
สวสัดกิารเสรมิความคุม้ครองอุบตัเิหตุ 
ส าหรบัสมาชกิสหกรณ์ออมทรพัย ์กระทรวง
พฒันาสงัคมและความมัน่คงของมนุษย ์จ ากดั 

และครอบครวั 
 

แถมความคุม้ครองบุตรฟร ี3 คน (ในกรณีคุม้ครองคู่สมรส) 

มแีผนความคุม้ครอง บดิา, มารดา 

มบีตัรเขา้รบัการรกัษาโรงพยาบาลเอกชนกว่า 250 โรงพยาบาล 

มคี่าชดเชยรายได ้วนัละ 700 บาท 

เบีย้ประกนัเริม่ต้นเพยีงวนัละ 3 บาท 

ช าระเบีย้ประกนัรายเดอืน โดยสหกรณ์ฯ เป็นผูด้ าเนินการ 
 

*** สามารถน าเบีย้ประกันภัยไปลดหย่อนภาษีได้ *** 
 
หมายเหตุ กรุณาอ่านเงื่อนไขความคุม้ครอง อายุของผูเ้อาประกนัในใบสมคัร  
  มบีตัรเขา้โรงพยาบาลเฉพาะผูเ้อาประกนั และคู่สมรส 

   
    
 

สอบถามรายละเอยีดเพิม่เตมิไดท้ี่ 
คุณสมชาย ประทุมสุวรรณ             
เบอรโ์ทรศพัท ์08-1651-5209 

E-Mail : somchai_patum@hotmail.com 



 
       

    
ขา้พเจา้ นาย / นาง / น.ส.  …………………..…… นามสกลุ …………………….…………… วนั/เดอืน/ปีพ.ศเกดิ ………../…………./………. 
 

อาย ุ………….. ปี  เลขทีบ่ัตรประชาชน ………………………………………………. สถานทีจ่ดัสง่เอกสาร  เลขที…่…….……….……..  
 

หมูท่ี…่…………. หมูบ่า้น/อาคาร……….……………….……….ซอย…………………………………………….ถนน……….…………..………………  
 

แขวง/ต าบล…………………….…… …เขต/อ าเภอ …………………….…..…….  จังหวัด……..……………………. รหสัไปรษณีย ์…………..…… 
 

โทรศัพทบ์า้น  …………..….………………  โทรศัพทม์อืถอื …………………………………. 
 

ผูร้บัผลประโยชน ์.............................................................................................ความสมัพนัธ.์.............................. 
 
กรณุากรอกชือ่คูส่มรสและบตุร  ในกรณีเลอืกขยายความคุม้ครองใหคู้ส่มรส              ( แผน 2 และ แผน 4 ) 
กรณุากรอกชือ่บดิาและมารดา   ในกรณีเลอืกขยายความคุม้ครองใหบ้ดิาและมารดา   ( แผน 3 และ แผน 4 ) 
 

ชือ่ -นามสกลุคูส่มรส …………………………………………..……………  วัน/เดอืน/ปีพ.ศเกดิ ………../…………./……….  อาย ุ………….. ปี 
 

ชือ่-นามสกลุบดิา……………………………...………………..……………  วัน/เดอืน/ปีพ.ศเกดิ ………../…………./……….  อาย ุ………….. ปี 
 

ชือ่-นามสกลุมารดา………………………………………...…..……………  วัน/เดอืน/ปีพ.ศเกดิ ………../…………./……….  อาย ุ………….. ปี 
 

ชือ่-นามสกลุบตุร……………………………...………………..……………  วัน/เดอืน/ปีพ.ศเกดิ ………../…………./……….  อาย ุ………….. ปี 
 

ชือ่-นามสกลุบตุร……………………………...………………..……………  วัน/เดอืน/ปีพ.ศเกดิ ………../…………./……….  อาย ุ………….. ปี 
 

ชือ่-นามสกลุบตุร……………………………...………………..……………  วัน/เดอืน/ปีพ.ศเกดิ ………../…………./……….  อาย ุ………….. ปี 
 
หมายเหต ุ:  ผูเ้อาประกนัตอ้งมอีายรุะหวา่ง 18 –65 ปีบรบิรูณ์  / คูส่มรสตอ้มอีายรุะหวา่ง 18 – 65 ปีบรบิรูณ์ / บดิาและมารดาตอ้งมอีายจุ ากดัไมเ่กนิ 72 ปีบรบิรูณ์  และ 
บตุรตอ้งมอีายรุะหวา่ง 1 – 18 ปีบรบิรูณ์  สามารถขยายไดถ้งึ 23 ปีบรบิรูณ์ ( ในกรณีเป็นนักศกึษาแบบเต็มเวลา ) 
 

