
HEALTH INSURANCE COMPARISON REPORT

สรุปเปรยีบเทียบ
V Better Care & V Prestige Care
ประกันสขุภาพและอุบติัเหตสุว่นบุคคล - วริยิะประกันภัย

Effective March 2026 หญิงอายุ 30 ป:ี ใชอั้ตราชว่งอายุ 26-30 ปี

V Better Care
วงเงินรวมต่อปี 330,000-770,000 บาท

V Prestige Care
วงเงินต่อครัง้ 440,000-4,500,000 บาท

น�าเสนอโดย
ส�านักงาน แอสอินไลฟ ์โบรคเกอร์
ผู้ประสานงาน: พฒันศักดิ์ สายศรี
ติดต่อ: 096 116 6514 | Asinlifes
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EXECUTIVE SUMMARY

ภาพรวมความแตกต่างท่ีต้องรูก่้อนเลือก
เปรยีบเทียบจากโบรชวัรแ์ละตารางเบีย้ท่ีแนบทกุหน้า

V Better Care

330,000-770,000
ห้อง 2,500-4,500/วนั Deductible ต่อปี

V Prestige Care

440,000-4,500,000
ห้อง 3,000-12,000/วนั Deductible ต่อครัง้

สาระส�าคัญ: V Better Care เน้นการเติมสวสัดิการด้วยวงเงินรวมรายปีและเบีย้เริม่ต้นต�่ากวา่ สว่น V Prestige Care ใหเ้พดานต่อการเขา้พกัสงูกวา่ ค่าหอ้งสงูกวา่ และมแีผนใหเ้ลือกกวา้งกวา่

บาท / ปีกรมธรรม์ บาท / การเขา้พกัรกัษาครัง้หนึ่ง

ประเด็น V Better Care V Prestige Care

โครงสรา้งวงเงินหลัก วงเงินสงูสดุรวมต่อปี 330,000 / 550,000 /
770,000 บาท

วงเงินสงูสดุต่อการเขา้พกัรกัษาครัง้หนึ่ง 440,000 / 660,000 / 880,000 / 1,200,000 / 2,500,000 /
4,500,000 บาท

ค่าห้องผู้ป่วยใน 2,500 / 3,500 / 4,500 บาทต่อวนั สงูสดุ 365 วนั 3,000 / 5,000 / 6,000 / 8,000 / 10,000 / 12,000 บาทต่อวนั สงูสดุ 365 วนั

จ�านวนครัง้ของการรกัษา ไมร่ะบุจ�านวนครัง้ แต่ค่าใชจ้า่ยรวมอยูภ่ายใต้วงเงินสงูสดุ
ต่อปี เอกสารระบุไมจ่�ากัดจ�านวนครัง้ในการรกัษาต่อปี โดยใชว้งเงินต่อการเขา้พกัแต่ละครัง้

อายุรบัประกันใหม่ 11-65 ปี 15 วนั-65 ปี (เด็ก 15 วนั-10 ปี เลือกแผน 2-6 และต้องม ีCopayment)

ต่ออายุสงูสดุ ผูส้มคัรอายุไมเ่กิน 60 ปี ต่ออายุต่อเนื่องได้ถึง 100 ปี; ผูส้มคัรอายุ 61-65 ปี ต่ออายุได้ถึง 80 ปี

ความรบัผิดสว่นแรก 20,000 / 50,000 บาท ต่อปี 20,000 / 50,000 / 100,000 บาท ต่อครัง้

ค่าใชจ้า่ยรว่ม Copayment 30% ของค่าใชจ้า่ยท่ีได้รบัความคุ้มครอง; หากม ีDeductible ใหห้กั Deductible ก่อนแล้วจงึค�านวณ Copayment

เคล่ือนยา้ยฉกุเฉินต่างประเทศ ไมพ่บผลประโยชน์นี้ในตารางความคุ้มครองท่ีแนบ แผน 1 ไมคุ่้มครอง; แผน 2-6 วงเงิน 1,000,000 บาท

