
Plan 1 Plan 2 Plan 3 Plan 4 Plan 5 Plan 6 Plan 7

400,000 600,000 900,000 1,200,000 1,600,000 2,000,000 2,400,000
1. ผลประโยชน์กรณผู้ีป่วยใน / Benefit for Inpatient care

ค่าห้อง และค่าอาหาร ค่าบริการในโรงพยาบาล (ผู้ป่วยใน) (ไม่จ ากดัจ านวนวัน)

Maximum payable per day for room charge, meal fee and hospital service fee (Inpatient) 

(Unlimited day)

2,000 3,000 4,500 6,000 8,000 10,000 12,000

กรณรัีบการรักษาห้องผู้ป่วยวิกฤต (ICU) (ไม่จ ากดัจ านวนวัน)

Intensive Care Unit (ICU), maximum payable per day (Unlimited day)
4,000 6,000 9,000 12,000 16,000 20,000 24,000

2.1 คา่บริการทางการแพทยเ์พ่ือการตรวจวินิจฉัย
Medical fee for examination

2.2 คา่บริการทางการแพทยเ์พ่ือการบ าบดัรักษา คา่บริการโลหิตและส่วนประกอบของโลหิต และ
คา่บริการทางการพยาบาล
Medical fee for treatment, blood and blood component service fee, and nurse service fee

2.3 คา่ยา คา่สารอาหารทางหลอดเลือด และคา่เวชภณัฑ ์
Medicine fee, parenteral nutrition fee and medical supplies fee

2.4 คา่ยา และคา่เวชภณัฑส้ิ์นเปลือง (เวชภณัฑ ์1) ส าหรับกลบับา้น 
Medicine fee and disposable supplies fee (medical supplies 1) for take away

หมวดที่ 3

Section 3

ค่าผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม (แพทย์) ตรวจรักษา ต่อการเข้าพักรักษาเป็นผู้ป่วยในคร้ังใดคร้ังหนึ่ง 

(1 คร้ังต่อวัน ไม่จ ากดัจ านวนวัน)

Medical practitioners’ fees (physician fee) per confinement (1 time per day, unlimited day)

1,000 1,500 2,300 3,000
จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

4.1 คา่ห้องผา่ตดั และคา่ห้องท าหตัถการ
Operating room fee and procedure room fee

4.2 คา่ยา คา่สารอาหารทางหลอดเลือด คา่เวชภณัฑ ์และคา่อุปกรณ์การผา่ตดัและหตัถการ
Medicine fee, parenteral nutrition fee, medical supplies fee, and surgery and procedure fee

4.3 คา่ผูป้ระกอบวิชาชีพเวชกรรม ท าศลัยกรรมและหตัถการ ส าหรับแพทยท์  าศลัยกรรม  และ
หตัถการ (รวมแพทยผ์ูช่้วยผา่ตดั) (Doctor fee)
Physician’s fee for Physicians performing surgery and procedure (including assistant) (Doctor fee)

4.4 คา่ผูป้ระกอบวิชาชีพเวชกรรม วิสัญญีแพทย ์(Doctor fee)
Physician’s fee for anesthetist (Doctor fee)

4.5 คา่รักษาพยาบาลโดยการผา่ตดัเปล่ียนอวยัวะ
Medical fee for organ transplantation

หมวดที่ 5

Section 5

การผ่าตัดใหญ่ที่ไม่ต้องเข้าพักรักษาตัวเป็นผู้ป่วยใน ต่อการพักรักษาเป็นผู้ป่วยในคร้ังใดคร้ังหนึ่ง 

(Day surgery) 

Day surgery per confinement

6.1 คา่บริการทางการแพทยเ์พ่ือการตรวจวินิจฉัยท่ีเก่ียวขอ้งโดยตรงและเกิดข้ึนภายใน 30 วนั ก่อน
และหลงัการเขา้พกัรักษาตวัเป็นผูป่้วยใน
Medical fee for related direct examination which occurs within 30 days before and after 
hospitalization as an Inpatient

6.2 คา่รักษาพยาบาลผูป่้วยนอกหลงัการเขา้พกัรักษาตวัเป็นผูป่้วยในต่อคร้ัง ส าหรับการ
รักษาพยาบาลต่อเน่ือง ภายใน 30 วนั หลงัจากออกจากการเขา้พกัรักษาเป็นผูป่้วยในคร้ังนั้น (ไม่รวม
คา่บริการทางการแพทยเ์พ่ือตรวจวินิจฉัย)
Outpatient treatment fee after hospitalization as an Inpatient for each consequential treatment 
within 30 days after such discharge from the hospital (excluding hospital medical expenses for 
diagnostic procedures)