ขา้พเจา้มคีวามประสงคจ์ะเลอืกแผนความคุม้ครอง ( กรณุาท าเครือ่งหมาย   ลงชอ่งความคุม้ครองทีต่อ้งการ ) 

แผนความคุม้ครอง 
เบีย้ประกนัภยัตอ่เดอืน 

ทนุ 200,000 บาท ทนุ 300,000 บาท ทนุ 500,000 บาท 

แผน 1  เฉพาะสมาชกิ    90  120  180 

แผน 2  สมาชกิ และคูส่มรส  ( ฟรบีตุร 3 คน )  180  240  360 

แผน 3  สมาชกิ  และบดิา+มารดา  170  230  350 

แผน 4  สมาชกิ  คูส่มรส บตุร และบดิา+มารดา   260  350  530 

ผลประโยชนค์วามคุม้ครองคา่รกัษาพยาบาลรายวนั เมือ่เขา้รบัการรกัษาพยาบาล 
ในฐานะผูป่้วยใน กรณีเกดิอบุตัเิหต ุคา่ชดเชย 700 บาท / วนั 

  เฉพาะสมาชกิ 50 บาท / เดอืน 

 สมาชกิและคูส่มรส 100 บาท / เดอืน 
 

 

ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ค าแถลงตามรายการขา้งตน้เป็นจรงิทกุประการ  และถอืเป็นสว่นหนึง่ของสญัญาระหวา่งขา้พเจา้กบั บรษัิท เอไอจ ีประกนัภัย 
(ประเทศไทย) จ ากดั (มหาชน) และขอใหค้วามยนิยอมใหบ้รษัิทซึง่เป็นนายจา้งของขา้พเจา้  ท าการหักคา่เบีย้ประกนัจากบัญชเีงนิเดอืนของขา้พเจา้
เป็นประจ าทกุเดอืน  เพือ่ช าระคา่เบีย้ประกนัเป็นรายเดอืน เดอืนละ ………………………  บาท  ใหแ้กบ่รษัิท เอไอจ ีประกนัภัย (ประเทศไทย) จ ากดั 
(มหาชน) จนกวา่ขา้พเจา้จะขอยกเลกิใหค้วามยนิยอมดังกลา่วเป็นลายลักษณ์อักษร พรอ้มทัง้สง่บัตร MEMBER CARD มาทีบ่รษัิท เอไอจ ีประกนัภัย 
(ประเทศไทย) จ ากดั (มหาชน) 
 
 
             ………………………………………     …………………………………………………    …………………………………………….. 
                        ลายมอืชือ่ผูข้าย                         ลายมอืชือ่ผูเ้อาประกนั       วัน/เดอืน/ปีพ.ศ.ทีส่มัครท าประกนั 

 
ค าเตอืนของส านกังานคณะกรรมการก ากบัและสง่เสรมิการประกอบธุรกจิประกนัภยั (คปภ.) 

ใหต้อบค าถามขา้งตน้ตามความจรงิทกุขอ้ มฉิะนัน้บรษัิทอาจถอืเป็นเหตปุฏเิสธความรับผดิตามสญัญาประกนัภัยได ้ตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณชิย ์มาตรา 865 

ใบสมคัรแผนประกนัอบุตัเิหต ุ 

สหกรณ์ออมทรพัยก์ระทรวงพฒันาสงัคมและความม ัน่คงของมนุษย ์
จ ากดั 



ตารางความคุม้ครองแผนประกนัอบุตัเิหตสุหกรณ์ออมทรพัยก์ระทรวงพฒันาสงัคมและความม ัน่คงของมนุษย ์
 

