันทึกและใหความเห็นเกี่ยวกับการเจริญเติบโต และ
พัฒนาการวาเปนไปตามวัยหรือไม หากตรวจพบความ
พิการแตกําเนิดใหบันทึกไวดวย
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- ผ ูขอเอาประกันภัยเปนสุภาพสตรี ควรตรวจ
เตานมดวยทุกครั้ง ถาแพทยผ ูตรวจเปนผ ูชาย ในทาง
ปฏิบัติอนุโลมใหพยาบาลเปนผ ูตรวจแทนได แตถาตรวจ
พบความผิดปกติ  แพทยตองตรวจซํ้าดวยตนเอง

- กรณีตรวจพบความดันโลหิตสูงกวา 140/90
mmHg ควรใหผ ูขอเอาประกันภัยพัก และตรวจบันทึก
ใหครบ 3 ครั้ง หางกันครั้งละ 5 นาที

- กรณีตรวจพบความผิดปกติอ่ืน ๆ  ท่ีไมไดระบุไว
ในเอกสารแบบตรวจสุขภาพ แพทยสามารถบันทึกราย
ละเอียดในชองวางทางขวามือของใบตรวจสุขภาพได
เชน mental retard, hemiplegia, Down’s syndrome, ปาก
เบ้ียว เปนตน

1.1.4 การตรวจปสสาวะ
เปนการตรวจคัดกรองเบ้ืองตน เลือด ไขขาว และ

น้ําตาลในปสสาวะ
1.1.5 การตรวจพิเศษ
กรณีการตรวจสุขภาพผ ูขอเอาประกันภัย พบส่ิง

ผิดปกติบางอยาง หรือกรณีผ ูขอเอาประกันภัยดวยทุน
ประกันสูงถึงเกณฑท่ีแตละบริษัทประกันชีวิตกําหนดไว
บริษัทประกันชีวิตอาจจําเปนตองใชผลการตรวจพิเศษ
ประกอบการพิจาณารับประกันดวยเชน เอกซเรยปอด
คล่ืนไฟฟาหัวใจ หรือคล่ืนไฟฟาหัวใจขณะออกกําลัง
กาย (Excercise stress test) และ/หรือ Anti-HIV เปนตน
เม่ือซักประวัติ ตรวจรางกาย และตรวจปสสาวะเสร็จแลว
แพทยบันทึกสรุปความเห็นผลการตรวจ ลงลายมือช่ือ
พรอมประทับตราสถานพยาบาล พับเอกสารแบบตรวจ
สุขภาพใสซองปดผนึก แลวสงกลับคืนบริษัทประกัน
ชีวิต สําหรับกรณีมีการตรวจพิเศษ แพทยอาจแนบผลไป
พรอมกับเอกสารแบบตรวจสุขภาพหรืออาจสงตามหลัง
ไปยังบริษัทประกันชีวิตก็ได

1.2 ปญหาท่ีพบในการตรวจสุขภาพผ ูขอเอา
ประกันภัย

1.2.1 การยินยอมใหตัวแทนประกันอย ูในหอง
ตรวจหรือรับทราบผลการตรวจ ทําใหผลการตรวจไม

เปนความลับ และแพทยอาจถูกแทรกแซงการตรวจ
บันทึกขอมูลสุขภาพตามความเปนจริง

1.2.2 การไมตรวจยืนยันบุคคล โดยตรวจบัตร
ประชาชนหรือบัตรอ่ืนท่ีออกโดยหนวยงานของราชการ
และมีรูปติดอย ูทุกราย โดยเฉพาะรายท่ีแพทยมีความไว
เนื้อเช่ือใจตัวแทน อาจเปนเหตุใหเกิดความผิดพลาดขึ้นได

1.2.3 การบันทึกขอมูลผิดพลาดเชน สลับบุคคล
ลงตัวเลขสวนสูงน้ําหนักผิดพลาด เปนตน

1.2.4 ตรวจบันทึกขอมูลในเอกสารแบบตรวจ
สุขภาพไมครบทุกหัวขอ ทําใหแพทยผ ูตรวจตองเสียเวลา
ใหขอมูลเพิ่มเติมแกบริษัทประกันชีวิตในภายหลัง หรือ
บางกรณีอาจทําใหตองตรวจสุขภาพผ ูขอเอาประกันภัย
ซํ้าอีกครั้ง

1.2.5 รายละเอียดขอมูลสุขภาพไมเพียงพอ เชน
บันทึกไววาเคยเจ็บปวยดวยโรคใดโรคหนึ่ง แตไมมีราย
ละเอียดเกี่ยวกับระยะเวลาท่ีเจ็บปวย ช่ือสถานพยาบาลท่ี
ตรวจรักษา วิ ธีการและผลการรักษา หรือบันทึกวาเคยตรวจ
สุขภาพ แตไมบอกวาตรวจท่ีใด ผลการตรวจปกติ หรือไม
ซ่ึงขอมูลดังกลาวแพทยอาจไดจากผ ูขอเอาประกันภัย
โดยตรง หรือจากบันทึกทางการแพทยท่ีมีอย ูในสถาน
พยาบาลท่ีแพทยทําการตรวจเอง ในทางปฏิบัติผ ูขอเอา
ประกันภัยอาจไมทราบรายละเอียดทางการแพทยของ
ความเจ็บปวยท่ีมี การสอบถามและบันทึกช่ือสถาน
พยาบาลท่ีผ ูขอเอาประกันภัยไปตรวจสุขภาพหรือตรวจ
รักษา จะเปนประโยชนในการติดตอขอขอมูลเพิ่มเติมได
ในภายหลัง