อ้างอิง: V Better Care หน้า 2-4, 9 และ V Prestige Care หน้า 1-4, 9
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BENEFITS

โครงสรา้งความคุ้มครองและวงเงินแต่ละแผน
“จา่ยตามจรงิ” ภายในวงเงินสงูสดุและเง่ือนไขกรมธรรม์

13
หมวดความคุ้มครองหลัก

365 วนั
ค่าหอ้งผูป้ว่ยในสงูสดุ

15 วนั
หอ้ง ICU สงูสดุ

10,000
ล้างไตต่อปี

100,000
อุบติัเหตสุว่นบุคคล

30 ครัง้/ปี
OPD เสรมิสงูสดุ

ผลประโยชน์รว่มส�าคัญ

ผลประโยชน์เสรมิท่ีเหมอืนกัน

V Better Care

แผน วงเงินสงูสดุต่อปี ค่าห้อง/วนั

1 330,000 2,500

2 550,000 3,500

3 770,000 4,500

ค่าหอ้ง อาหาร และบรกิารโรงพยาบาล✓

ตรวจวนิิจฉัย เลือด การพยาบาล ยา เวชภัณฑ์ และยากลับบา้นไมเ่กิน 14 วนั✓

แพทยต์รวจรกัษา ผ่าตัด หตัถการ วสิญัญี และเปล่ียนอวยัวะ✓

Day Surgery และค่าตรวจ 30 วนัก่อน-หลังการนอนโรงพยาบาล✓

อุบติัเหตผุู้ปว่ยนอกภายใน 24 ชัว่โมง สงูสดุ 31 วนัต่อครัง้✓

เวชศาสตรฟ์ื้ นฟูสงูสดุ 30 วนัต่อครัง้✓

รงัสรีกัษา เวชศาสตรน์ิวเคลียร ์เคมบี�าบดั รถพยาบาลฉกุเฉิน และผ่าตัดเล็ก✓

V Prestige Care

แผน วงเงินสงูสดุต่อครัง้ ค่าห้อง/วนั

1 440,000 3,000

2 660,000 5,000

3 880,000 6,000

4 1,200,000 8,000

5 2,500,000 10,000

6 4,500,000 12,000

PA อบ.2 วงเงิน 100,000 บาท รวมรถจกัรยานยนต์ ฆาตกรรม หรอืลอบท�ารา้ย✓

ชดเชยรายได้รายวนัเท่าค่าหอ้งของแผน เมื่อไมเ่รยีกรอ้งค่ารกัษาผู้ปว่ยใน✓

เลือกซื้อ OPD 1,000 / 1,500 / 2,500 บาทต่อครัง้ สงูสดุ 1 ครัง้ต่อวนั และ 30 ครัง้ต่อปี✓

ล้างไตผ่านเสน้เลือด 10,000 บาทต่อปี✓

Prestige แผน 2-6 เพิม่การเคล่ือนยา้ยฉกุเฉินต่างประเทศ 1,000,000 บาท✓

อ้างอิง: ตารางผลประโยชน์ V Better Care หน้า 3-4 และ V Prestige Care หน้า 3-4
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PREMIUM SNAPSHOT

ตัวอยา่งเบีย้หญิงอายุ 30 ป ี- ไมม่ ีDeductible และไมม่ ีCopayment
ตารางเบีย้ไมแ่ยกเพศ จงึใชอั้ตราชว่งอายุ 26-30 ปี

V Better Care

13,956
บาท/ปี เริม่ต้นท่ีแผน 330,000

V Prestige Care

20,112
บาท/ปี เริม่ต้นท่ีแผน 440,000

เง่ือนไขของตัวเลข
รวมอากรแสตมป์
Effective March 2026
รายบุคคล ชว่งอายุ 26-30 ปี

อ่านตัวเลขอยา่งถกูต้อง: เบีย้รายเดือนอ้างอิงจากตารางรายเดือนโดยตรง ไมไ่ด้ค�านวณจากเบีย้รายปีหาร 12 และเบีย้ปีต่ออายุอาจเปล่ียนตามชว่งอายุหรอืประสบการณ์สนิไหมของพอรต์โฟลิโอ