 
ทนุประกนั 200,000 บาท        

ความคุม้ครอง สมาชกิ คูส่มรส บตุร /คน บดิา มารดา /คน 

เสยีชวีติจากอบัุตเิหต ุและสญูเสยีอวยัวะ 200,000 200,000 50,000 100,000 

ทพุพลภาพถาวร 400,000 400,000 100,000 200,000 

ถกูฆาตกรรม ลอบท ารา้ย 200,000 200,000 50,000 100,000 

อบุัตเิหตจุากรถจักรยานยนต ์ 200,000 200,000 50,000 100,000 

คา่รกัษาพยาบาล 20,000 20,000 5,000 10,000 
  
ทนุประกนั 300,000 บาท         

ความคุม้ครอง ผูเ้อาประกนั คูส่มรส บตุร /คน บดิา มารดา /คน 

เสยีชวีติจากอบัุตเิหต ุและสญูเสยีอวยัวะ 300,000 300,000 75,000 150,000 

ทพุพลภาพถาวร 600,000 600,000 150,000 300,000 

ถกูฆาตกรรม ลอบท ารา้ย 300,000 300,000 75,000 150,000 

อบุัตเิหตจุากรถจักรยานยนต ์ 300,000 300,000 75,000 150,000 

คา่รกัษาพยาบาล 30,000 30,000 7,500 15,000 

 
ทนุประกนั 500,000 บาท         

ความคุม้ครอง ผูเ้อาประกนั คูส่มรส บตุร /คน บดิา มารดา /คน 

เสยีชวีติจากอบัุตเิหต ุและสญูเสยีอวยัวะ 500,000 500,000 125,000 250,000 

ทพุพลภาพถาวร 1,000,000 1,000,000 250,000 500,000 

ถกูฆาตกรรม ลอบท ารา้ย 500,000 500,000 125,000 250,000 

อบุัตเิหตจุากรถจักรยานยนต ์ 500,000 500,000 125,000 250,000 

คา่รกัษาพยาบาล 50,000 50,000 12,500 25,000 

หมายเหต ุ: : MEMBER CARD มใีหเ้ฉพาะสมาชกิและคูส่มรส เทา่นัน้ (กรณีเลอืกแผนคุม้ครองคูส่มรส) 

 
แผนคา่ชดเชยรายได ้ระหวา่งรกัษาตวัอยูใ่นโรงพยาบาลเนือ่งจากอบุตัเิหตุ 

สมาชกิสามารถเลอืกซือ้ไดโดยช าระคา่เบีย้ประกนัเพิม่ตามตาราง HIP 700 

แผน 1  เฉพาะสมาชกิ 50 บาท 

แผน 2  สมาชกิ และคูส่มรส   100 บาท 

หมายเหต ุ: 
❑ ผูส้มัครตอ้งเป็นสมาชกิสหกรณ์ฯ และสมาชกิตอ้งเลอืกแผนคุม้ครองหลักกอ่น จงึสามารถซือ้แผนชดเชยรายได ้
❑ การสมัครใหส้ง่ใบสมัครที ่สหกรณ์ฯ หรอื ผูป้ระสานงานโครงการของทา่น 
❑ ผูป้ระสานงานโครงการ คณุสมชาย ประทมุสวุรรณ 081-651-5209 , 02-649-1049  
 
ความคุม้ครอง 
ใหค้วามคุม้ครองตอ่อบุัตเิหตทุกุชนดิตลอด 24 ชัว่โมงทัว่โลก ไมว่า่จะอยูร่ะหวา่งปฎบัิตหินา้ที ่การเดนิทางทอ่งเทีย่ว การเลน่กฬีาเพือ่
ออกก าลังกายการเดนิทางทางบก ทางน ้าและทางอากาศในฐานะเป็นผูโ้ดยสารบนเครือ่งบนิพาณชิย ์รวมถงึการขบัขีแ่ละซอ้นทา้ย
รถจักรยานยนต ์การถกูฆาตกรรมและการถกูลอบท ารา้ย 
 
ขอ้ยกเวน้ 
ไมคุ่ม้ครองการเจ็บป่วยธรรมดา  การตดิเชือ้โรคทีม่ไิดเ้กดิจากอบัุตเิหต ุการฆา่ตัวตาย  การกระท าอาชญากรรม ภยัสงคราม การจลาจล 
และ นัดหยดุงาน การทะเลาะววิาท และการกระท าขณะตกอยูใ่ตอ้ านาจ ของสรุาหรอืยาเสพตดิ 

 
รบัประกนัภยัโดย 
บรษัิท เอไอจ ีประกนัภยั (ประเทศไทย) จ ากดั (มหาชน) 
ชัน้ 21และ23 อาคารสยามพวิรรธนท์าวเวอร ์ 
เลขที ่989 ถ.พระราม 1 แขวงปทมุวัน เขตปทมุวัน กรงุเทพฯ 10330  
โทร.02-649-1322 โทรสาร.02-649-1322 
©AIG  All Rights Reserved.     VEB_APP  สหกรณ์ออมทรัพยก์ระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย ์18022013 