1.2.6 การใชอักษรยอท่ีไมใชอักษรยอสากล
1.2.7 ผ ูขอเอาประกันภัยไมไดลงลายมือช่ือใน

เอกสารแบบตรวจสุขภาพตอหนาแพทย
2 การตรวจรักษาผ ูเอาประกันภัยและการจัด

ทําเอกสารการเรียกรองสินไหมทดแทน
2.1 ความร ูเบ้ืองตนเกี่ยวกับการประกันสุขภาพ

การประกันสุขภาพใชหลักการเชนเดียวกับการประกัน
ชีวิต คือหลักการของการกระจายความเส่ียงภัยไปยังผ ูเอา

เวชศาสตรการประกันสําหรับแพทย
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ประกันภัยท้ังหมด ความเส่ียงภัยนั้นก็คือความเสียหาย
ทางเศรษฐกิจท่ีเกิดขึ้นจากการบาดเจ็บหรือเจ็บปวย ใน
กรณีนี้ผ ูเอาประกันภัยมิไดเสียชีวิต ดังนั้นผ ูรับประโยชน
ก็คือผ ูเอาประกันภัยนั่นเอง ผ ูเอาประกันภัยเพียงจาย เบ้ีย
ประกันภัยจํานวนหนึ่ง ใหผ ูรับประกันภัยเก็บรวบรวม
ไวเปนเงินกองกลาง เม่ือผ ูเอาประกันภัยเกิดบาดเจ็บหรือ
เจ็บปวยจนตองรักษาตัวท่ีสถานพยาบาล ผ ูรับประกันภัย
ก็จะนําเงินกองกลางนั้นไปชดใชใหผ ูเอาประกันภัย ใน
รูปของการชดเชยคารักษาพยาบาลท่ีจายจริง หรือในรูป
ของการชดเชยความสูญเสียหรือการชดเชยเปนรายวัน
ท้ังนี้ขึ้นอย ูกับชนิดของการประกันสุขภาพนั้น

เพื่อสนองความตองการของผ ูเอาประกันภัยท่ี
ตองการความค ุมครองเพิ่มมากขึ้น นอกเหนือจากความ
ค ุมครองดานการมีชีวิตอย ูหรือการตาย บริษัทประกัน
ชีวิตจึงไดมีรูปแบบของความค ุมครองตาง ๆ  เพิ่มขึ้นเชน
การประกันภัยคารักษาพยาบาลและผาตัดในโรงพยาบาล
การประกันภัยโรครายแรง การประกันภัยอุบัติเหตุและ
อ่ืนๆ ท้ังนี้การท่ีผ ูเอาประกันภัยจะสามารถเลือกซ้ือความ
ค ุมครองพิเศษท่ีเปนสัญญาเพิ่มเติมนี้ไดจะตองซ้ือ
กรมธรรมประกันชีวิตหลักกอน แลวจึงคอยซ้ือความค ุม
ครองพิเศษนี้ในรูปแบบของสัญญาเพิ่มเติม โดยสัญญา
เพิ่มเติมนี้เปนสัญญาปตอป

นอกจากการประกันชีวิต และการประกันสุขภาพ
แลว บริษัทประกันชีวิตยังมีการรับประกันอุบัติเหตุสวน
บุคคล  ซ่ึงเปนการประกันภัยปตอป โดยไมมีเงินสะสม
ใหความค ุมครองการเสียชีวิตและการรักษาพยาบาลจาก
อุบัติเหตุ  การประกันอุบัติเหตุสวนบุคคลนี้ใหบริการได
ท้ังบริษัทประกันชีวิตและบริษัทประกันภัย

เม่ือบริษัทประกันชีวิต ตกลงรับประกันภัย และมี
การทําสัญญาซ่ึงเรียกวากรมธรรมประกันชีวิตกับผ ูเอา
ประกันภัยแลว ผ ูเอาประกันภัยจะไดรับความค ุมครอง
ตามเงื่อนไขสัญญาท่ีระบุไวในกรมธรรมหลักและ
สัญญาเพิ่มเติม ซ่ึงเม่ือผ ูเอาประกันภัยไดรับความเสียหาย
ยอมไดรับสินไหมทดแทนจากการ เจ็บปวย บาดเจ็บ

พิการหรือเสียชีวิต ดวยเงื่อนไขและวงเงินค ุมครอง ตาม
ท่ีผ ูเอาประกันภัยไดทําสัญญาไวกับบริษัทประกันชีวิต
บริษัทประกันชีวิตจะใหความค ุมครองเม่ือผ ูเอาประกัน
ภัยเสียชีวิต พิการ เจ็บปวยหรือบาดเจ็บ ดวยการชดเชย
สินไหมทดแทน อันไดแก

- สินไหมทดแทนมรณกรรม (Death Claim) ให
ความค ุมครองกรณีผ ูเอาประกันภัยเสียชีวิต

- สินไหมทดแทนการสูญเสียอวัยวะ (Dismem-
berment Claim) ใหความค ุมครองกรณีผ ูเอาประกันภัย
สูญเสียอวัยวะจากการถูกตัดขาดจากรางกาย หรือกรณี
อวัยวะไมสามารถใชงานไดตามเงื่อนไขกรมธรรมท่ี
กําหนด เชน แขนขาด ขาขาด ตาบอด หรือเปนอัมพาต
ของแขน ขา เปนตน

- สินไหมทดแทนทุพพลภาพ (Disability Claim)
ใหความค ุมครองกรณีผ ูเอาประกันภัยทุพพลภาพส้ินเชิง
หรือบางสวน ทุพพลภาพถาวรหรือช่ัวคราว