ผลิตภัณฑ์ / แผน วงเงินหลัก ค่าห้อง/วนั เบีย้รายปี เบีย้รายเดือน

V Better Care แผน 1 330,000 บาท/ปี 2,500 13,956 1,163

V Better Care แผน 2 550,000 บาท/ปี 3,500 17,148 1,429

V Better Care แผน 3 770,000 บาท/ปี 4,500 19,836 1,653

V Prestige Care แผน 1 440,000 บาท/ครัง้ 3,000 20,112 1,676

V Prestige Care แผน 2 660,000 บาท/ครัง้ 5,000 23,124 1,927

V Prestige Care แผน 3 880,000 บาท/ครัง้ 6,000 25,104 2,092

V Prestige Care แผน 4 1,200,000 บาท/ครัง้ 8,000 30,180 2,515

V Prestige Care แผน 5 2,500,000 บาท/ครัง้ 10,000 34,224 2,852

V Prestige Care แผน 6 4,500,000 บาท/ครัง้ 12,000 39,648 3,304

อ้างอิง: ตารางเบีย้ V Better Care และ V Prestige Care หน้า 1-2 แถวอายุ 26-30 ปี
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PREMIUM MATRIX

V Better Care - เบีย้หญิงอายุ 30 ป ีครบทกุทางเลือก
หน่วย: บาท | รวมอากรแสตมป์

Deductible ของ V Better Care เปน็ 20,000 หรอื 50,000 บาท “ต่อป”ี

ไมม่สีว่นรว่มจา่ย
จา่ยเบีย้สงูกวา่ แต่ไมม่ ีDeductible และไมม่ ีCopayment ตาม
ตัวเลือกนี้

เลือก Deductible
ชว่ยลดเบีย้ โดยผู้เอาประกันภัยรบัผิดชอบ 20,000 หรอื
50,000 บาทต่อปี ตามเง่ือนไข

เลือก Copayment 30%
ผู้เอาประกันภัยรว่มจา่ย 30% ของค่าใชจ้า่ยท่ีได้รบัความ
คุ้มครอง หลังหกั Deductible (ถ้าม)ี

แผน รายปี
ไมม่ ีCopayment

รายปี
Copayment 30%

รายเดือน
ไมม่ ีCopayment

รายเดือน
Copayment 30%

แผน 1
วงเงิน 330,000 บาท/ปี
หอ้ง 2,500 บาท/วนั

ไมม่ ีD 13,956
D 20K 9,312
D 50K 6,180

ไมม่ ีD 10,824
D 20K 7,224
D 50K 4,800

ไมม่ ีD 1,163
D 20K 776
D 50K 515

ไมม่ ีD 902
D 20K 602
D 50K 400

แผน 2
วงเงิน 550,000 บาท/ปี
หอ้ง 3,500 บาท/วนั

ไมม่ ีD 17,148
D 20K 12,396
D 50K 9,216

ไมม่ ีD 13,296
D 20K 9,612
D 50K 7,152

ไมม่ ีD 1,429
D 20K 1,033
D 50K 768

ไมม่ ีD 1,108
D 20K 801
D 50K 596

แผน 3
วงเงิน 770,000 บาท/ปี
หอ้ง 4,500 บาท/วนั

ไมม่ ีD 19,836
D 20K 15,156
D 50K 11,988

ไมม่ ีD 15,384
D 20K 11,748
D 50K 9,300

ไมม่ ีD 1,653
D 20K 1,263
D 50K 999

ไมม่ ีD 1,282
D 20K 979
D 50K 775

อ้างอิง: ตารางเบีย้ V Better Care หน้า 1-2 แถวอายุ 26-30 ปี
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ANNUAL PREMIUM MATRIX