 

 
หนงัสอืใหค้วามยนิยอมในการสง่และเปิดเผยขอ้มลูของผูข้อเอาประกนัภยัและผูช้ าระเบีย้ประกนัภยั 

 
 

ผูช้ าระเบีย้ประกนัภยั ชือ่ ………………………………………………………..……. ประสงคจ์ะใชส้ทิธขิอยกเวน้ภาษีเงนิไดต้ามกฎหมายว่า

ดว้ยภาษีอากรจากกรมธรรมป์ระกันภัยเลขที ่………………..........................………………….หรอืไม่ 

 

                                      มคีวามประสงค ์และยนิยอมใหบ้รษัิทสง่และเปิดเผยขอ้มูลของผูช้ าระเบีย้ประกันภัยและขอ้มูลทีเ่กีย่วขอ้ง
กับกรมธรรมป์ระกันภัยฉบับนี้ เพือ่การใชส้ทิธขิอยกเวน้ภาษีเงนิไดต้่อกรมสรรพากรตามหลักเกณฑ ์และวธิกีารทีก่รมสรรพากรก าหนด 

โปรดระบเุลขประจ าตัวผูเ้สยีภาษีทีไ่ดร้ับจากกรมสรรพากร    
 

เลขประจ าตัวผูเ้สยีภาษี ………………..............………..……………….. 

 

ชอ่งทางการรับเอกสาร โปรดระบอุเีมล : ……………..............………..…………………………………… 

 

 
ไมม่คีวามประสงค ์(หากทา่นไมป่ระสงคใ์ชส้ทิธขิอยกเวน้ภาษีเงนิได ้ ท่านไม่จ าเป็นตอ้งใหข้อ้มลูใน

เอกสารส าหรับผูข้อเอาประกันในหนา้ถัดไป)  
 

 

ผูข้อเอาประกนัภยั (สมาชกิ) ยนิยอมใหบ้รษัิทสง่และเปิดเผยขอ้มลูของผูข้อเอาประกันภัยตอ่กรมสรรพากรเพือ่การขอใชส้ทิธยิกเวน้

ภาษีเงนิไดข้องผูช้ าระเบีย้ประกัยภัยตามกฎหมายวา่ดว้ยภาษีอากรหรอืไม่ 

   

ยนิยอมใหบ้รษัิทสง่และเปิดเผยขอ้มลูของผูข้อเอาประกันภัยและขอ้มลูทีเ่กีย่วขอ้งกับกรมธรรมป์ระกันภัย
ฉบับนี้ เพือ่การใชส้ทิธขิอยกเวน้ภาษีเงนิไดข้องผูช้ าระเบีย้ประกันภัยต่อกรมสรรพากรตามหลักเกณฑ ์และวธิกีารทีก่รมสรรพากรก าหนด 

โปรดระบเุลขประจ าตัวผูเ้สยีภาษีทีไ่ดร้ับจากกรมสรรพากร  
 

1. เลขประจ าตัวผูเ้สยีภาษี …………………...….……………………..  

2. เลขประจ าตัวผูเ้สยีภาษี ……………………....…………………….. 

3. เลขประจ าตัวผูเ้สยีภาษี …………………….…...………………….. 

 

ไมย่นิยอม 
 

 

 
ลงลายมอืชือ่ผูข้อเอาประกันภัย 1  ลงลายมอืชือ่ผูข้อเอาประกันภัย 2 ลงลายมอืชือ่ผูข้อเอาประกันภัย 3 

                 
 

 

 
……………………......……………… ………………………….....………... ……………………………...……….. 

(                                        )  (                                       ) (                                        ) 
 

 
หมายเหต ุ  ผูข้อเอาประกันภัย หมายถงึ ผูท้ีม่ชี ือ่ระบเุป็นผูเ้อาประกันภัยดังปรากฏในหนา้ตารางกรมธรรมป์ระกันภัย 

      กรณีใชส้ทิธขิอยกเวน้ภาษี ส าหรับ สาม/ีภรยิา จะตอ้งจดทะเบยีนตามกฏหมายเท่านัน้ 
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   สทิธพิเิศษจากการใชบ้ตัร PA Privileged Card กบัสถานพยาบาลทีเ่ขา้รว่มโครงการ 
  