- สินไหมทดแทนคารักษาพยาบาลแบบผ ูปวยใน
ของโรงพยาบาล (Hospital & Surgical ) ใหความค ุมครอง
กรณีผ ูเอาประกันภัยเขานอนพักรักษาตัวในสถาน
พยาบาลท้ังกรณีเจ็บปวยและบาดเจ็บ ผ ูเอาประกันภัย
จะไดรับการชดเชยคารักษาพยาบาลท่ีเกิดขึ้นจริงตาม
ความจําเปนทางการแพทย ภายใตวงเงินของรายการคา
รักษาพยาบาล ความค ุมครองนี้จะรวมถึงการทําหัตถการ
ทางการแพทยบางประเภทแบบไมตองนอนโรงพยาบาล
(Day Case Surgery)

- สินไหมทดแทนคารักษาพยาบาลแบบผ ูปวย
นอก (OPD) ใหความค ุมครองกรณีผ ูเอาประกันภัยเขา
รักษาแบบผ ูปวยนอกท้ังกรณีเจ็บปวยและบาดเจ็บ ผ ูเอา
ประกันภัยจะไดรับการชดเชยตามคาใชจายจริงแตไม
เกินวงเงินตอครั้งท่ีกําหนด

- สินไหมทดแทนการเปนผ ูปวยในในโรง-
พยาบาล (Hospital Benefit)  ใหความค ุมครองกรณีผ ูเอา
ประกันภัยเขานอนพักรักษาตัวในสถานพยาบาลท้ัง
กรณีเจ็บปวยและบาดเจ็บ  ผ ูเอาประกันภัยจะไดรับการ
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ชดเชยเปนจํานวนเงินท่ีแนนอนรายวัน ตามท่ีกําหนด
- สินไหมทดแทนโรครายแรง (Critical Illness)

ใหความค ุมครองกรณีผ ูเอาประกันภัยไดรับการวินิจฉัย
วาเจ็บปวยเปนโรครายแรงโรคใดโรคหนึ่ง ตามเงื่อนไข
กรมธรรม เชน มะเร็ง (Cancer) กลามเนื้อหัวใจตายเฉียบ
พลัน (Myocardial infarction) โรคหลอดเลือดสมอง
(Stroke) เปนตน

- ยกเวนเบ้ียประกันภัยกรณีทุพพลภาพ (Waiver
of Premium) ใหความค ุมครองกรณีผ ูเอาประกันภัยเกิด
ทุพพลภาพ ผ ูเอาประกันภัยจะไดรับการยกเวนการชําระ
เบ้ียประกันภัย

2.2  หลักการพิจารณาการจายสินไหมทดแทน
สุขภาพ

เนื่องจากเงินท่ีนํามาจายสินไหมทดแทนนั้น เปน
เงินกองกลางท่ีรวบรวมจากเบ้ียประกันภัยของผ ูเอา
ประกันภัย โดยมอบหมายใหบริษัทประกันชีวิตเปนผ ูดูแล

เพื่อใหการจายสินไหมทดแทนมีประสิทธิภาพ
และเปนมาตรฐาน บริษัทประกันชีวิตจึงตองคํานึงถึง

- ความจําเปนทางการแพทย  (Medical Necessity)
- ความเหมาะสมในการรักษาพยาบาล  (Appro-

priation)
- ความค ุมคาของคาใชจาย (Cost Effectiveness)
การบริการทางการแพทยที่จําเปน เหมาะสมและ

ค ุมคา มีเงื่อนไขดังนี้
- ตองสอดคลองกับการวินิจฉัยโรคและการรักษา

ตามภาวะการบาดเจ็บหรือการเจ็บปวยของผ ูเอาประกันภัย
- ตองมีขอบงช้ีทางการแพทยอยางชัดเจนตาม

มาตรฐานเวชปฏิบัติปจจุบัน
- ตองมิใชเพื่อความสะดวกของผ ูเอาประกันภัย

หรือของครอบครัว ผ ูเอาประกันภัย หรือ ของผ ูใหบริการ
รักษาพยาบาล

- ตองเปนการบริการรักษาพยาบาลตามมาตร-
ฐานการดูแลผ ูปวยท่ีเหมาะสม และจําเปนตามภาวะการ
บาดเจ็บหรือเจ็บปวยของผ ูเอาประกันภัย

2.3 การออกใบรับรองแพทย
2.3.1 ผ ูเอาประกันภัยหรือผ ูรับประโยชนอาจ

รองขอใหแพทยผ ูตรวจรักษา  ออกใบรับรองแพทย ระบุ
คําวินิจฉัยโรค ประเมินการสูญเสียตอชีวิตหรือสุขภาพ
และใหความเห็นอ่ืน ๆ เพื่อนําไปเปนหลักฐานในการ
เรียกรองสินไหมทดแทนจากบริษัทประกันชีวิต แพทยผ ู
ตรวจรักษาควรลงรายละเอียดใหถูกตองครบถวน เพื่อท่ี
บริษัทประกันชีวิตจะสามารถพิจารณาใหความค ุมครอง
ไดอยางถูกตองเปนธรรม และรวดเร็ว

2.3.1.1 เพื่อเรียกรองคาสินไหมทดแทนคารักษา
พยาบาลจากการเจ็บปวยและบาดเจ็บ  แพทยเปนผ ูเขียน
ใบรับรองแพทยเพื่อใหผ ูเอาประกันภัยไปเรียกรองสิน
ไหมทดแทนคารักษาพยาบาลท่ีเกิดขึ้นจริงตามใบเสร็จ
รับเงิน  หรือเรียกรองสินไหมทดแทนความเสียหายจาก
การท่ีตองนอนพักรักษาในโรงพยาบาล หรือการไม
สามารถประกอบหนาท่ีการงานได

