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ご 契 約 主 要 項 目

そ の 他 の お 知 ら せ

2

3

契約者・被保険者・受取人

ご 契 約 内 容

4 保 障 内 容

※被保険者ご本人の特約がある場合は、上記「　ご契約
内容」欄の特約名称の右横に、特約の保障期間終了
時の被保険者ご本人の年齢を表示しています。

3

保障内容のお知らせ
『「保障内容のお知らせ」の見かた』を
ご確認ください。タイプ

裏面もご確認ください。

「保障内容のお知らせ」は、作成日時点の内容を表示しています。
※「作成日」以降にお申し出のあったご契約内容の変更は反映されていませんのでご了承ください。

年　　月　　日 時点の内容です。作成日　　　　　

複数の契約に加入されている場合、裏面に記載しています。
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サイン又は捺印

DDCP出校時チェック欄

表・裏

色校 青焼

校了・責了
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改版
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製版/

印行訂正
ロック解除
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