หมวดที่ 7

Section 7

ค่ารักษาพยาบาลการบาดเจ็บ กรณผู้ีป่วยนอก ภายใน 24 ช่ัวโมง ของการเกดิอุบัติเหตุต่อคร้ัง รวมทั้ง

การรักษาต่อเน่ืองที่เกดิขึน้ภายใน 15 วัน 

Medical fee for treatment of injury in Outpatient case within 24 hours of each accident 

including follow-up within 15 days

10,000 10,000 10,000 10,000 20,000 20,000 20,000

หมวดที่ 8

Section 8

ค่าเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู หลงัการเข้าพักรักษาตัวเป็นผู้ป่วยใน แต่ละคร้ังต่อการเข้าพักรักษาตัวเป็นผู้ป่วย

ในคร้ังใดคร้ังหนึ่ง

Rehabilitation medicine fee after each hospitalization as an Inpatient per confinement

หมวดที่ 9

Section 9

ค่าบริการทางการแพทย์เพ่ือการบ าบัดรักษาโรคไตวายเร้ือรัง โดยการล้างไตผ่านทางเส้นเลือดต่อ

รอบปีกรมธรรม์

Medical fee for treatment of chronic kidney failure by hemodialysis through vascular access 

per Policy year

10,000 10,000 10,000 10,000 20,000 20,000 20,000

หมวดที่ 6

Section 6
ค่าบริการทางการแพทย์เพ่ือตรวจวินิจฉัยที่เกีย่วข้องโดยตรงก่อนและหลงัการเข้าพักรักษาตัวเป็นผู้ป่วยใน หรือค่ารักษาพยาบาลผู้ป่วยนอกที่ต่อเน่ืองที่เกีย่วข้องโดยตรงหลงัการเข้าพักรักษาตัวเป็นผู้ป่วยในต่อการพักรักษาเป็นผู้ป่วยในคร้ังใด

คร้ังหนึ่ง

Hospital medical expenses for diagnostic procedures before or after inpatient treatment relating to the condition diagnosed, or outpatient treatment after inpatient treatment per confinement

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

หมวดที่ 4

Section 4
ค่ารักษาพยาบาลโดยการผ่าตัด (ศัลยกรรม) และหัตถการ ต่อการเข้าพักรักษาตัวเป็นผู้ป่วยในคร้ังใดคร้ังหนึ่ง

Medical operation (surgery) and procedure in the operating room per confinement

แผนประกันภัยสุขภาพ Delight
ความคุ้มครอง / Coverage

ความคุ้มครองสูงสุดต่อคร้ัง  (Overall maximum Inpatient benefit payable per disability)

หมวดที่ 1

Section 1

หมวดที่ 2

Section 2
ค่าบริการทางการแพทย์เพ่ือการตรวจวินิจฉัยหรือบ าบัดรักษา ค่าบริการโลหิตและส่วนประกอบของโลหิต ค่าบริการทางการพยาบาล ค่ายา ค่าสารอาหารทางหลอดเลือด และค่าเวชภัณฑ์ ต่อการเข้าพักรักษาตัวเป็นผู้ป่วยในคร้ังใดคร้ังหนึ่ง

Medical expense for diagnostic and therapeutic procedures, blood and blood components, nursing service fee, medicines, and parenteral nutrition, and medical supplies per confinement

20,000 30,000 45,000 60,000
จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

40,000 60,000 90,000 120,000
จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

2. ผลประโยชน์กรณไีม่ต้องพักรักษาตัวเป็นผู้ป่วยใน / Benefits for Non-Inpatient Care



Plan 1 Plan 2 Plan 3 Plan 4 Plan 5 Plan 6 Plan 7

400,000 600,000 900,000 1,200,000 1,600,000 2,000,000 2,400,000

แผนประกันภัยสุขภาพ Delight
ความคุ้มครอง / Coverage

ความคุ้มครองสูงสุดต่อคร้ัง  (Overall maximum Inpatient benefit payable per disability)

หมวดที่ 10

Section 10

ค่าบริการทางการแพทย์เพ่ือการบ าบัดรักษาโรคเน้ืองอกหรือมะเร็ง โดยรังสีรักษา รังสีร่วมรักษา 