2.3.1.2 เพื่อเรียกรองคาสินไหมทดแทนโรคราย
แรง  หากผ ูเอาประกันภัยปวยเปนโรครายแรงตามท่ีระบุ
ไวในกรมธรรม เชน โรคกลามเนื้อหัวใจตายครั้งแรกจาก
การขาดเลือด โรคความผิดปกติของหลอดเลือดสมอง
หรือภาวะการสูญเสียการดํารงชีพอยางอิสระ เปนตน
และโรคดังกลาวมีลักษณะท่ีเขาเงื่อนไขของโรคนั้น ๆ
ตามกรมธรรม  บริษัทประกันชีวิต จะจายคาสินไหม
ทดแทนผลประโยชนโรครายแรงแกผ ูเอาประกันภัย  ดัง
นั้นบริษัทประกันชีวิต ตองไดขอมูลท่ีพิสูจนไดวาผ ูเอา
ประกันภัยปวยเปนโรครายแรงนั้นจริง มีองคประกอบ
และลักษณะของโรคตามท่ีระบุไวในกรมธรรม โดย
บริษัทอาจมีเอกสารไปใหแพทยกรอก หรือประเมิน รวม
ถึงขอประวัติ ผลการตรวจรางกาย ผลการตรวจทางหอง
ปฏิบัติการ ผลการตรวจทางภาพถายรังสีและผลการ
ตรวจอ่ืน ๆ  ท่ีเกี่ยวของ

2.3.1.3 เพื่อเรียกรองคาสินไหมทดแทนโรคมะเร็ง
หากผ ูเอาประกันภัยปวยเปนมะเร็งท่ีเขาเงื่อนไขตาม
กรมธรรม บริษัทจะจายคาสินไหมทดแทนตามท่ีระบุใน

เวชศาสตรการประกันสําหรับแพทย
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กรมธรรม ดังนั้นบริษัทประกันชีวิต ตองไดขอมูลท่ีระบุ
วาผ ูเอาประกันภัยปวยเปนมะเร็ง  และเปนมะเร็งท่ีเขา
เงื่อนไขตามกรมธรรม  ซ่ึงผลท่ีจําเปนคือผลการตรวจช้ิน
เนื้อทางพยาธิวิทยา

2.3.1.4 เพื่อเรียกรองคาสินไหมทดแทนภาวะ
ทุพพลภาพ  แพทยเปนผ ูใหความเห็นวาผ ูเอาประกันภัย
มีภาวะทุพพลภาพอยางไร เพื่อใหบริษัทประกันชีวิต
นํามาพิจารณาวาเปนภาวะทุพพลภาพส้ินเชิงถาวร
ทุพพลภาพส้ินเชิงช่ัวคราว ทุพพลภาพบางสวนถาวร  หรือ
ทุพพลภาพบางสวนช่ัวคราว เพราะคาสินไหมทดแทน
จะแตกตางกันไปตามความรุนแรง และระยะเวลาของ
การมีภาวะทุพพลภาพ

2.3.1.5 เพื่อเรียกรองคาสินไหมทดแทนการสูญ
เสียอวัยวะหรือสูญเสียสมรรถภาพการใชงานของ
อวัยวะนั้น แพทยเปนผ ูใหความเห็นวาสูญเสียอวัยวะ
อะไร ท่ีระดับไหน และคิดเปนอัตราสวนการสูญเสีย
สมรรถภาพการใชงานของอวัยวะนั้น ๆ  เพียงใด

2.3.1.6 เพื่อเรียกรองสินไหมทดแทนมรณกรรม
กรณีผ ูเอาประกันภัยมีกรมธรรม ประกันชีวิต บริษัท
ประกันชีวิต จะจายผลประโยชนตามกรมธรรมแกผ ูรับ
ผลประโยชน ไมวาผ ูเอาประกันภัยจะเสียชีวิตจากสาเหตุ
ใด (มีขอยกเวนในบางกรณี  ซ่ึงจะไมขอกลาวในท่ีนี)้  แต
หากผ ูเอาประกันภัยมีกรมธรรมประกันอุบัติเหตุอยาง
เดียว บริษัทประกันชีวิต จะจายผลประโยชนตามกรม
ธรรมแกผ ูรับผลประโยชน กรณีผ ูเอาประกันภัยเสียชีวิต
จากอุบัติเหตุเทานั้น

แพทยจะเปนผ ูใหความเห็นในใบเรียกรองสิน
ไหมทดแทนมรณกรรมวา ผ ูเอาประกันภัยเสียชีวิตจาก
การเจ็บปวยดวยโรค อุบัติเหตุ ฆาตัวตาย หรือเปนผลจาก
การใชยา เครื่องดื่มแอลกอฮอล หรือสารเสพติดตาง ๆ
โดยอาศัยขอมูลท่ีไดจากการซักประวัติ ตรวจรางกาย
ผลตรวจทางรังสี ผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ผลการ
ชันสูตรพลิกศพหากเปนการตายผิดธรรมชาติ รวมถึง
ผลการผาศพพิสูจน (autopsy) ถามี

