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การเปิดสัญญา 

นายศรายุทธ์ ร่าหมาน  พยาบาลวิชาชีพ งานเคลมประกันไทย กลุม่งานสิทธิประโยชน์ โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต 

ความคุ้มครองด้านค่ารักษาพยาบาลกับบริษัทประกันเอกชน 

 

http://www.free-powerpoint-templates-design.com/
http://www.free-powerpoint-templates-design.com/
http://www.free-powerpoint-templates-design.com/
http://www.free-powerpoint-templates-design.com/
http://www.free-powerpoint-templates-design.com/
http://www.free-powerpoint-templates-design.com/
http://www.free-powerpoint-templates-design.com/
http://www.free-powerpoint-templates-design.com/








คิวห้องพิเศษเฉพาะสิทธิประกันชีวิต 
30 ห้อง ราคาห้องละ 2,500 บาท/คืน 

27,375,000 

ผู้ป่วยสิทธิประกัน LOS รายละ 3 คืน 
มีผู้รับบริการรวม 3,600 ราย/ปี 

เคสผ่าตัด 1,800 ราย 
ค่ารักษาที่เรียกเก็บได้เฉลี่ย 30,000 บาท 

54,000,000 

เคสทั่วไป 1,800 ราย 
ค่ารักษาที่เรียกเก็บได้เฉลี่ย 10,000 บาท 

18,000,000 เรียกเก็บ DRG ตามสิทธิหลัก 3,000 ราย 
เฉลี่ยรายละ 8,000 บาท 24,000,000 

123,375,000 
บาท/ป ี



ท าไมต้องเปิดสัญญากับบริษัทประกันเอกชน 
... 







• สถานพยาบาลของรัฐที่เป็นคู่สัญญา 

• ผู้รับบริการที่มีประกันส่วนบุคคล 

•บริษัทประกัน  



สถานที่ส าหรับติดต่อประสานงาน (ศูนย์ประสานงานแฟกซ์เคลม) 
ครุภัณฑ์ส าหรับใช้ประสานข้อมูลกับบริษัทประกัน 

•คอมพิวเตอร์, Internet 
•โทรศัพท์ และเครื่องแฟกซ์ 
•เครื่องถ่ายเอกสาร 

เจ้าหน้าที่ผู้ประสานข้อมูล 
•พยาบาลทบทวนการใช้ทรัพยากร (UR-NURSE) 
•นักจัดการงานทั่วไป 







เจ้าหน้าที่บัญชีและการเงินเพื่อรับเงินจากบริษัทประกัน และออกใบเสร็จส่งคืนให้
บริษัทประกัน 
แพทย์ที่ปรึกษาประจ าศูนย์การเคลมประกัน 
การประกาศเป็นนโยบายให้บุคลากรในโรงพยาบาลรับทราบ เพื่อป้องกันการท าผิด
สัญญา เช่น การแจ้งว่าไม่มีบริการดังกล่าวกับผู้รับบริการที่ต้องการใช้ 
 การออกประกาศค าสั่งที่เกี่ยวข้องกับการด าเนินงานด้านการเคลมประกัน เช่น 
ประกาศค าสั่งให้คิดค่าธรรมเนียมแพทย์ในสิทธิประกันส่วนบุคคล 







1. ติดต่อเข้าส านักงานใหญ่ของบริษัทประกัน แจ้งว่าต้องการเป็นโรงพยาบาลเครือข่าย 





2. บริษัทประกันจะส่งร่างสัญญาให้โรงพยาบาลพิจารณา ตรวจสอบหรือแก้ไขร่างสัญญา 
ตามความต้องการของโรงพยาบาล และส่งกลับให้บริษัทประกันพิจารณา 
ประเด็นที่ควรแก้ไข 

• บริษัทประกันมักขอส่วนลด ให้แก้ในสัญญาว่า เป็นสถานพยาบาลของรัฐ ให้ส่วนลดไม่ได้ 
• บริษัทประกันมักแจ้งให้ใช้สิทธิอื่นก่อนค่อยใช้สิทธิประกัน ให้แก้ว่าใช้สิทธิประกันเป็นอันดับ 1 



3. บริษัทประกันจะส่งสัญญาตัวจริงให้โรงพยาบาล 2 ฉบับ ด าเนินการให้ผู้บริหารลง 
นาม และส่งสัญญากลับให้บริษัทประกัน 1 ฉบับ พร้อมกับเอกสารอื่นๆที่บริษัทประกัน 
ต้องการ เช่น 
 
 
 
 
ซึ่งเมื่อบริษัทได้สัญญาตัวจริง ถือว่าเราเป็นโรงพยาบาลเครือข่ายของบริษัทแลว้ 

• เอกสารข้อมลูเกี่ยวกับโรงพยาบาล 
• ส าเนาค าสั่งแตง่ตั้งผูอ้ านวยการ(ผูม้อี านาจลงนาม) พร้อมส าเนาบัตรประจ าตัว 
• ส าเนาหน้าสมุดบญัชีธนาคารของโรงพยาบาล 
• หนังสอืแจง้งดการหักภาษี ณ ทีจ่่าย 





 
อัตราค่ารักษา SIMB-1 
1.ค่ายาและสารอาหารทางเสน้เลือด  
2.ค่าเวชภณัฑ ์
3.ค่าบรกิารโลหิตและส่วนประกอบของโลหิต 
4.ค่าตรวจวินิจฉยัทางเทคนิคการแพทยแ์ละ
พยาธิวิทยา 
5.ค่าตรวจวินิจฉยัและการรกัษาทางรงัสี
วิทยา 
6.ค่าตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพเิศษอ่ืนๆ 
7.ค่าอปุกรณข์องใชแ้ละเครื่องมือทางการ
แพทย ์
8.ค่าหอ้งผ่าตดัและหอ้งคลอด 
9.ค่าบรกิารทางทนัตกรรม 
10.ค่าบรกิารทางกายภาพบาํบดั 
11.ค่าบรกิารฝังเข็ม 
 

