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新契約部企画G

申込書類 記入例・訂正例確認ツール



代理店限り

代理店限り

生命保険契約申込書（個人契約） １

注意！印字内容のチェック！！
印字内容が保険証券へ記載されます。フリガナも含めてお間違いないかご確認ください。

1

受取人・指定代理請求人の訂正方法
各種受取人および指定代理請求人の訂正には、契約者および被保険者両方の訂正署名
（もしくは印）が必要です。

2

払込経路と責任開始期に関する特約
口座振替扱以外から口座振替扱に変更した場合は、「責任開始期に関する特約」を該当
欄に追記してください。

3

3 10     2

①訂正したい氏名を二重線抹消する
②訂正署名をし○で囲む
③余白に、正当な氏名を追記する

訂正には契約者・被保険者両方の訂正署名もしくは訂正印が必要です。

取扱者訂正印により訂正可能です。合計保険料と同時に訂正する場合、契
約者の訂正署名が必要です。

取扱者の訂正印が必要です。

向日葵 花子 向日葵太郎

令和3年10月2日

次郎           子

ｼﾞﾛｳ

向日葵花子

責任開始期に関する特約

口座振替

申込書受領日欄の記入漏れにご注意ください！
4

向日葵 太郎

3      10  2  
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1

2

3
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代理店限り

代理店限り

生命保険契約申込書（法人契約） ２

注意！印字内容のチェック！！
印字内容が保険証券へ記載されます。フリガナも含めてお間違いないかご確認ください。

1

契約者自署欄はゴム印可（法人名・代表者肩書・代表者氏名）
2

株式会社ひまわり商事
代表取締役 向日葵太郎

取扱者訂正印により訂正可能です。合計保険料と同時に訂正する場合、契
約者の訂正印が必要です。

取扱者の訂正印が必要です。

向日葵 太郎

法
人
印

特約削除は合計保険料の訂正も必要なため、契約者の訂正印が必要です。
３

法
人
印

法
人
印

12,930円

例）無解約返戻金型メンタル疾患保障付七大疾病保障特約削除の場合

3 10   2
1

2

3      10    2

３

1

申込書受領日欄の記入漏れにご注意ください！
4



代理店限り

代理店限り

取扱者会社記入用紙 ３

記入漏れが特に多い項目です。ご注意ください！
1

自己契約・特定契約等に該当する場合は、必ず記入が必要です。
①自己：契約者＝法人代理店
②特定関係：契約者＝法人代理店の特定関係法人
④募集制限先に該当するため手数料を受け取らずに取扱：銀行窓口販売契約で募集制
限先に該当する場合に記入します。
⑤その他手数料停止：弊社から連絡があったときに記入します。

記入必須項目となります。

該当する場合に記入してください。

1

2

４

５

団体扱の場合は記入が必要です。
団体コードが不明な場合は、団体名だけでも記入してください。
所属コードや社員コードは、該当の場合に記入が必要です。

保全同時新契約の場合はご記入ください。
＜保全同時新契約の種類＞
・解約新契約
・内容変更同時新契約
・解約新契約＋内容変更同時新契約
・変換（解約）
・変換（内容変更）
・定期後加入

５

【注意！】
必須項目にもれがある場合、計上作業に時間がかかり査定開始が遅れてしまいます！
※申込印刷時に出力いただくと記入項目が少なくて済みます！！

※機械作成時に保全同時新契約を選択している場合は、自動で印字されます。

代理店分担「あり」の場合記入が必要です。
該当の場合は、代理店分担票も提出してください。

3

２

３

４



代理店限り

代理店限り

意向確認書 ４

2 申込番号の記入漏れにご注意ください。
1

契約者（親権者）が記入・訂正します。

取扱者が記入・訂正します。

向日葵 太郎

3 10 2

1

取扱者自署

お客さまのご意向チェック誤りにご注意ください！
・個人契約で法人・個人事業主の保障にチェックがある場合
・死亡保障のない保険種類で、死亡時の保障にチェックがある場合
⇒上記の場合、意向確認書取り直しとなりますのでご注意ください！