2.3.2 ปญหาท่ีพบในการออกใบรับรองแพทย
2.3.2.1 การลงขอมูลไมครบถวน ทําใหบริษัท

ประกันชีวิตตองขอขอมูลเพิ่มเติม เปนผลใหผ ูเอา
ประกันภัยไดรับเงินชดเชยชากวาท่ีควร

2.3.2.2 การลงขอเท็จจริงเพียงบางสวน ทําให
บริษัทประกันชีวิตเขาใจผิดพิจารณาจายสินไหมทดแทน
ไมถูกตองครบถวน

2.3.2.3 การออกใบรับรองแพทยเปนเท็จ เชน ผ ู
เอาประกันภัยไมไดมาตรวจรักษาจริง หรือขอมูลในใบ
รับรองแพทยไมตรงกับขอเท็จจริง

2.3.2.4 การใชอักษรยอท่ีไมเปนสากล
2.3.2.5 การเขียนดวยลายมือท่ีอานยาก
2.3.2.6 การไมปดผนึกใบรับรองแพทย กอนสงให

กับตัวแทนหรือบุคคลอ่ืนท่ีไมใชผ ูเอาประกันภัย
2.4 การออกใบเสร็จรับเงิน
ตามหลักการชดใชคาสินไหมทดแทนทดแทน

ตามความเปนจริง (principle of indemnity) บริษัทประกัน
ชีวิต จะชดใชคาสินไหมทดแทนตามความเสียหายท่ีเกิด
ขึ้นจริงแตไมเกินผลประโยชนตามท่ีระบุไวในตาราง
ผลประโยชน และไมเกินสวนไดสวนเสียของผ ูเอา
ประกันภัย  หรือไมเกินจํานวนเงินท่ีเอาประกันไว
การออกใบเสร็จรับเงิน มีแนวทางดังตอไปนี้

2.4.1 ออกใบเสร็จรับเงินตนฉบับใหกับผ ูปวย
เพียงใบเดียว ไมวาผ ูปวยจะมีประกันหลายบริษัทหรือไม

2.4.2 แยกคาธรรมเนียมแพทยในการเขียนใบ
รับรองแพทยออกจากรายการตรวจรักษาอ่ืน

2.4.3 คิดคาตรวจรักษาเปนมาตรฐานราคาเดียว
กับคาตรวจรักษาผ ูปวยท่ัวไปท่ีไมมีประกัน

2.4.4 แยกรายละเอียดคาตรวจรักษาเปนหมวด
หม ูใหชัดเจน

2.4.5 คิดคาตรวจรักษาตองถูกตองตรงกับการ
ตรวจรักษาท่ีไดรับไปแลวจริง และไมมีการคิดคาตรวจ
รักษาลวงหนา เชน คาฉีดวัคซีนปองกันโรคบาดทะยัก
คาฉีดวัคซีนปองกันโรคพิษสุนัขบา  คาทําแผล ในอนาคต
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เปนตน
2.4.6 คิดแยกคารักษาโรคท่ีมาตรวจรักษาเฉพาะ

ในครั้งนั้น ๆ  กรณีมีการเบิกยาหรือเวชภัณฑท่ีไมเกี่ยว
ของโดยตรงกับการรักษาในครั้งนั้น หรือมีการเบิกยาให
กับผ ูอ่ืนท่ีไมใชตัวผ ูปวยเอง ควรระบุไวในใบเสร็จให
ชัดเจน

3. การเปดเผยประวัติการตรวจรักษาของผ ูเอา
ประกันภัยกับบริษัทประกันชีวิต

เม่ือผ ูเอาประกันภัยสมัครทําประกัน และแถลงกับ
บริษัทประกันชีวิต วาเคยมีประวัติการตรวจรักษา การ
ตรวจสุขภาพ หรือการตรวจพิเศษกับแพทยท่ีสถาน
พยาบาล หรือในกรณีท่ีผ ูเอาประกันภัยเรียกรองคาสิน
ไหมทดแทน แตขาดขอมูลท่ีสําคัญและจําเปนในการ
พิจารณา บริษัทประกันชีวิต อาจจะขอประวัติการตรวจ
รักษาของผ ูเอาประกันภัย โดยแนบใบยินยอมใหเปดเผย
ประวัติการตรวจรักษาของผ ูเอาประกันภัยไปท่ีสถาน
พยาบาล แพทยผ ูตรวจรักษาควรเปดเผยขอมูลการตรวจ
รักษาของผ ูเอาประกันภัยใหบริษัทประกันชีวิตทราบ
โดยครบถวนสมบูรณ เพราะจะทําใหบริษัทประกันชีวิต
สามารถพิจารณารับประกันหรือจายสินไหมทดแทนได
ดวยความถูกตอง รวดเร็ว และเปนธรรมตอทุกฝาย

โดยท่ัวไป การขอประวัติจากสถานพยาบาลเพื่อ
ประกอบการพิจารณา บริษัทประกันชีวิต มี 2 รูปแบบ
หลัก ๆ  ท่ีใชในการขอประวัติการตรวจรักษา คือ

1. ขอสําเนาเวชระเบียนของผ ูเอาประกันภัย ใน
กรณีนี้  สถานพยาบาลควรถายสําเนาเวชระเบียนท้ัง
หมดใหครบถวน ถูกตอง พรอมรับรองสําเนาถูกตอง

2. บริษัทมีคําถามใหแพทยผ ูตรวจรักษาตอบ โดย
ท่ัวไปจะเปนคําถามเกี่ยวกับโรคท่ีบริษัทพิจารณาเห็นวา
มีผลตอการพิจารณารับประกัน เชน การตรวจรักษาโรค
มะเร็ง โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอด
เลือดหัวใจ หรือโรคหลอดเลือดสมอง เปนตน

