
 

รายการเอกสารประกอบการเรียกร้องค่าสินไหมทดแทน 
กรณเีสียชีวติ สูญเสียอวัยวะ หรือทุพพลภาพถาวรส้ินเชิง 

 

กรณีเสียชีวติ 
  1. แบบแจง้เรียกร้องค่าสินไหมทดแทน (Claim Form) 
  2. ประวติัการรักษาตั้งแตเ่ร่ิมเกิดเหตจุนกระทัง่เสียชีวติทุกโรงพยาบาล (กรณีมีการรักษาก่อนเสียชีวติ)  
  3. บนัทึกประจ าวนัต ารวจทุกขอ้และผลคดี 
  4. รายงานชนัสูตรพลิกศพฉบบัสมบูรณ์ (ระบุเลขท่ีหนงัสือ)  
  5. หนงัสือรับรองการตาย 
  6. ใบมรณบตัร 
  7. ส าเนาบตัรประชาชน+ทะเบียนบา้นประทบัตรา “ตาย” ของผูเ้อาประกนั 
  8. ส าเนาบตัรประชาชน+ทะเบียนบา้นของผูรั้บผลประโยชน์ท่ีระบุในกรมธรรม/์ ทายาทตามกฎหมาย/ ผูจ้ดัการมรดก 
  9. กรณีกรมธรรมร์ะบุผูรั้บผลประโยชน์เป็นทายาทตามกฎหมาย 
 9.1 ทุนประกนัภยัไม่เกิน 3,000,000 บาท 
   หนงัสือแสดงตนเป็นทายาทกฎหมาย 

9.2 ทุนประกนัภยัมากกวา่ 3,000,000 บาท 
   ส าเนาหนงัสือค าสัง่ศาลตั้งเป็นผูจ้ดัการมรดก 
   ส าเนาหนงัสือรับรองคดีถึงท่ีสุดจากศาลเม่ือครบ 1 เดือนนบัแต่ศาลมีค าสัง่ 
 10. กรณีประกนัภัยอุบัตเิหตกุลุ่ม หรือ Payroll แนบหนงัสือรับรองการท างาน 
 11. กรณี PA-นักเรียน แนบส าเนาบตัรนกัเรียน 
 12. เอกสารอ่ืนๆ ท่ีบริษทัฯ เรียกร้องเพ่ิมเติมตามความจ าเป็น (ถา้มี) 
หมายเหตุ  เอกสารทุกฉบบัตอ้งรับรองส าเนาถูกตอ้งโดยผูรั้บผลประโยชน์/ ทายาทตามกฎหมาย/ ผูจ้ดัการมรดก 
 

 
 

กรณสูีญเสียอวยัวะ หรือทุพพลภาพถาวรส้ินเชิง 
  1. แบบแจง้เรียกร้องค่าสินไหมทดแทน (Claim Form) 
  2. บนัทึกประจ าวนัต ารวจ 
  3. ประวติัการรักษาทุกโรงพยาบาล 
  4. ใบรับรองแพทยท่ี์ระบุสาเหตุและความพิการ 
  5. เอกสารรับรองความพิการ 
  6. ส าเนาบตัรคนพิการ 
  7. รูปถ่ายเตม็ตวัท่ีเห็นอาการบาดเจ็บชดัเจน อยา่งนอ้ย 2 ใบ 
  8. ส าเนาบตัรประชาชนผูบ้าดเจ็บ, ส าเนาบตัรประกนัภยั หรือบตัรท่ีทางราชการออกให ้
  9. กรณีประกนัภัยอุบตัเิหตุกลุ่ม หรือ Payroll แนบหนงัสือรับรองการท างาน 
 11. กรณี PA-นักเรียน แนบส าเนาบตัรนกัเรียน 
 12. เอกสารอ่ืนๆ ท่ีบริษทัฯ เรียกร้องเพ่ิมเติมตามความจ าเป็น (ถา้มี) 
หมายเหตุ  เอกสารทุกฉบบัตอ้งรับรองส าเนาถูกตอ้งโดยผูเ้อาประกนัภยั 
 
 

 