V Prestige Care - เบีย้รายปหีญิงอายุ 30 ปี
หน่วย: บาท | รวมอากรแสตมป์

Deductible ของ V Prestige Care เปน็ 20,000 / 50,000 / 100,000 บาท “ต่อครัง้”

แผน 1-3
วงเงินต่อครัง้ 440,000-880,000 บาท เหมาะกับผู้ท่ีต้องการยกระดับวงเงินจากแผนรายปี แต่ยงั
ควบคมุงบประมาณ

แผน 4-6
วงเงินต่อครัง้ 1.2-4.5 ล้านบาท และค่าหอ้ง 8,000-12,000 บาทต่อวนั รองรบัค่ารกัษาระดับสงู
มากขึ้น

แผน
ผู้ป่วยใน - ไมม่ ีCopayment ผู้ป่วยใน - Copayment 30%

ไมม่ ีD D 20K D 50K D 100K ไมม่ ีD D 20K D 50K D 100K

แผน 1
440,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 3,000 บาท/วนั

20,112 13,572 9,132 6,300 15,588 10,524 7,080 4,884

แผน 2
660,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 5,000 บาท/วนั

23,124 16,704 12,384 9,636 17,928 12,948 9,600 7,476

แผน 3
880,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 6,000 บาท/วนั

25,104 18,996 14,940 12,360 19,464 14,724 11,580 9,588

แผน 4
1,200,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 8,000 บาท/วนั

30,180 24,204 20,148 17,568 23,400 18,768 15,624 13,620

แผน 5
2,500,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 10,000 บาท/วนั

34,224 28,284 24,288 21,756 26,532 21,924 18,828 16,872

แผน 6
4,500,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 12,000 บาท/วนั

39,648 32,664 28,092 25,176 30,732 25,320 21,780 19,512

อ้างอิง: ตารางเบีย้ V Prestige Care หน้า 1 แถวอายุ 26-30 ปี
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MONTHLY PREMIUM MATRIX

V Prestige Care - เบีย้รายเดือนหญิงอายุ 30 ปี
หน่วย: บาท | รวมอากรแสตมป์

หมายเหต:ุ ตัวเลขรายเดือนเป็นอัตราตามตารางบรษัิทโดยตรง ตัวอยา่งเชน่ แผน 4 วงเงิน 1,200,000 บาท ค่าหอ้ง 8,000 บาท เบีย้ 2,515 บาท/เดือนแบบไมม่ ีD และไมม่ ีCopayment หรอื 1,135 บาท/เดือน
เมื่อม ีD 100,000 และ Copayment 30%

แผน
ผู้ป่วยใน - ไมม่ ีCopayment ผู้ป่วยใน - Copayment 30%

ไมม่ ีD D 20K D 50K D 100K ไมม่ ีD D 20K D 50K D 100K

แผน 1
440,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 3,000 บาท/วนั

1,676 1,131 761 525 1,299 877 590 407

แผน 2
660,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 5,000 บาท/วนั

1,927 1,392 1,032 803 1,494 1,079 800 623

แผน 3
880,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 6,000 บาท/วนั

2,092 1,583 1,245 1,030 1,622 1,227 965 799

แผน 4
1,200,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 8,000 บาท/วนั

2,515 2,017 1,679 1,464 1,950 1,564 1,302 1,135

แผน 5
2,500,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 10,000 บาท/วนั

2,852 2,357 2,024 1,813 2,211 1,827 1,569 1,406

แผน 6
4,500,000 บาท/ครัง้
หอ้ง 12,000 บาท/วนั

3,304 2,722 2,341 2,098 2,561 2,110 1,815 1,626

อ้างอิง: ตารางเบีย้ V Prestige Care หน้า 2 แถวอายุ 26-30 ปี
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CLAIM MECHANICS