ตัวอยางเชน หากเปนการตรวจรักษาเกี่ยวกับโรค

มะเร็ง บริษัทจะถามเกี่ยวกับผลช้ินเนื้อทางพยาธิวิทยา
staging, grading วิธีการรักษา วันท่ีเริ่มและส้ินสุดการ
รักษา การติดตามผลการรักษา  ผล  tumor marker  ตอเนื่อง
ภาวะแทรกซอน และการพยากรณโรค ซ่ึงถาแพทย
ผ ูตรวจรักษาใหขอมูลท่ีถูกตองครบถวน จะทําใหผ ูเอา
ประกันภัยไดรับการพิจารณาดวยความรวดเร็ว ถูกตอง
และเปนธรรม

กฎหมายที่เกี่ยวของ
กฎหมายท่ีเกี่ยวของกับการประกันชีวิตโดยตรง

คือ พระราชบัญญัติประกันชีวิต พ.ศ.2535 และประมวล
กฎหมายแพงและพาณิชย

พระราชบัญญัติประกันชีวิต พ.ศ.2535 เปน
กฎหมายท่ีบัญญัติขึ้นเพื่อบังคับใชกับธุรกิจประกันชีวิต
วาดวยการดําเนินงานของบริษัทประกันชีวิตในประเทศ
ไทย

ประมวลกฎหมายแพงและพาณิชย  มาตรา 861-
868 และมาตรา 889-897 บัญญัติความผูกพันทาง
กฎหมายระหวางผ ูเอาประกันชีวิตกับบริษัทประกันชีวิต
และเนื่องจากการประกันชีวิตเกี่ยวของโดยตรงกับชีวิต
และสุขภาพ แพทยในฐานะผ ูตรวจรักษาผ ูเอาประกันภัย
จึงเขามาเกี่ยวของกับงานประกันชีวิตโดยปริยาย ทําใหมี
กฎหมายอ่ืนเขามาเกี่ยวของดวย เชน พระราชบัญญัติ
วิชาชีพเวชกรรม ประมวลกฎหมายอาญาหลายมาตรา
และประมวลกฎหมายแพงและพาณิชยวาดวยการละเมิด
(ประมวลกฎหมายแพงและพาณิชย มาตรา 420)

ประเด็นกฎหมายท่ีแพทยควรทราบ มีดังตอไปนี้
1. บทบัญญัติเกี่ยวกับเงื่อนไขการประกันชีวิต
1.1 การประกันชีวิตระหวางผ ูเอาประกันชีวิต

กับบริษัทประกันชีวิต เปนความผูกพันในลักษณะของ
สัญญาประกันภัยชนิดหนึ่ง ซ่ึงผ ูเอาประกันภัยตกลงจะ
จายเบ้ียประกันภัย และบริษัทประกันชีวิตตกลงจะจายคา
สินไหมทดแทนหรือจายเงินจํานวนหนึ่งให ในกรณีผ ู
เอาประกันภัย ดํารงชีวิตอย ูครบตามสัญญาหรือเสียชีวิต

เวชศาสตรการประกันสําหรับแพทย



เวชสารโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา ปที่ 33   ฉบับที่  3  กันยายน - ธันวาคม 2552144

ภายในระยะสัญญา ตามแตท่ีตกลงกันเปนกรณีไป
1.2 ในการทําสัญญา ผ ูเอาประกันภัยมีหนาท่ีตอง

เปดเผยขอความจริงท่ี เกี่ยวกับเพศ  อายุ  อาชีพ  พฤติกรรม
เส่ียงตอสุขภาพ ประวัติการเจ็บปวยและประวัติการตรวจ
รักษาท้ังหมดใหบริษัทประกันชีวิตทราบ แตถาพิสูจนได
ในภายหลังทําสัญญากันไปแลววา ผ ูเอาประกันภัย
ปกปดขอความจริง ซ่ึงเปนสาระสําคัญถึงขนาดวา ถา
บริษัทประกันชีวิตร ูขอความจริงดังกลาว  บริษัทประกัน
ชีวิตจะปฏิเสธการทําสัญญา หรือรับประกันดวยอัตรา
เบ้ียประกันภัยท่ีสูงขึ้น  กฎหมายบัญญัติใหสัญญาเปน
โมฆียะ บริษัทประกันชีวิตสามารถบอกเลิกสัญญาได

กรณีท่ีผ ูเอาประกันภัยแจงหรือยินยอมใหแพทย
เปดเผยขอมูลสุขภาพแกบริษัทประกันชีวิต แพทยยอม
ตองผูกพันตามกฎหมายท่ีจะตองเปดเผยขอความจริง
เกี่ยวกับสุขภาพท้ังหมดของผ ูเอาประกันภัย ใหบริษัท
ประกันชีวิตทราบ

2. ความรับผิดของผ ูประกอบวิชาชีพเวชกรรม
การประกอบวิชาชีพของแพทย  ไดรับความค ุม

ครองและถูกควบคุมจริยธรรมแหงวิชาชีพดวยพระราช
บัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2525 นอกจากนี้แพทยยัง
ตองอย ูในบังคับของกฎหมายอาญาและกฎหมายแพง
เชนเดียวกับบุคคลท่ัวไปอีกดวย  ดังตอไปนี้

