
証券番号

年 月

営業店　 年 月

１．被保険者（保険の対象となる方）の範囲

52022

日

）

日

(明細書№　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

2021

保険期間の終期

保険期間の始期 6

6

6

T900878379

65B1
代理店
/仲立人

包括契約に関する証券添付明細書
一般包括契約（国内旅行傷害保険契約）、旅行業者のサービス付保契約用

0057ご契約者 株式会社エスティー平林　代表取締役　平林　政夫様

□

☑

備
考

07ut-GJ05-14006-201705　C14-10571(3)　改定201706

（
株式会社エスティー平林

スクール生徒全員

左記旅行の参加者全員

　基準

チェック 被保険者

対象
旅行

□

☑
ボディーボードスクール

旅行業者等が取扱う旅行

下記の旅行

国内旅行傷害保険

その他　（ ）

☑

□

保険の種類

該当する
方に
☑をして
ください。

具体的に
ご記入
ください。

具体的に

ご記入
ください。
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円

円
円

円

円
*2

円

円円
円
円

円

円 円

そ
の
他
欄

円
円

円 円

円

*2

*2

*2

*2

*2

円 円 円
円 円 円

万円
円

円

円

円

円円

セットあり
（1万円）

円

円

円 円 円

円円

□ セットあり
（1万円） □ セットあり

（1万円）□

保険の種類

万円

円 円4500円
3000000円

1000万円

円 円

万円

死亡・後遺障害保険金額

入院保険金日額

２．補償基準

（１）被保険者（保険の対象となる方）1名あたり保険金額・日額等〔□欄はチェック☑をつけた項
目が適用されます。〕

円

円 円

*2 円

円 円

円
円
円
円

円 円

万円

*2

万円 万円

遭難捜索費用保険金額 *2

*2

事業主費用保険金額 *2

救援者費用等保険金額

万円
円 円

通院保険金日額 2900円 円 円
賠償責任保険金額 *1*2

携行品損害保険金額

*2

航空機欠航・着陸地変更費用
保険金額

*3

円

円
円

円

*2

*2

*2

*2

*2

*2

*2 円 円
*2 円 円
*2 円 円
*2 円 円

*2

円
*2 円

円
円

*2

法人契約特約

円

円
万円

被
保
険
者
1
名
あ
た
り
保
険
金
額
・
日
額

国内旅行傷害保険

*2

（２）その他特約
　■本契約には以下の特約がセットされます。

*1 賠償責任危険担保特約がセットされている場合には賠償事故解決に関する特約が自動的にセットされます。
*2 上記「被保険者（保険の対象となる方）1名あたり保険金額・日額等」欄に保険金額が入力されている場合には、別途その特約がセットされます。
*3 航空機を利用する場合のみセットできます。

円 円 円

国
内
旅
行
傷
害
保
険

円円
円

*2 円

*2 円 円

客観的基準

保険金額
客観的基準

特約名
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保険証券等本紙の暫定保険料欄に記載の保険料を本契約の暫定保険料とします。
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東京海上日動火災保険株式会社

*5 死亡・後遺障害、入院（・手術）、通院の内容についてご記入ください。

会社名 保険種類 保険金額*5 満期日（西暦）

３．他の保険契約等

他の保険契約等*4（同時に申込む契約を含みます。）がある場合は、下記に具体的内容をご記入ください。

*4  この保険契約以外にご契約されている、この保険契約と全部または一部について支払責任が同一である保険契約
や共済契約のことです。他の保険契約等がある場合、そのご契約の内容によっては、弊社にて保険のお引受けができ
ない場合があります。

４．暫定保険料

５．通知締切日・通知日・払込期日
被保険者（保険の対象となる方）の氏名等、弊社所定の包括報告書にてご通知いただくべき事項を記載した帳
簿台帳等を備え付けいただきますようお願いいたします。
下記通知締切日前１か月間につき上記帳簿台帳等に基づきとりまとめいただいた内容を下記通知日までに弊
社へご通知願います（新旅行保険システムを使用する契約で被保険者単位で証券等*6が発行される契約の場
合には、通知の対象となる被保険者がいない月は、通知は不要です。）。ご通知いただいた内容に基づき、弊社
より保険料を請求申し上げますので、下記払込期日までにお支払い願います。

通知・精算方式
（チェック☑をした方
式が対象となりま

す。）

毎月報告・毎月精算方式 毎月報告・一括精算方式

通知日 翌月 　日

通知締切日 毎月 　日

６．その他弊社への通知をお願いする事項
(1) 被保険者単位で証券等*7が発行される場合のご注意
被保険者の出発に際して各被保険者の保険期間の始期前に弊社所定の申込書により保険契約の申込み
を行っていただきます。弊社はこれに対し保険証券、保険契約証または被保険者証を発行します。なお、旅
行期間の延長その他契約内容変更が発生した場合には、ただちにその旨を弊社へ通知願います（通知を
確認した場合、弊社は変更後の内容を反映した保険証券、保険契約証または被保険者証を発行しま
す。）。
*7 保険証券、保険契約証または被保険者証を指します。

(2) １危険が高額保険金額となる場合の取扱い
同一交通乗用具に搭乗するまたは同一施設に一時に入場する被保険者（保険の対象となる方）の死亡・後遺
障害保険金額の合計額が40億円を超える場合には、事前に弊社へ通知願います。

末 　日

翌月 10 　日

毎月

保険期間終了後遅滞なく

*6 保険証券、保険契約証または被保険者証を指します。

払込期日 翌月 　日
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