   ●ใชแ้ทนเงนิสดในกรณีเขา้รับการรักษาพยาบาลอันเน่ืองมาจากอบุัตเิหต ุโดยผูเ้อาประกันไม่ตอ้งส ารองเงนิสดจ่ายไปกอ่น ภายในวงเงนิทีร่ะบไุวใ้นบัตรฯ ตอ่อบุัตเิหตแุตล่ะครัง้ 
 

รายช่ือสถานพยาบาลที่เข้าร่วมโครงการ “บัตรสิทธิพิเศษ PA Privileged Card” 
กรุงเทพมหานครและปริมณฑล       
คลินิกแพทยว์วิฒัน์ (นครปฐม) (034) 282-309-10 ร.พ.จุฬารัตน์ 5 0-2315-1868 ร.พ.บ ารุงราษฎร์ 0-2667-1000 ร.พ.ยนัฮี 0-2879-0030 
เซ็นทรัล เมดิก คลินิก (เกษตร) 0-2941-1440 ร.พ.จุฬารัตน์ 7 0-2328-7653 ร.พ.ปทุมเวช 0-2567-1991-9 ร.พ.รวมชยัประชารักษ ์ 0-2708-7500-20 
เซ็นทรัล เมดิก คลินิก (เซนตห์ลุยส์) 0-2673-1773 ร.พ.จุฬารัตน์ 8 0-23260-7104 ร.พ.พร้ินซ์ ฮอสพิทอล (ปิยะมินทร์) 0-2316-0026-40 ร.พ.รามค าแหง 0-2374-0200-16 
เซ็นทรัล เมดิก คลินิก (ดินแดง) 0-2644-1644 ร.พ.จุฬารัตน์ 9 0-2738-9900-9 ร.พ.ปิยะเวท 0-2625-6500 ร.พ.ราษฎร์บูรณะ 0-2872-1001-5 
เซ็นทรัล เมดิก คลินิก (บางชนั) 0-2919-8933 ร.พ.เซนตห์ลุยส์ 0-2675-5000 ร.พ.การุญเวช (รพ.นวนคร) 0-25294533-4 ร.พ.ลาดพร้าว 0-25302556-68 
เซ็นทรัล เมดิก คลินิก (ปากเกร็ด) 0-2960-9244 ร.พ.เซ็นทรัล เยนเนอรลั 0-2552-8777 ร.พ.เปาโลเมโมเรียล     0-2279-7000 ร.พ.วิชยัยทุธ 0-22657777 
เซ็นทรัล เมดิก คลินิก (พระโขนง) 0-2711-0460 ร.พ.เทพธารินทร์ 02-348-7000 ร.พ.เปาโล เมโมเรียล สมุทรปราการ 0-2389-2555-70 ร.พ.วิชยัเวช อินเตอร์เนชัน่แนล ออ้มนอ้ย 0-2431-0070 
เซ็นทรัล เมดิก คลินิก (รัชดา) 0-2692-5206 ร.พ.เทพากร (034) 212-718-26 ร.พ.เปาโลเมโมเรียลโชคชยั4  ร.พ.วิชยัเวช อินเตอร์เนชัน่แนล สมุทรสาคร (034) 425-548 
ร.พ.กรุงเทพ 0-2310-3000 ร.พ.ไทยนครินทร์ 0-2361-2727 (เปาโล สยาม) 0-25144140-9 ร.พ.วิภาราม (วิภาวดี 2) 0-2722-2500 
ร.พ.กรุงเทพคริสเตียน 0-2634-0560-79 ร.พ.ธนบุรี 1 0-2411-0401-7 ร.พ.พญาไท 1 0-2245-2620-1 ร.พ.วิภาวดี 0-2941-2900 
ร.พ.กรุงเทพคริสเตียน นครปฐม (034) 270-080 ร.พ.ธนบุรี 2 0-2448-3562 ร.พ.พญาไท 2 0-2617-2444 ร.พ.เวชธานี 0-2734-0000-49 
รพ.กรุงไทย  02-582-2299 ร.พ.นครธน 0-2416-5454 ร.พ.พญาไท 3 0-2467-1111 ร.พ.วิชยัเวช แยกไฟฉาย 0-2412-0055-60 
ร.พ.เปาโลพระประแดง 0-2818-9000 ร.พ.นนทเวช  02-596-7888 ร.พ.พระรามเกา้ 0-2248-8020 ร.พ.วิชยัเวช อินเตอร์เนชัน่แนล หนองแขม 0-2807-4044 