2

【注意！】
記入誤り・訂正もれがある場合、意向確認書取り直し不備となります！

３

特記事項欄になります。取扱者署名欄ではございませんのでご注意ください。
取扱者署名欄は④になります。

3

４

取扱者署名欄になります。自署漏れにご注意ください。

4

法人契約の場合、申込印と同一印を押印ください。

５

５



代理店限り

代理店限り

訂正について
告知を訂正する場合は、訂正箇所を二重線で
抹消し、正しい内容を記入いただくとともに、取
消線のそばにフルネームで署名のうえ訂正署名

を○で囲みます。

告知書（一般用） ５

訂正権者による訂正であれば訂正署名、訂正印不要な箇所です。
通常は被保険者ですが、障がいのある方や15歳未満の方は親権者が訂正権者となります。

1 0 23

訂正権者による訂正署名、または訂正印が必要な箇所です。
※ただし、「いいえ」「受けていない」から「はい」へ訂正する場合は不要です。
※「訂正権者」とは告知書の記入者です。

正式診断名で告知ください！
症状を告知いただくと、その症状で考えられる
最も重い病名で査定を行う可能性があります。
正確な病名が不明の際はお客様に医療機
関へご確認いただくか、右側余白欄に詳細を
ご記入いただいてください。

2

3
病気の名前が、高血圧症、高脂血症・脂質
異常症、糖尿病・高血糖、貧血の場合、告知
した病気の項目について医療機関での測定
値の記入が必要です。
測定値の測定時期は以下期限となります。
・高血圧症・・・直近6か月以内
・高脂血症・脂質異常症・・・直近14か月以内
・糖尿病・高血糖・・・直近14か月以内
・貧血・・・直近14か月以内
※全治の場合は全治日以降の数値
※期限を超える場合は、血液検査など追加検査を
お願いする場合がございます。提出可能なデータが
ない場合にはその旨ご記入ください。

3

4

<訂正例>

向日葵太郎

ヒマワリ タロウ

向日葵 太郎

4

申込番号の記入もれにご注意ください。
1

12



代理店限り

代理店限り

口座振替依頼書 6

3 10 2

向日葵 太郎

ひまわり 新宿

ヒマワリ タロウ

12345 67

1

3

5

法人契約でゴム判を押印する場合、2枚目以降の押印もお願いします。
1

口座名義人と保険契約者様が異なる場合のみご記入ください。
3

右づめでご記入ください。
ゆうちょ銀行以外の金融機関の場合、ゆうちょ銀行の番号欄への誤記入にご注意くださ
い。

5

2 金融機関お届け印
金融機関へのお届け印（またはサイン）を押印（ご記入）ください。
法人契約は、2枚目の法人契約者欄に押印ください。

2

<訂正例>
記入内容を訂正する場合は、二重線で抹消のうえ、１・２枚目とも金融機関への届出印
（または届出サイン）を押印（ご記入）ください。
※金融機関にお届け印がない場合は、任意の印を押印ください。

例）口座番号を訂正する場合

向
日
葵

2345678

4
金融機関名は正式名称をご記入ください。
特に漢字・ひらがなにご注意ください。

4

申込番号の記入もれにご注意ください。
6

6

向
日
葵



代理店限り

代理店限り

取扱者の報告書 7

申込番号の記入もれにご注意ください。
1

今回の申込みにあたり解約予定・解約した生命保険契約について記入してください。
4

記入必須項目となります。

該当する場合に記入してください。

2

3

個人契約は左の欄に、法人契約は右の欄に記入してください。

契約者と被保険者が別の場合は記入必須です。

5

4

3

6

必要に応じて記入してください。
以下については記入もれのケースが多いのでご注意ください。
・1欄 医師扱の場合の診査実施日、募集人実施のコチニン検査実施日
・2欄 仮査定実施済みの場合の○の記入

6

7

取扱者自署欄の記入もれにご注意ください。
自署がもれると取扱者の報告書の再提出が必要になります。

7

1

5

意向把握の状況の○もれにご注意ください。
内容を確認のうえ、実施済に○をします。

2

3



代理店限り

代理店限り

法人税務確認書、付保同意書記入例 8

株式会社ひまわり商事
代表取締役 向日葵太郎

向日葵 花子

法
人
印

3 10 2

法
人
印

株式会社ひまわり商事
代表取締役 向日葵太郎

3  10 2

1

1

申込番号の記入もれにご注意ください。

1

全法人契約に必要 被保険者が役員以外の場合必要




	スライド 1: 申込書類 記入例・訂正例確認ツール
	スライド 2
	スライド 3
	スライド 4
	スライド 5
	スライド 6
	スライド 7
	スライド 8
	スライド 9
	スライド 10

