
确认函

保单信息

保单号 投保单号

投保人姓名 被保险人姓名

险种 保额

险种 保额

险种 保额

险种 保额

险种 保额

投保人/被保险人（监护人）/连带被保险人声明：

本人于 自愿投保君龙人寿保险有限公司的保险，于 承保，并已签收保险合

同原件。因本次投保资料中存在非本人签名的情形/本人申请签名风格变更，现本人确认如下：

1. 本人认可投保单号为 的投保单填写的所有内容；

2. 投保单号为 所填写的本人及被保险人受益人的信息均属实；

3. 投保单号为 所填写的健康告知内容均为如实告知；

4. 本人已仔细阅读并理解该保单所有险种的各项保险责任及条款，特别是免责条款部分，同

时贵司已对免责条款向本人进行了明确说明；

5. 本人确认该保险合同继续有效。

同时本次涉及补签名/签名风格变更的资料如下，本人对内容均予以认可：

1.

2.

3.

4.

5.

投保人（签章）： 被保险人/监护人（签章）： 连带被保险人（签章）：

证件号： 证件号： 证件号：

日期：


