
損害保険ジャパン日本興亜株式会社 宛 積算不要

く~【確定精算不要方式】保険料算出基礎数字申告書兼確認書
保険種目 | 賠償責任保険 | ｜保険始期｜ 平成28年8月 14 日 ｜保険終期｜ 平成29年8月間 ｜ ｜証券番号｜

上記の保険契約について、保険料算出のための基礎数字を以下のとおり申告します。 平成
また、これに基づいて保険会社が保険料を算出すること、およひ令下記【ご注意】に記載した内容に ｜ ご契約者名
ついて同意します。
なお、申告数字について保険会社との聞に疑義が生じた場合には、保険会社による根拠資料等 ｜バームハイツ西葛西自治会会長関根 i弘二
の閲覧を承諾いたします。

3428927221 

年

保険種目が「事業活動総合保険（ビジネスマスター・プラス）』以外で確定精算不要特約（保険料の確定に関する特約条項等）を付帯していない
場合や運送保険で暫定保険料・確定保険料精算方式を選択した場合、以下の申告は無効となります。

保険料算出の基礎についての資料の （写）を提出していただいた場合I
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安保険料算出基礎 安保険料算出基礎数字（単位までご記入ください） 女申告対象期間（上記保険始期からみて直近の会計年度等）

その他
左記の申告数字は、

平成 年 月 日から

初他を選択した騎は間 ｜ 218世帯
平成 年 月 日まで

算出基礎を具体的に記入してくだ 世帯数
さい。二今 の期間の数値です。

売上高・請負金額等が保険料算出基礎となる場合は、消費税を含む数字となります。

認資料】該当する資料の口にチェック（〆）を入れてください。
口 決算書（損益計算書） 口 賃金台帳
口 労働者名簿 口 完成工事原価報告書
目 その他 （※具体的に記入 自治会名簿

口 労働保険概算 ・確定保険料申告書（除く建設事業）
口 工事経歴書 口 請負契約書

【ご注意】
・保険料算出基礎数字は正しくご申告願います。 上記のご申告が実態と異なる場合、後日 、 保険料の追加請求または返れいが必要となったり、保険金をお支払いできないまたは削減される場合があります0

．本年度の保険料算出基礎（売上高等）が、直近の会計年度（労働保険年度）と比較して低い場合で、あっても、直近の会計年度（労働保険年度）に基いた保険料をいただきます。

・保険種目が「事業活動総合保険（ビジネスマスター・プラス） J以外で、確定精算不要特約（保険料の確定に関する特約条項等）を付帯した場合、翌年度以降のご継続契約にも本特約条項（追加条項）を付帯します。
また、保険期間の中途に本特約条項（追加条項）を削除することはできません。

－保険種目が「事業活動総合保険（ビジネスマスター・プラス） Jで、確定保険料方式で契約した場合、 翌年度以降のご継続契約も確定保険料方式でご契約いただけます。
なお、翌年度以降のご継続契約で概算保険料方式を選択することはできません。

－本保険契約終了後には、保険料算出基礎数字の変動に伴う保険料の追加請求、返還がありません。（「確定精算jの手続きを行いません。）

【代理店記入欄（直扱いは社員が記入）] ：：~；！i広広間日号~~号~：設i宮哲三ノ二万·：会：r~＝！~rH.にもチェックが必要です。
l口 l保険料算出基礎数字の上記確認酬を提出いたします。添付資料は口枚です。（※数値記入必須）

| 口 提出する確認資料は個人情報を含む資料ではありません。
F 口 提出する確認資料により、保険料算出基礎数字が客観的に把握可能です。

2. 「寸迭旦翠血から、保険料算出基礎数字についての契約者内部資料は提出できませんが、上記の数字に間違いはありません。

一 ｜ 個人情報を含む資料のため、個人情報保護の観点から外部に提出することができません。
口 保険料算出基礎数字の記載資料を、契約者の社内規定等により守秘性の観点から外部に提出することができません。
口 その他 （具体的に記入

3. 口上記の数字は契約者内部資料を確認し、記載したものに相違ありません。
4.口 上記［ご注意］欄に記載された項目について、契約者に詳細な説明を行いました。
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【営業店確認欄（直扱いは記入不要）】 1または2.1こチェックを入れてく日い。いずれ倒的、 3同チエけが必要です。

1. 口 添付されている確認資料（※）の妥当性および客観性について確認しました。
※fi(I：認、資料に社名や契約者名が記載されてしも資料またはインターネット等を通じて広く開示されている資料（決算書など）をいいます。

2. 口 確認資料が添付されていない場合、上記の申告の内容に問題がないことを確認しました。
3. 口上記【ご注意］欄に記載された項目について、代理店が契約者に説明していることを確認しました。

確認日

平成年月 日
担当祉員名（署名もしくは捧印）

（印）

担当店（コード）・受付日




