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2. เจบ็ป่วย 1. ประสบอันตราย 

อันเน่ืองมาจากการท างาน 

3. ทุพพลภาพ 4. ตายหรือสูญหาย 
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การประสบอนัตราย 

การที่ลกูจา้งไดร้บัอนัตรายแก่กาย

หรือผลกระทบทางจติใจ หรือ        

ถึงแก่ความตาย 

ป้องกนัรกัษาผลประโยชนใ์หแ้ก่นายจา้ง 

เน่ืองจากการท างานใหน้ายจา้ง 

ตามค าสัง่ของนายจา้ง 
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การเจบ็ป่วย 

        การที่ลกูจา้งเจบ็ป่วยหรือถึง

แก่ความตายดว้ยโรคซ่ึงเกิดข้ึน

ตามลกัษณะหรือสภาพของงาน

หรือเน่ืองจากการท างาน 



6 

กรณีทุพพลภาพ    (จ่ายคา่ทดแทน 15 ปี) 

1. ขาทัง้สองข้างขาด 

2. มือทัง้สองข้างขาด 

3. มือหน่ึงข้างกับเท้าหน่ึงข้างขาด 
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กรณีตาย 
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สิทธิประโยชน์จากกองทุนเงนิทดแทน 

     ค่าทดแทนได้รับ 60 %ของค่าจ้าง 
     ค่ารกัษาพยาบาล 50,000 บาท สูงสุด 1,000,000 บาท (ตามเง่ือนไข) 

     ค่าทดแทน 

          กรณีหยุดงาน(ไม่สามารถท างานติดตอ่กนัไดเ้กิน 3 วนัแตไ่ม่เกิน 1 ปี) 

          กรณีสูญเสียอวยัวะ (สูญเสียบางส่วน ค่าทดแทนไม่เกิน 10 ปี) 

          กรณีทุพพลภาพ (ค่าทดแทน 15 ปี) 

          กรณีตาย (ค่าทดแทน 8 ปี) 

     ค่าท าศพ (ค่าจดัการศพ 100 เท่าของอตัราสูงสุดของค่าจา้งรายวนัขั้นต  า่) 

     ค่าฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  

 

 

1. 

4. 

3. 

2. 



        ค่าฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

 
1. ค่าใชจ้า่ยในการฟ้ืนฟฯู ดา้นอาชีพ ไม่เกนิ 24,000 บาท 

2. ค่าใชจ้า่ยในกระบวนการเวชศาสตรฟ้ื์นฟฯู ดา้นการแพทย ์

ไม่เกนิ 24,000 บาท 

3. ค่าใชจ้า่ยในกระบวนการบ าบดัรกัษาและการผ่าตดัเพือ่ประโยชนเ์ป็น

การฟ้ืนฟฯู ไม่เกนิ 150,000 บาท 

4. ค่าวสัดแุละอปุกรณด์า้นเวชศาสตรฟ้ื์นฟฯู ไม่เกนิ 160,000 บาท 

                    รวมไม่เกนิ  358,000  บาท      
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คา่รกัษาพยาบาล 

1. เทา่ที่จา่ยจริงและจ  าเป็น ไม่เกิน 50,000 บาท 

2. กรณีรุนแรงเรื้ อรงั เบิกไดไ้ม่เกิน 150,000 บาท 

3. กรณีรุนแรงมาก เบิกไดไ้ม่เกิน 300,000 บาท 

4. หากไม่เพียงพอใหจ้า่ยเพิ่มเป็น 500,000 บาท 

    ตามความเห็นคณะกรรมการแพทย ์

5.ค่าหอ้ง ค่าอาหาร ค่าพยาบาล และค่าบรกิารทัว่ไป 

   ไม่เกินวนัละ 1,300 บาท (กรณีนอนโรงพยาบาล)       
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วธีิการใช้สิทธิ 
เจ็บป่วย/ประสบอนัตรายฯ 

ยืน่ กท.44 ใช้เงินสด 

ส่ง กท. 16 
ส าเนา กท. 44 
ใบรับรองแพทย์ 
ใบเสร็จรับเงนิ 

เข้ารักษาสถานพยาบาล 



12 









1

6 

นายจ้างต้องแจ้งภายใน 15 วนั 

ลูกจ้าง หรือ ผู้มีสิทธิ แจ้งภายใน 180 วนั 

กรณเีจ็บป่วยเกดิขึน้หลงัส้ินสภาพการเป็น 

     ลูกจ้างแจ้งภายในสองปี นับแต่วนัทีท่ราบการเจบ็ป่วย 
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