ร.พ.สมิติเวช ธนบุรี (กรุงธน 1) 0-2438-0040-5 ร.พ.นวมินทร์  0-2918-5080 ร.พ.เพชรเวช 0-2718-1515 ร.พ.พญาไท นวมินทร์ (ศรีสยาม) 0-2944-7111 
ร.พ.สุขสวสัด์ิ  (กรุงธน 2) 0-2874-6766-70 ร.พ.ประชาพฒัน์ (นวมินทร์ 2) 0-2427-5115 ร.พ.แพทยปั์ญญา 0-2314-0726-9 ร.พ.ศาลายา 0-2889-2601-7 
ร.พ.กรุงสยามเซนตค์าร์ลอส 0-2975-6700 ร.พ.บางปะกอก 9 อินเตอร์เนชัน่แนล 0-2877-1111 ร.พ.แพทยร์ังสิต 0-2998-9999 ร.พ.ศิครินทร์ 0-2366-9900 
ร.พ.กลว้ยน ้าไท 0-2381-2006-20 ร.พ.บีเอ็นเอช 0-26862700 ร.พ.ภทัร-ธนบุรี 0-2901-8400-8 ร.พ.กรุงเทพสนามจนัทร์ (034) 219600 
ร.พ.เกษมราษฎร์ บางแค 0-2804-8959-70 ร.พ.บางนา 1 0-27468630-8 ร.พ.มงกฎวฒันะ 0-2574-5000 ร.พ.สายไหม 0-2991-8999 
ร.พ.เกษมราษฎร์ ประชาช่ืน 0-2910-1600-9 ร.พ.บางนา 2 0-2330-3030 ร.พ.มหาชยั 1 (034) 424-990-4 ร.พ.ส าโรง 0-2361-0070-9 
ร.พ.เกษมราษฎร์ รตันาธิเบศร์ 0-2594-0020 ร.พ.บางนา 3 0-2750-1150-4 ร.พ.มหาชยั 2 0-2810-3442-62 ร.พ.สินแพทย 0-2948-5380 
ร.พ.เกษมราษฎร์  รามค าแหง 0-2339-0000 ร.พ.บางปะกอก 1 0-2872-1111 ร.พ.มเหสักข ์ 0-2635-7123-4 ร.พ.สุขุมวิท 0-2391-0011 
ร.พ.คามิลเลียน 0-21851444 ร.พ.บางปะกอก 2 0-2899-0130-9 ร.พ.มิชชั่น 0-2282-1100 ร.พ.เสรีรักษ ์ 0-2918-9888 
ร.พ.เจา้พระยา 0-2434-1111 ร.พ.บางปะกอก 3 0-2818-7555 ร.พ.เปาโล เกษตร 0-2150-0900 ร.พ.อนนัตพ์ฒันา 0-2883-9991-2 
ร.พ.จุฬารัตน์ 1 0-2316-6198-9 ร.พ.บางไผ่ 0-2457-0086 ร.พ.เมืองสมุทร (ปากน ้า) 0-2389-4455 ร.พ.บางปะกอก-รงัสิต 2 (เอกปทุม) 0-2996-2211-15 
ร.พ.จุฬารัตน์ 2 0-2394-6508 ร.พ.บางโพ 0-2587-0136-55 ร.พ.เมืองสมุทรบางป ู 0-2323-4081-3 สถานพยาบาลเวชกรรมเมืองปทุม 0-2581-6226 
ร.พ.จุฬารัตน์ 3 0-2312-1112-20 ร.พ.บางมด 1 0-2867-0606-20 ร.พ.เมืองสมุทรปู่ เจา้ 0-2754-2800-9 ร.พ.บางปะกอก 8 0-2894-4111 
ร.พ.จุฬารัตน์ 4 0-2385-2557       
ภาคกลาง        
คลินิกเวชกรรมใกลห้มอ (034) 234-541-3 ร.พ.การุญเวช อยธุยา (035) 315-100 ร.พ.เอกชยั (034) 417-999  ร.พ.ศุภมิตรสุพรรณ (035) 500283-8 
ร.พ.กาญจนบุรีเมโมเรียล (034) 624-191 ร.พ.เบญจรมย ์ (036) 412-160 ร.พ.กรุงเทพเพชรบุรี (เมืองเพชร-

