
淑惇器RIN［ 海外旅行保険契約申込書（一般・留学用）
TO TokiOMarine＆NichidoFireInsuranceCo，Ltd

東京港上日動火災保険株式会社宛
普通保険約款および特約が適用されることを承認のうえ、保険契約を申込みます。
また、事故発生の際に保険契約書や保険金等の請求に関する事項について損害保険会社等の間で確認されることに同意します。

【ご注意】
●★または☆が付された事項は、ご契約に関する重要な事項（告知事項）です。これらについてお答えいただいた内容が事案と
異なる場合や事実をお答えいただかない場合はご契約を解除し、保険金をお支払いできないことがありますので、ご注意くだ
さい。また、☆が付された事項に内容の変更が生じた場合には、遅滞なく弊社に王達絡ください。こ連絡がない場合は保険金
が削減されることがありますので、ご注意ください。

●弊社の海外旅行保険には戦争危険等免責に関する一部修正特約がセットされています。
●＊1～＊9のある項目については、裏面を必ずご確認ください。
●赤枠内の記載内容を訂正する場合は、こ契約者ご本人の訂正印が必要です。

保険期間 （旅行期間） 自軍2 �20は年4月中一2団年3F執日 ���期間 �（冨間 � � 

主たる 旅行先＊3 �∴∴十一∴∴∴∴∴∴∴∴（〕∴∴∴∴： ������ 

旅行目的 　＊4 �義務轟琵（蛾〒）商二元⑪学辞〒葡準、そ却（　） 

出国予定日 �20I昔年4月I目＿言宝飾変更費碧をセットする繋お堂蟹期 

帰国予定日 �20日年3　月ラi日 ��＿l日　　　日　フ、く小／日 子‘ください。 

合計被保険者数 ��I人　草籠㌢ �ユユキ．440　　円 

営業店 コード � �代理店 コード � 

契約証 （または証券） 番号 � 

その他の項目 以下3．にご記入いただく被保険者，こついて該当する項目をご記入くださし、。 

留　　学 �� 

一了 � 

予定自 �20　　　　年　　　　月　　　　日 

疾藷 氏名 � 

保険期間 6か月超 �� 

学校旅行 �� 

ワーキング親デー �� 

2　ご契約者についてご記入ください。 ������� ��約款に ついて ��鷲霧籍態驚穀暁歎）□盤嘉） 

お客様 �氏名 �iパス竺（ た由、入監およ �こ記載 ＿ど＿ ＿＿寺 �の英字（大文字）（「法人」の場合は ��不要） 専…一一三 ���1主所 ��言ナ鞋露頭匪非 漢字 荊新妻徒史名くす3 
、、クー び重要－ � �個人i日報の 

（ご契約者） �ご雷名 �」、i具し」 （蒸三薗三脚をお碧 

★ 生年月日 �西暦I �蛤拝〕月（生白 ���年齢 �ラ0才 �性別 �� ��電話番号 �℡03（I土光）弗上棺 

定言ご契約者と以下3にご記入いただいた被保険者が異なる場合は、★（告知事項）ではありません。

⑫∴重責〔却∴亭∴再　配備者親子軸外の親族　従業却吏用人　隼　そ却（
個人契約または被保険者5名以下の団体契約かつご契約者とご旅行者（樹呆険書）が異なるケースで、ご契約の傷害死亡または疾病死亡保険金額が他の保険契約等（＊5）
と合算で1，000万円（＊6）を超える場合は、下棚にご旅行者（被保険者）の同意を証する「署名」が必要です。なお、ご旅行者（被保険者）の年齢が保険期間の始期日時点で誓
満15歳未満の場合は、同意を行うことができません。

ご旅得善 被保険者） 合は配入不要です。 �氏名 �カナ パスポートに記載の英字（大文字） ���ご旅行者 （被保険者） 同意害名標 ��私は本契約の内賓に同意します。本契約が同条件で延長される場合も固執こ同意します。 また、個人惰謡の取扱いに関するご案内に記載の内容についても同姦しますへ 

★ 生年月日 �西暦　　　　年　　月　　日 �年齢 �才 �性別 �i：男：i（女） ��電話番号 �℡　　　　（　　　） 

崇契約タイプの保険金額（ご嬰的全く却蝶証己蛙 辺と登ユニ⊆旦旦 ��契約タイプ ��保険料 

タイプ契約 ��Tユ �� �鉢旭0円 

オプション ��保険金額 �� 

旅行変更費用　　　　　　＊7 ��￥ �：000 �円 

補 償 項 目 �緊急一時帰国費用　　＊2＊7 �￥　　　　　　　！000 ��円 事業主費用　　　　　　　＊7 �￥ �000 �円 

クルーズ旅行取消費用　　＊7 �￥ �000 �円 

留学生賠償責任　　　＊7＊8 �￥（00（106 �000 �王、Y千〇　円 

留学生生活用動産　＊7＊8＊9 �￥∴600 �000 �39．う甘0　円 

留学継続費用　　　　　＊4＊7 �￥　　　　　　　　　　　〉000 ��円 

保険料小計（l名分） ��218、444円 

補償項目 ��保険金額 ��保険料 

傷害死亡　　　　　＊6本7 ��￥ �000 � 

傷害後遺障害　　　　＊7 ��￥ �000 

基　疾病死亡　　　　＊6＊7 ��￥ �000 

悼惜責任（免責金額￥0）＊7＊8 �￥　　　　　；000 �000 

償 �携行韻書（免責金額￥0）＊7章8＊9 �￥ �000 

傷害治療費用　　　　事7 �￥ �000 

疾病治療費用　　　　事7 �￥ �000 

救援者費用等　　　　＊7 �￥ �000 

保険料小計（l名分） ��円 

その他の 特約等 �∴∴「 �鞄鶏群動名 �ク瑞鵠賦払 �更新疾病 �その他 

（輔薫も �寵閣覇2＋観 �雪鰭襲餓旦保 �共同保戯言約 

☆海外旅行中に従事する撞業・職務 ★他の保険契約等＊5

争膏麗語入

死亡保険金受取人を法定相続人とする場合は記入不要です。死亡保険金受取人を法定相続人以外の方に指定する場合は、裏面の「死亡保険金受取人指定」
欄にご記入およびご署名が必要となります。

聯I患細り随感ヨ
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開聞　閥鰻閑勘助


