
收件盖章
保险合同编号 □客户亲办□委托代办□邮寄□传真(DM渠道使用)  保险合同内容变更申请书（适用万能、投连险合同变更）    为了维护您的权益，请勿在未经您填写的空白申请书上签名。签名前请再次核对您填写的内容。所有保险责任以合同所载为准，除由本公司经正式程序更改或批注之内容外，其他任何人的口头及书面陈述、报告或合约，本公司无需负责。 编号:POS/F0002友情提示友情提示友情提示友情提示：：：：(1)由于投资类产品的特性，因填写不清或不完整而产生任何照会，都会直接影响投资的时效，所以请您在填写相关申请资料时，务必仔细填写并核对。(2)在合同有效期内申请赎回或账户转换时，若在本次申请前有买入、赎回或账户转换交易未完成的，则本次申请不予受理。
□□□□ C04 保险费补缴至                    年          月          日 在本合同有效期内，应按时间先后依次补缴应缴未缴的期缴保险费期缴保险费期缴保险费期缴保险费以及欠缴的附加合同保障费用。补缴的各期期缴保险费各期期缴保险费各期期缴保险费各期期缴保险费依次扣除相应初始费用后计入个人账户适用于万能保险适用于万能保险适用于万能保险适用于万能保险
□□□□ C02 变更期缴保险费 原期缴保险费                       元 变更后期缴保险费                       元在保单周年日前一个月，且续期保险费未缴入。年化期缴最低保险费需符合公司规定。
□□□□ C03 趸缴额外保险费 申请金额人民币            元若本合同有应缴未缴的期缴保险费，则您应先支付应缴未缴的期缴保险费。保险费缴入后于本公司批准日扣除初始费用后，计入个人账户。适用于投资连结保险适用于投资连结保险适用于投资连结保险适用于投资连结保险（各投资账户分配比例选择，请勾选右边选项）

版本(201506) □□□□ C05 变更期缴保险费 原期缴保险费                              元 ○按保险合同目前各投资账户分配比例变更后期缴保险费                              元 ○另设投资账户分配比例（请填下表）在保单周年日前一个月，且续期保险费未缴入。年化期缴最低保险费需符合公司规定。 账户名称 投资比例%

被保险人签名被保险人签名被保险人签名被保险人签名 申请日期 年 月 日        须本人亲笔签名，且与留存于本公司签名样本一致 初审人员签名

保险合同内容变更
申请书1.6版本                           元缴纳保险费将按照您申请时所勾选的投资比例在各投资账户中进行分配。若本合同有应缴未缴的期缴保险费，则应先支付应缴未缴期缴保险费。本次申请在扣除初始费用，且在批准日下一个工作日以买入价买入投资单位数，计入个人账户
□□□□ C07 变更投资账户               资金分配比例 请勾选并填写“另设投资账户分配比例” 合计合计合计合计 100%100%100%100%
□□□□    C06 趸缴额外保险费 申请金额人民币
□□□□ C08 投资账户转换投资账户 “选择自动转换”，请注意本次申请后的自动转换时间

转出账户名称 转出单位数 转入账户名称

营管处名称、寿险规划师代码 理财顾问签名
□□□□ C09 投资账户自动转换 ○ 选择自动转换（自动转换周期为每半个保单年度一次） ○ 撤销自动转换投保人声明投保人声明投保人声明投保人声明：：：：本人已收到本申请书上列明编号的保险合同正本，理解保险责任和免除保险公司责任的条款。本次以上变更事项，认同本申请书上与所申请变更事项相关的内容，同时知晓申请事项须经贵公司同意批注后生效，其生效日以贵公司批注文件所载的批准变更生效日为准。本保险合同内容变更申请书与本申请有关之各份问卷及资料，对贵公司之各项声明，陈述完全确实无误，并成为贵公司发放保险合同或保险合同批注之依据，如上述资料不属实并影响贵公司决定是否承保，则任何根据此申请所发放之保险合同或保险合同批注无效。投保人签名投保人签名投保人签名投保人签名银行、经代公司 寿险规划师
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