Deductible และ Copayment ท�างานอยา่งไร
ตัวอยา่งจากโบรชวัรบ์รษัิท

ตัวอยา่งบลิเดียวกัน 68,500 บาท ตัวอยา่ง Copayment 30%

ตัวอยา่ง Copayment ของสองผลิตภัณฑ์ใชย้อดบลิต่างกัน จงึควรอ่านเป็นตัวอยา่งวธิคี�านวณ ไมใ่ชก่ารเทียบผลประโยชน์แบบบลิ
เดียวกัน

จุดต่างส�าคัญ: Better หกั Deductible ต่อปี สว่น Prestige หกัต่อการเขา้พกัรกัษาแต่ละครัง้ จงึต้องประเมนิความถ่ีการนอนโรงพยาบาลรว่มด้วย

1. บลิค่ารกัษา
ค่าใชจ้า่ยจรงิ

2. ตรวจวงเงิน
ตามหมวดและแผน

3. สว่นเกินสทิธิ์
เชน่ ค่าหอ้งเกิน

4. หัก Deductible
ถ้ามี

5. คิด Copayment
30% หลัง D

รายการ บรษัิทจา่ย ผู้เอาประกันจา่ย หมายเหตุ

Better แผน 3 ไมม่ ีD 58,500 10,000 ค่าหอ้งเกินสทิธิ์
10,000

Prestige แผน 4 ไมม่ ีD 65,500 3,000 ค่าหอ้งเกินสทิธิ์
3,000

Better แผน 3 + D 20,000 38,500 30,000 สว่นเกิน 10,000
+ D 20,000

Prestige แผน 4 + D
20,000

45,500 23,000 สว่นเกิน 3,000 +
D 20,000

กรณี บลิ บรษัิทจา่ย ผู้เอาประกันจา่ย

Better แผน 3 + Copay 230,000 150,500 79,500

Better แผน 3 + D20K + Copay 230,000 136,500 93,500

Prestige แผน 4 + Copay 225,000 155,400 69,600

Prestige แผน 4 + D20K + Copay 225,000 141,400 83,600

อ้างอิง: V Better Care หน้า 5-8 และ V Prestige Care หน้า 5-8

› › › ›

Insure Minute | @Asinlife หน้า 8 / 10



ELIGIBILITY & WAITING PERIOD

อายุรบัประกัน ระยะเวลารอคอย และขอ้ยกเวน้ส�าคัญ
เง่ือนไขเดียวกันหลายสว่น แต่ชว่งอายุเด็กแตกต่างกัน

V Better Care V Prestige Care

อุบติัเหตุ

คุ้มครองทันที
เจบ็ป่วยท่ัวไป

30 วนั
นับจากวนัเริม่ความคุ้มครองครัง้แรก

โรคท่ีก�าหนด

120 วนั
นับจากวนัเริม่ความคุ้มครองครัง้แรก

โรค/ภาวะท่ีรอคอย 120 วนั
เนื้องอก ถงุน�้า หรอืมะเรง็ทกุชนิด, รดิสดีวงทวาร, ไสเ้ล่ือนทกุชนิด, ต้อเนื้อหรอืต้อกระจก, การตัด
ทอนซลิหรอือดีนอยด์, นิ่วทกุชนิด, เสน้เลือดขอดท่ีขา และเยื่อบุโพรงมดลกูเจรญิผิดท่ี