12.คา่บรกิารการพยาบาลของผูป้ระกอบวิชาชีพ
การพยาบาลและการผดงุครรภ ์
13.คา่บรกิารของผูป้ระกอบโรคศลิปะอ่ืนๆ 
14.คา่บรกิารเหมาจา่ยการรกัษาพยาบาล 
15.คา่ตรวจรกัษาทั่วไปของผูป้ระกอบวิชาชีพ 
16.คา่ทาํศลัยกรรมและหตัถกรรมตา่งๆของผู้
ประกอบวิชาชีพ 
17.คา่ปฏิบตักิารอ่ืนๆของผูป้ระกอบวิชาชีพ 
18.คา่หอ้งหรือคา่เตียงผูป่้วยในประเภทตา่งๆ 
19.คา่หอ้งหรือคา่เตียง ท่ีใชส้งัเกตอาการ การ
พกัฟ้ืน หรืออ่ืนๆ 
20.คา่อาหารผูป่้วยใน 
21.คา่บรกิารเก็บรกัษาศพ 
22.คา่บรกิารรถพยาบาล 
23.คา่บรกิารอ่ืนๆ 
 



ศูนย์
ประกัน 

ผู้รับ  
บริการ 

บริษัท
ประกัน 



















• ประกันอุบัติเหตุส่วนบุคคล/กลุ่ม วงเงินจะระบุยอดสูงสุดของความคุ้มครองไว้ชัดเจน 
• ประกันสุขภาพส่วนบุคคล ยอดความคุ้มครอง มี 2 ประเภท 
        1. แบบแปรผันตามค่าห้อง 
        2. แบบวงเงินเหมาจ่ายสูงสุด 
• ประกันสุขภาพกลุ่ม ยอดความคุ้มครอง เป็นแบบแปรผันตามค่าห้องอย่างเดียว 









เอกสารทีเ่กีย่วข้อง 
• ใบเคลมสว่นที ่1 ทีผู่ป่้วยลง
ชื่อแลว้ 
• เอกสารบตัรประจ าตวัและ
บตัรประกนั 
• OPD Card ครัง้ที ่Admit 
• ผลตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร, 
ผลการตรวจพเิศษต่างๆ ทีม่ ี

























เติมส่วนที่ขาด  ลดสว่นที่เกิด  งดส่วนที่ใช้ผิด 









 แยกรายการค่ารักษาที่เกี่ยวกับโรคประจ าตัว และรายการที่เกี่ยวกับความบาดเจ็บจาก
ประกันอุบัติเหตุ 
 ประมาณการค่ารักษาพยาบาล ว่าการเจ็บป่วยที่เข้ารักษาในโรงพยาบาล สิทธิต่างๆที่มี
สามารถคุ้มครองค่ารักษาได้ครอบคลุมหรือไม่  
 วิเคราะห์ว่าโรคนี้น่าจะเกิดก่อนการท าประกันหรือไม่ เช่น ก้อนเนื้องอกต่างๆ, ก้อนนิ่ว 
 วิเคราะห์ว่าความเจ็บป่วยที่เกิดขึ้น เกิดจากโรค หรือ อุบัติเหตุ หรือเป็นข้อยกเว้นของ
การให้ความคุ้มครองหรือไม่ (บัตรประกันอุบัติเหตุ) 
     เช่น  เป็นลมล้มแขนหัก, ตาอักเสบเพราะแมลงบินเข้าตา ก้างปลาต าแล้วเป็นหนอง, 
ต่อยมวยแล้วแขนหัก, โดนลูกหลงจากการทะเลาะกัน 



...ดังนั้น สิ่งส าคญัที่สุดของ UR NURSE คือการที่สามารถประเมินความเสี่ยงได้ว่า ความ
เจ็บป่วยของผู้ถือกรมธรรม์ บริษัทประกันน่าจะให้ความคุ้มครองหรือไม่ เพราะหากเกิด
กรณีที่บริษัทประกันไม่ให้ความคุ้มครอง ผู้รับบริการก็จะบอกว่าเราวิเคราะห์ไม่ดี และไม่
ยินดีช าระเงินในรายการดังกล่าว  
...เพื่อป้องกันปัญหาเหล่านี้ หากพบว่ามีความเสี่ยงสูง ต้องแจ้งให้ผู้ป่วยเตรียมรับค่าใช้จ่าย
กรณีที่บริษัทประกันไม่คุ้มครองด้วย 



...“ต้องแจ้งให้คุณทราบอีกครั้ง ผม/ดิฉัน ไม่ใช่เจ้าหน้าที่ของบริษัทประกันของคุณ เราเป็น
โรงพยาบาลที่มีสัญญาการท า Fax Claim กับบริษัทท่ีคุณท าประกันไว้ มีหน้าที่ส่งข้อมูลที่
เกี่ยวข้องกับความเจ็บป่วยของคุณตามความจริงให้กับแพทย์และพยาบาลของบริษัท
ประกันพิจารณา ซ่ึงการพิจารณาความคุ้มครองขึ้นอยู่กับบริษัทประกันเท่านั้น และกรณีที่
ประกันไม่ให้ความคุ้มครอง ต้องรบกวนคุณช าระคา่รักษาในรายการที่สิทธิ....(บัตรทอง 
ปกส เบิกได้)...ไม่คุ้มครองนะครับ/คะ”...  