ธนบุรี) (032) 415-191 ร.พ.ศุภมิตรเสนา (035) 289-572-82 
ร.พ.เกษมราษฏร์ สระบุรี (036) 315-555-93 ร.พ.พร้อมแพทย ์ (032) 315-234-9  ร.พ.กรุงเทพเมืองราช (032) 322-274-80 ร.พ.สิงห์บุรีเวชชการ (036) 522-555-9 
ร.พ.ท่าเรือ (034) 636-792 ร.พ.มหาชยัเพชรรัชต์ (032) 417-070-9 ร.พ.มหาชยัแม่กลอง (แม่กลอง 2) (034) 715-001-5 ร.พ.อ่างทองเวชการ2 (035) 612-361-4 
ร.พ.ธนกาญจน์ (034) 622-366-75 ร.พ.มิตรภาพเมโมเรียลสระบรีุ (036) 220-576-84 ร.พ.รวมแพทยช์ยันาท (056) 413-017-8 ร.พ.อิมพีเรียล (037) 211-587 
ร.พ.ธนบุรี-อู่ทอง (035) 404-053-9 ร.พ.วิภาวดี-ปิยราษฏร์ (035) 564-555 ร.พ.ราชธานี (035) 335-555   
ร.พ.เมืองนารายณ์ (036) 616-291-93       
ภาคเหนือ        
ร.พ.เกษมราษฎร์ ศรีบุรินทร์ (053) 910-999 ร.พ.พิษณุเวช (055) 219-941 ร.พ.รวมแพทยพ์ิษณุโลก (055) 219-307-16 ร.พ.สหเวช (056) 612-791-3 
ร.พ.เขลางคน์คร-ราม (054) 225-100 ร.พ.แพร่คริสเตียน (054) 511-017 ร.พ.รวมแพทยสุ์โขทยั (055) 612-189-90 ร.พ.หริกุญชยั เมโมเรียล (053) 581-600-6 
ร.พ.เทพปัญญา 2 (ชา้งเผือก) (053) 220-022 ร.พ.แพร่-ราม (054) 522-911-4 ร.พ.กรุงเทพพิษณุโลก (055) 210-819  ร.พ.พิษณุโลก ฮอสพิทอล (อินเตอร์เวชการ) (055) 218-777 

ร.พ.เทพปัญญา (053) 852-590 ร.พ.มหาราชนครเชียงใหม่ (053) 947-000 ร.พ.ปากน ้าโพ 2 (รัตนเวช
นครสวรรค)์ (056) 212-212-3 ร.พ.เอกชนเมืองก าแพง (055) 716-704-05 

ร.พ.เชียงใหม่-ราม (053) 224-861 ร.พ.แมคคอร์มิค (053) 921-777 ร.พ.ราชเวชเชียงใหม่ (053) 801-999 ร.พ.โอเวอร์บรุ๊ค (053) 711-366 
ร.พ.ปากน ้าโพ (056) 225-501-4 ร.พ.ร่มฉัตร (056) 312-481-90 ร.พ.ลานนา (053) 999-755 ศิริเวชล าพูน (053) 537-597 
ร.พ.พะเยา ราม (054) 411-111-40 ร.พ.รวมแพทย ์นครสวรรค ์ (056) 223-600 ร.พ.ศรีสวรรค ์ (056) 311-626-35 หมอโตคลินิคเวชกรรม (053) 451-624 
ร.พ.แม่สอด-ราม(ร.พ.พะวอ) (055) 533-912-4 ร.พ.รวมแพทยเ์ชียงใหม่ (053) 270-145-6 ร.พ.สยามราษฎร์เชียงใหม่ (053) 215-020-2   
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ        
ร.พ.กรุงเทพ-ปากช่อง (044)316-611 ร.พ.บวัใหญ่ รวมแพทย ์ (044) 292-249-53 ร.พ.รักษส์กล (042) 712-800 ร.พ. รวมแพทย ์(หมออนนัต์) (038)-939-888 
ร.พ.กรุงเทพราชสีมา (044) 429-999 ร.พ.ป.แพทย ์ (044) 230-530-3 ร.พ.ราชเวชอุบลราชธานี (045) 280-040 ร.พ.เอกชนบุรีรัมย ์ (044) 614-100-7 
ร.พ.ขอนแก่นราม (043) 333-800 ร.พ.ประชารักษเ์วชการ ศรีสะเกษ (045) 631-313 ร.พ.วีระพลการแพทย ์ (042) 312-344-6 ร.พ.เอกชลร่มเกลา้ (045) 244-658-9 
ร.พ.โคราช เมโมเรียล (044) 263-777-80 ร.พ.กรุงเทพอุดร (042) 343-111 ร.พ.หนองคาย-วฒันา (042) 465-201 ร.พ.เอกอุดร (042) 342-555 
ร.พ.ชยัภูมิรวมแพทย ์ (044) 813-222 ร.พ.มุกดาหารอินเตอร์เนชัน่แนล (042) 633-301-9 ร.พ.มหาสารคามอินเตอร์เนชัน่แนล (043) 723-669   
ร.พ.เซนตเ์มร่ีนครราชสีมา (044) 261-261 ร.พ.เมืองเลย ราม (042) 833-400 ร.พ.ศูนยก์ารแพทยร์าชพฤกษ ์ (043) 333-555-62   
ร.พ.ธีรวฒัน์ (043) 811-757 ร.พ.รวมแพทย ์หนองคาย (042) 421-412-4 ร.พ.อุบลรกัษ ์ธนบุรี (045) 260-285-300   
ร.พ.นอร์ท อีสเทอร์น วฒันา (042) 246-181-3 ร.พ.ร้อยเอ็ด-ธนบุรี (043) 527-191-2 ร.พ.รวมแพทย ์ยโสธร (หาญอินเตอร์) (045) 712-141-2   
ภาคตะวันออก        