2.1 กรณีแพทยไมเปดเผยขอมูลหรือเปดเผย
ขอมูลไมครบถวน ตามท่ีผ ูเอาประกันภัยแจงหรือยินยอม
ใหเปดเผยขอมูลแกบริษัทประกันชีวิต จนมีผลทําใหผ ู
เอาประกันภัยถูกบอกเลิกสัญญา หรือจนมีผลทําให
บริษัทประกันชีวิตหลงใหความค ุมครองผ ูเอาประกันภัย
ท้ังท่ีไมเขาเงื่อนไขท่ีกรมธรรมกําหนดใหบริษัทประกัน
ชีวิตตองค ุมครอง ผ ูเอาประกันภัยหรือบริษัทประกันชีวิต
อาจใชสิทธิเรียกรองใหแพทยรับผิดชอบตอความเสีย
หายท่ีเกิดขึ้นได

2.2 กรณีแพทยประมาทในการตรวจรางกายและ
จัดทําเอกสารรับรองการตรวจสุขภาพบกพรอง เชน
บุคคลท่ีตรวจไมใชบุคคลเดียวกับท่ีระบุในรายงานการ

ตรวจของแพทย  หรือบันทึกในเอกสารรับรองการตรวจ
สุขภาพผิดพลาด ทําใหบริษัทประกันชีวิตหลงพิจารณา
รับประกันไปตามขอมูลท่ีไมถูกตองนั้น ถามีความเสีย
หายเกิดขึ้นตอบริษัทประกันชีวิตหรือตอผ ูเอาประกันภัย
แพทยอาจตองรับผิดทางแพงฐานละเมิด

2.3 กรณีแพทยมีเจตนาจัดทําใบรับรองสุขภาพ
ความเจ็บปวย หรือการเสียชีวิตเปนเท็จ หรือปกปดขอ
ความจริงซ่ึงควรบอกใหชัดเจน หรือใหความเห็นโดยไม
สุจริต จนบริษัทประกันชีวิตหลงรับประกันภัยหรือจาย
สินไหมทดแทนใหแกผ ูเอาประกันภัย นอกจากบริษัท
ประกันชีวิตอาจใชสิทธิเรียกรองใหแพทยรับผิดชอบตอ
ความเสียหายท่ีเกิดขึ้นไดแลว แพทยอาจตองรับผิดทาง
จริยธรรมและทางอาญาฐานทําคํารับรองเปนเอกสารอัน
เปนเท็จอีกดวย

2.4 กรณีสถานพยาบาลออกใบเสร็จรับเงิน หรือ
จัดทําเอกสารรายละเอียดคาใชจายไมตรงตามความเปน
จริง  จนบริษัทประกันชีวิตหลงจายสินไหมทดแทนเปน
คารักษาพยาบาลใหกับสถานพยาบาลหรือใหกับผ ูเอา
ประกันภัย นอกจากผ ูท่ีจัดทําเอกสารดังกลาวอาจตองรับ
ผิดทางอาญาฐานฉอโกงแลว  ตัวผ ูจัดทําเอกสารดังกลาว
และผ ูดําเนินการสถานพยาบาลซ่ึงเปนแพทย  ตลอด
จนผ ูเปนเจาของสถานพยาบาล  อาจตองรวมกันรับผิด
ทางแพงฐานละเมิดดวย

ภาคผนวก
กฎหมายและระเบียบขอบังคับที่เกี่ยวของ

ขอบังคับแพทยสภาวาดวยการรักษาจริยธรรม
แหงวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2526

หมวด 3  ขอ 8. ผ ูประกอบวิชาชีพเวชกรรมตอง
ไมออกใบรับรองอันเปนความเท็จโดยตั้งใจ หรือให
ความเห็นโดยไมสุจริตในเรื่องใด ๆ  อันเกี่ยวกับวิชาชีพ
ของตน

หมวด 3  ขอ 9. ผ ูประกอบวิชาชีพเวชกรรมตอง
ไมเปดเผยความลับของผ ูปวย ซ่ึงตนทราบมาเนื่องจาก
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การ ประกอบวิชาชีพ เวนแตดวยความยินยอมของผ ูปวย
หรือเม่ือตองปฏิบัติตามกฎหมายหรือตามหนาท่ี

ประมวลกฎหมายแพงและพาณิชย
มาตรา 420  ผ ูใดจงใจหรือประมาทเลินเลอ ทําตอ

บุคคลอ่ืนโดยผิดกฎหมายใหเขาเสียหายถึงแกชีวิตก็ดี
แกรางกายก็ดี อนามัยก็ดีเสรีภาพก็ดี ทรัพยสินหรือสิทธิ
อยางหนึ่งอยางใดก็ดี ทานวาผ ูนั้นทําละเมิดจําตองใชคา
สินไหมทดแทนเพื่อการนั้น

มาตรา 865  ถาในเวลาทําสัญญาประกันภัย ผ ูเอา
ประกันภัยก็ดีหรือในกรณีประกันชีวิต บุคคลอันการใช
เงินยอมอาศัยความทรงชีพหรือมรณะของเขานั้นก็ดี ร ูอย ู
แลวละเวนเสียไมเปดเผยขอความจริงซ่ึงอาจจะไดจูงใจผ ู
รับประกันภัยใหเรียกเบ้ียประกันภัยสูงขึ้นอีกหรือให
บอกปดไมยอมทําสัญญา หรือวาร ูอย ูแลวแถลงขอความ
นั้นเปนความเท็จไซร ทานวาสัญญานั้นเปนโมฆียะ

มาตรา 879  ผ ูรับประกันภัยไมตองรับผิดในเม่ือ
ความวินาศภัยหรือเหตุอ่ืนซ่ึงไดระบุไวในสัญญานั้นได
เกิดขึ้นเพราะความทุจริต หรือความประมาทเลินเลอ
อยางรายแรงของผ ูเอาประกันภัยหรือผ ูรับประโยชน