เวชศาสตร์นิวเคลยีร์รักษาต่อรอบปีกรมธรรม์

Medical fee for treatment of tumor or cancer by radiation therapy, interventional radiology, 

nuclear medicine therapy per Policy year

หมวดที่ 11

Section 11

ค่าบริการทางการแพทย์เพ่ือการบ าบัดรักษาโรคมะเร็ง โดยเคมีบ าบัดต่อรอบปีกรมธรรม์

Medical fee for treatment of cancer by chemotherapy per Policy year

หมวดที่ 12

Section 12

ค่าบริการรถพยาบาลฉุกเฉิน ต่อการพักรักษาเป็นผู้ป่วยในคร้ังใดคร้ังหนึ่ง

Ambulance services per confinement
2,000 2,000 2,000 2,000 4,000 4,000 4,000

หมวดที่ 13

Section 13

ค่ารักษาพยาบาล โดยการผ่าตัดเลก็ ต่อการพักรักษาเป็นผู้ป่วยในคร้ังใดคร้ังหนึ่ง

Medical fee for minor surgery per confinement

200,000 300,000 450,000 600,000 800,000 1,000,000 1,200,000

500 500 500 500 1,000 1,000 1,000 

6. เงนิชดเชยรายได้รายวันระหว่างรักษาตัวในโรงพยาบาล / Compensation of daily income during hospitalization

500 500 500 500 1,000 1,000 1,000

1,000 1,500 1,800 2,000 2,300 2,500 3,000

8. สิทธิพิเศษ ตรวจหาภูมิคุ้มกนัโควิด-19 (Covid-19 Antibody Level Test)

500 500 500 1,000 1,500 1,500 2,000

หมายเหตุ: จ่ายตามจริง หมายถงึจ่ายตามจริงไม่เกนิจ านวนเงนิจ ากดัความรับผิดสูงสุดส าหรับการรักษาพยาบาลเป็นผู้ป่วยใน/คร้ัง (IPD) 

Remark: *Actual paid means actual payment does not exceed the maximum liability limit for medical treatment as an inpatient/time (IPD).

Note: The English version is a translation of the original in Thai for information purpose only. In case of a discrepancy, the Thai original shall prevail.

ผลประโยชน์เงินชดเชยรายไดร้ายวนัระหว่างรักษาตวัในโรงพยาบาลจากการบาดเจ็บและเจ็บป่วย (สูงสุดไม่เกิน 365
 วนั ต่อการเขา้พกัรักษาตวัคร้ังใดคร้ังหน่ึง)
Compensation of daily income during hospitalization from Injury or illness (maximum not more than 365 days per 
confinement)

7. ความคุ้มครองผู้ป่วยนอกเพิ่มเติม / Additional Outpatient (OPD) Benefit 

คา่รักษาพยาบาลแบบผูป่้วยนอก (1 คร้ังต่อวนั สูงสุด 30 คร้ังต่อปี) 
Medical care without staying in the hospital or medical facility for Outpatient (OPD) treatment per times 
(maximum 1 time per day / 30 times per year)

คา่ใชจ่้ายในการตรวจหาภูมิคุม้กนัโควิด-19 ( จ่ายตามจริง 1 คร้ังต่อปี )
Covid-19 antibody level test (Actual paid 1 time Per year)

4. อาณาเขตที่คุ้มครอง / Coverage Area

คุม้ครองในต่างประเทศ สูงสุดไม่เกิน 30 วนัต่อการเดินทาง และตอ้งส ารองจ่ายล่วงหนา้ / Coverage outside Thailand
 up to 30 days per trip, on reimbursement basis

คุม้ครองคา่รักษาพยาบาลส าหรับการบาดเจ็บ หรือเจ็บป่วยท่ีเกิดโดยกระทนัหนัทัว่โลก ยกเวน้อเมริกาท่ีคุม้ครองการรักษาพยาบาลเฉพาะ
อุบติัเหตุ /

Global coverage for illness and accident, except for USA, where cover is for accidents only

5. ผลประโยชน์ค่าใช้จ่ายในการเดนิทาง / Travel expense benefits

คา่ใชจ่้ายในการเดินทางส าหรับวนัไปและกลบัจากการเขา้รักษาตวัเป็นผูป่้วยในของโรงพยาบาล หรือสถานพยาบาล
เวชกรรม ไม่เกิน 30 คร้ังตลอดระยะเวลาประกนัภยั
Travel expenses coverage for days to and from Inpatient treatment at a hospital or medical facility, not more than 
30 times throughout the insurance period

การเสียชีวิต การสูญเสียอวยัวะ สายตา หรือทุพพลภาพถาวร (อ.บ.1) รวมการถูกฆาตรกรรมหรือถูกท าร้ายร่างกาย 
และการขบัข่ีหรือโดยสารรถจกัรยานยนต์
Personal Accident (Orbor.1) - Loss of life, dismemberment, loss of sight or total permanent disability including 
assault & murder, and motorcycle accident as a riding or a passenger

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

จ่ายตามจริง
Actual paid*

3. ประกนัอุบัติเหตุส่วนบุคคล / Personal Accident


