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รักษาโรคหัวใจสิทธิใหม่จากประกันสังคม 
 สํานักงานประกันสังคม (สปส.) เพ่ิมสิทธิประโยชน์ในการรักษาพยาบาล

ผู้ประกันตนกรณีป่วยเป็นโรคหัวใจโดยคุ้มครองรักษาผ่าตัดโรคหัวใจ ๖ กรณี 
ตามหลักเกณฑ์ท่ีคณะกรรมการการแพทย์ของ สปส. กําหนด เร่ิมมีผลนับแต่วันน้ีเป็นต้นไป 

    สํานักงานเลขานุการกรมขอประชาสัมพันธ์ให้ทราบว่า  สํานักงานประกันสังคมเพิ่มสิทธิประโยชน์
ประกันสังคมกรณีป่วยเป็นโรคหัวใจเพื่อสิทธิประโยชน์แก่ลูกจ้างผู้ประกันตนมีผลใช้บังคับแล้วสามารถผ่าตัดหัวใจ
ได้ตามเงื่อนไขดังนี้ ๑. การผ่าตัดหัวใจแบบเปิด (Open Heart Surgery) ให้จ่ายค่ารักษาพยาบาลเท่าที่จ่ายจริงตาม
ความจําเป็นไม่เกินหนึ่งแสนบาทต่อราย ๒. การผ่าตัดหัวใจในโรคหลอดเลือดหัวใจตีบ (Coronary Bypass) ให้จ่าย
ค่ารักษาพยาบาลเท่าที่จ่ายจริงตามความจําเป็นไม่เกินหนึ่งแสนบาทต่อราย ๓. การรักษาผู้ประกันตนที่เจ็บป่วยโดย
ใช้สายบอลลูนผ่านทางผิวหนัง (Percutaneous Bolloon Valvuloplasty) ให้จ่ายค่ารักษาพยาบาลเท่าที่จ่ายจริงตาม
ความจําเป็นไม่เกินสองหม่ืนบาทต่อราย ๔. การรักษาโดยการขยายหลอดเลือดหัวใจ - กรณีการขยายหลอดเลือดหัวใจ
โดยการใช้บอลลูนอย่างเดียว ให้จ่ายเท่าที่จ่ายจริง ตามความจําเป็นแต่ไม่เกินคร้ังละสามหม่ืนบาท ให้มีสิทธิไดรั้บไม่เกินสองคร้ัง 
- กรณีการขยายหลอดเลือดหัวใจโดยการใช้หัวกรอ ให้จ่ายเท่าที่จ่ายจริงตามความจําเป็นไม่เกินคร้ังละสี่หม่ืนบาท ให้มี
สิทธิได้รับไม่เกินสองคร้ัง - กรณีที่ต้องใส่อุปกรณ์ Stent ให้จ่ายในอัตราอันละสองหม่ืนห้าพันบาทให้มีสิทธิได้รับคร้ังละ
ไม่เกินสองอัน ๕. การปิดรูร้ัวผนังกั้นหัวใจบนห้อง (ASD) ทางสายสวนหัวใจ โดยใช้ Amplatzer TM septal Occluder 
ในสถานพยาบาลที่มีบริการพิเศษและโดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทางให้จ่ายค่ารักษาและอุปกรณ์เท่าที่จ่ายจริงตาม
ความจําเป็นไม่เกินหนึ่งแสนบาทต่อราย ๖. การใส่อุปกรณ์เคร่ืองกระตุกไฟฟ้าหัวใจอัตโนมัติ (AICD) ให้จ่ายค่าอุปกรณ์ดังกล่าวตาม
จริงไม่เกินรายละสองแสนบาทและสายละไม่เกินหนึ่งแสนบาท ภายใต้เงื่อนไขดังนี้ ๖.๑ ผู้ป่วยที่หัวใจหยุดเต้น 
(Cardiac arrest) จาก Ventricular Fibrillation หรือ Ventricular Tachycardia ที่ไม่ได้เกิดจากภาวะที่แก้ไขได้ 
๖.๒ การหมดสติที่ไม่อาจหาสาเหตุ ร่วมกับการกระตุ้นให้เกิด Ventricular Fibrillation หรือ Ventricular Tachycardia 
ที่มีผลต่อการไหลเวียนจากโปรแกรมไฟฟ้าหัวใจและการรักษาด้วยยาที่ไม่ได้ผล ๖.๓ การเกิด Ventricular Tachycardia 
ในผู้ป่วยหลอดเลือดหัวใจกล้ามเนื้อหัวใจตายจากการขาดเลือด กล้ามเนื้อหัวใจอ่อนแรงสามารถกระตุ้นให้เกิด Ventricular Fibrillation 
หรือ Ventricular Tachycardia ที่มีผลต่อการไหลเวียนจากโปรแกรมไฟฟ้าหัวใจและการรักษาด้วยยากลุ่ม ๑ ไม่ได้ผล 
การเกิด Ventricular Tachycardia ข้ึนเองในผู้ป่วยที่ไม่เป็นโรคหัวใจและรักษาด้วยยาไม่ได้ผล ๖.๔ การใส่เคร่ืองกระตุกหัวใจ (AICD) 
ให้เป็นดุลพินิจจากแพทย์ของ สปส. 
                          หากมีข้อสงสัยสอบถามรายละเอียดเพิ่มเติมได้ที่สํานักงานประกันสังคมเขตพื้นที่  จังหวัด/สาขาที่ท่านสะดวก 
หรือโทร.๐-๒๙๕๖-๒๕๐๒-๖ ติดต่อเจ้าหน้าที่ให้บริการ เวลา ๐๗.๐๐-๑๙.๐๐ น. ระบบโทรศัพท์ตอบรับอัตโนมัติให้บริการ ๒๔ ชม.                                          
                                        ******************************************************************* 
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ข้อมูลข่าว: เว็บไซด์ประกันสังคม ข้อมูลเม่ือ ๑๐ ส.ค..๕๔ 
ประมวลข่าว/พิมพ:์นายคัมภีร์  คัมภีรยส 
ตรวจ :น.ส.สมปอง   กล่ินเชย 
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เรียน  ลนก. 
           เพื่อโปรดพิจารณา 
 
        (นางวิไลพร  บวัแดง) 
    ห.ฝปส. 
          ส.ค. ๕๔ 

 