มาตรา 889  ในสัญญาประกันชีวิตนั้น การใช
จํานวนเงินยอมอาศัยความทรงชีพ หรือมรณะของบุคคล
คนหนึ่ง

มาตรา 892  ในกรณีบอกลางสัญญาตามความใน
มาตรา 865 ผ ูรับประกันภัยตองคืนคาไถถอนกรมธรรม
ประกันภัยใหแกผ ูเอาประกันภัยหรือทายาทของผ ูนั้น

ประมวลกฎหมายอาญา
มาตรา 269 ผ ูใดในการประกอบการงานในวิชา

แพทย กฎหมาย บัญชีหรือวิชาชีพอ่ืนใด ทําคํารับรอง
เปนเอกสารอันเปนเท็จ โดย ประการท่ีนาจะเกิดความ
เสียหายแกผ ูอ่ืนหรือประชาชนตองระวาง โทษจําคุกไม
เกินสองปหรือปรับไมเกินส่ีพันบาท หรือท้ังจําท้ังปรับ

ผ ูใดโดยทุจริตใชหรืออางคํารับรองอันเกิดจาก

เวชศาสตรการประกันสําหรับแพทย

การกระทําความผิด ตามวรรคแรก ตองระวางโทษเชน
เดียวกัน

คํานิยามศัพทมาตรฐานของกรมธรรมประกันชีวิตและ
สุขภาพ

กรมธรรมประกันภัย หมายถึง เอกสารท่ีแสดงขอ
ตกลง เงื่อนไขตาง ๆ  ของสัญญาประกันภัย  ในกรมธรรม
ประกันภัยจะประกอบไปดวยรายละเอียดตาง ๆ  มากมาย
อันเปนเงื่อนไขและขอตกลงตาง ๆ  ระหวางผ ูเอาประกัน
ภัยและผ ูรับประกันภัย

ผ ูรับประกันภัยหมายถึง  ค ูสัญญาฝายซ่ึงตกลงจะ
ชดใชคาสินไหมทดแทน หรือชดใชเงินจํานวนหนึ่ง ให
ผ ูเอาประกันภัยหรือผ ูรับประโยชน

ผ ูเอาประกันภัย หมายถึง  ค ูสัญญาฝายซ่ึงตกลงจะ
สงเบ้ียประกันภัยจํานวนหนึ่งใหผ ูรับประกันภัย

ผ ูรับประโยชน หมายถึง บุคคลผ ูจะพึงไดรับคา
สินไหมทดแทน หรือรับจํานวนเงินใชให (ผ ูเอาประกัน
ภัยและผ ูรับประโยชนนั้น อาจเปนบุคคลคนเดียวกันได)

ประโยชน ตามท่ีระบุไวในกรมธรรมประกันภัย เม่ือเกิด
ภัยหรือความเสียหายเกิดขึ้นแกผ ูเอาประกันภัยตาม
เงื่อนไขในกรมธรรมประกันภัย

เบี้ยประกัน หมายถึง จํานวนเงินท่ีตกลงกันวาผ ู
เอาประกันภัยจะตองจายใหแกผ ูรับประกันภัย ตาม
กรมธรรมประกันภัย ซ่ึงการจายอาจจะจายเปนรายป ราย
6 เดือน ราย 3 เดือน หรือรายเดือน แลวแตจะระบุไวใน
กรมธรรมประกันภัย

สินไหมทดแทน จํานวนเงินท่ีผ ูรับประกันภัย
ชดใชทดแทนความเสียหายตามท่ีเสียหายจริง ใหแกผ ู
เอาประกันภัย โดยความเสียหายดังกลาวเปนผลมาจาก
ภัยท่ีระบุไวในกรมธรรม

การเจ็บปวย หมายถึง อาการ ความผิดปกติ การ
ปวยไข หรือการเกิดโรค

ทุนประกัน  หมายถึง  จํานวนเงินท่ีตกลงกันวา
ผ ูรับประกันภัยจะตองจายใหผ ูเอาประกันภัยหรือ ผ ูรับ
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อุบัติเหตุ หมายถึง เหตุการณท่ีเกิดขึ้นอยางฉับ
พลันจากปจจัยภายนอกรางกาย และทําใหเกิดผลท่ีผ ูเอา
ประกันภัย/ชีวิต มิไดเจตนาหรือม ุงหวัง

การบาดเจ็บ หมายถึง การบาดเจ็บทางรางกาย อัน
เปนผลโดยตรงจากอุบัติเหตุ ซ่ึงเกิดขึ้นโดยเอกเทศและ
โดยอิสระจากเหตุอ่ืน

ทุพพลภาพบางสวน สภาพรางกายท่ีทําใหความ
สามารถในการทํางานลดนอย ลงกวาปรกติ แมวาจะยัง
คงสามารถปฏิบัติงานไดบาง

ทุพพลภาพส้ินเชิง หมายถึง ความทุพพลภาพท่ี
ทําใหบุคคลไมสามารถประกอบอาชีพตามปกติไดโดย
ส้ินเชิง

ทุพพลภาพชั่วคราว การสูญเสียสมรรถภาพใน
การทํางาน ไมวาจะเปนสวนใดสวนหนึ่งหรือท้ังหมด
ช่ัวระยะเวลาหนึ่ง ซ่ึงจะไดรับการชดเชยจากการประกัน
ภัยอุบัติเหตุสวนบุคคล

ทุพพลภาพถาวร หมายถึง การสูญเสียสมรรถภาพ
ในการทํางานโดยถาวร ไมวาจะเปนรางกายสวนใดสวน
หนึ่งหรือท้ังหมด