คลินิคหมอสุเลง (039) 532-929 ร.พ.พญาไทศรีราชา (038) 328-100-9 ร.พ.จุฬารัตน์ระยอง (038) 860-890-3 ร.พ.วิภารามแหลมฉบงั (แหลมฉบงั
อินเตอร์เนชัน่แนล) (038) 491-888 

ร.พ.กรุงเทพจนัทบุรี (039) 319-888 ร.พ.พทัยาเมโมเรียล (038) 488-777 ร.พ.ระยอง (038) 611-481 ร.พ.เอกชล (038) 273-840-7 
ร.พ.กรุงเทพพทัยา (038) 259-999 ร.พ.พทัยาอินเตอร์ (038) 428-374 ร.พ.สมิติเวชศรีราชา (038) 320-300  ร.พ.จุฬารัตน์ชลเวช (ชลเวช) (038) 271-989 
ร.พ.กรุงเทพระยอง (038) 921-999 ร.พ.มงกุฎระยอง (038) 691-800 ร.พ.สิริเวช (039) 344-244 ร.พ. เอกชล 2 (038)-939-888 
ร.พ.จุฬารัตน์ 11 (038) 538-511-3 ร.พ.ตราด (039) 511-040-1 ร.พ.เกษมราษฏร์ ฉะเชิงเทรา (038) 812-702   
ภาคใต้        
เฉลิมพงษค์ลินิก (074) 314-995 ร.พ.ทกัษิณ (077) 285-701-5 ร.พ.ปิยะรักษ ์ (074) 627-148 ร.พ.เวียงเวช (077) 361-672 
ร.พ.กรุงเทพ ภูเก็ต (076) 254-421-9 ร.พ.ไทยอินเตอร์เนชัน่แนล (077) 245-721-6 ร.พ.มิชชั่นภูเก็ต (076) 237-220-7 ร.พ.ศรีวิชยั สุราษฏร์ธานี (077) 282-520-1 
ร.พ.กรุงเทพสมุย (077) 429-546 ร.พ.ธนบุรี-ชุมพร (077) 658-617-28 ร.พ.ราชด าเนินตรัง (075) 223-500 ร.พ.ศิครินทร์หาดใหญ่ (074) 366-966 
ร.พ.กรุงเทพหาดใหญ่ (074) 272-800 ร.พ.นครคริสเตียน (075) 317-110 ร.พ.ราษฎร์ยินดี (074) 224-0300 ร.พ.สิริโรจน์2-ภเูก็ต (076) 249-400 
ร.พ.ซานเปาโลหัวหิน (032) 532-576-85 ร.พ.นครินทร์  (075) 312-800 ร.พ.วฒันแพทย ์ตรัง (075) 218-585  ร.พ.สิโรรส ยะลา (073) 244-510-4 
ร.พ.ตรังรวมแพทย ์ (075) 218-988 ร.พ.บา้นดอน อินเตอร์ (077) 245-236-9 ร.พ.วิรัชศิลป์ (077) 570-123 ร.พ.หมอเล็ก ชุมพร (077) 511-434 
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