ขอ้ยกเวน้ส�าคัญท่ีระบุ

สมคัรได้อายุ 11-65 ปี✓

อายุ 11-15 ปี ต้องสมคัรพรอ้มบดิา/มารดา/ผู้ปกครองอยา่งน้อย 1 คน✓

แผนและทนุของบุตรต้องไมส่งูกวา่ผู้ปกครอง✓

อายุไมเ่กิน 60 ปี ต่ออายุได้ถึง 100 ปี✓

อายุ 61-65 ปี ต่ออายุได้ถึง 80 ปี✓

สมคัรได้อายุ 15 วนั-65 ปี✓

อายุ 15 วนั-10 ปี เลือกแผน 2-6 และต้องม ีCopayment เท่านัน้✓

อายุ 11-65 ปี เลือกได้ทกุแผนและเลือก Copayment ได้✓

อายุ 15 วนั-15 ปี ต้องสมคัรพรอ้มผู้ปกครอง และทนุบุตรไมส่งูกวา่✓

เง่ือนไขต่ออายุสงูสดุเหมอืน V Better Care✓

ในวนัท่ีกรมธรรมม์ผีลบงัคับครัง้แรก

โรคท่ีเป็นมาแต่ก�าเนิด!
โรคเรื้อรงั!
การบาดเจบ็หรอืเจบ็ปว่ยท่ียงัไมไ่ด้รกัษาใหห้ายก่อนวนัท�าสญัญา!
บรษัิทอาจใหส้�ารองจา่ยกรณีนอกเครอืขา่ย หรอืมขีอ้สงสยัเรื่องโรคก่อนท�าประกัน/ขอ้ยกเวน้!

อ้างอิง: V Better Care หน้า 9 และ V Prestige Care หน้า 9
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DECISION GUIDE

แนวทางเลือกแผนให้เหมาะกับเป้าหมาย
สรุปเชงิท่ีปรกึษาเพื่อประกอบการตัดสนิใจ

เลือก V Better Care เมื่อ... เลือก V Prestige Care เมื่อ...

1. เลือกค่าห้อง
อิงโรงพยาบาลท่ีใชจ้รงิ เพื่อลดสว่นเกินสทิธิ์

2. เลือกฐานวงเงิน
ตัดสนิใจระหวา่งวงเงินรวมต่อปี กับวงเงินต่อ
ครัง้

3. เลือกสว่นรว่มจา่ย
ประเมนิเงินส�ารองส�าหรบั Deductible และ
Copayment

4. ตรวจสขุภาพเดิม
เปิดเผยขอ้มูลครบถ้วนและรอผลพจิารณา
รบัประกัน

ขอ้ควรทราบ: เอกสารฉบบันี้เป็นสรุปเพื่อประกอบการพจิารณา ไมใ่ชส่ญัญาประกันภัย การรบัประกันเป็นดลุยพนิิจของบรษัิท และความคุ้มครองจรงิใหย้ดึกรมธรรม ์ตารางผลประโยชน์ เง่ือนไข และขอ้ยกเวน้ท่ีบรษัิท
อนุมติั เบีย้ปีต่ออายุอาจเปล่ียนตามอายุหรอืประสบการณ์สนิไหมของพอรต์โฟลิโอ

ต้องการเติมสวสัดิการเดิมด้วยเบีย้เริม่ต้นท่ีเขา้ถึงง่ายกวา่✓

ยอมรบัวงเงินรวมต่อปี 330,000-770,000 บาท✓

ค่าหอ้งเปา้หมายอยูท่ี่ 2,500-4,500 บาทต่อวนั✓

ต้องการ Deductible แบบคิดต่อปี✓

เน้นความคุ้มค่าและการควบคมุงบประมาณ✓

ต้องการวงเงินสงูต่อการเขา้พกัแต่ละครัง้ สงูสดุ 4.5 ล้านบาท✓

ต้องการค่าหอ้ง 3,000-12,000 บาทต่อวนั✓

กังวลการรกัษาหลายครัง้ในปีเดียวกัน และต้องการวงเงินต่อครัง้✓

ต้องการทางเลือก Deductible สงูสดุ 100,000 บาทต่อครัง้✓

ต้องการสทิธิเ์คล่ือนยา้ยฉกุเฉินต่างประเทศในแผน 2-6✓

ส�านักงาน แอสอินไลฟ ์โบรคเกอร ์| 096 116 6514 | Asinlifes

จดัท�าจากเอกสาร V Better Care, V Prestige Care และตารางเบีย้รายปี/รายเดือน Effective March 2026
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