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ご加入
対　象

退職後
継　続 申込書 記入例

ページ
別　冊
ページ

本人
および
家族

○ P７
参照 別紙 P２～

P９

団体総合生活補償保険（MS＆AD型）

病気保険　基本補償

半年払保険料
プラン ８Ｅ ８Ｉ ８Ｈ ８Ｆ
加入口数 １口 ２口 １口 ２口 １口 ２口 １口 ２口

【
年
令
別
】
半
年
払
保
険
料

生後15日以上
～４才 4,640円 9,110円 3,760円 7,350円 2,680円 5,190円 2,590円 5,010円

5 ～９才 3,080円 5,980円 2,910円 5,640円 2,090円 4,000円 2,020円 3,860円
1 0 ～ 1 4才 1,730円 3,270円 1,590円 2,990円 1,200円 2,210円 1,160円 2,130円
1 5 ～ 1 9才 1,920円 3,590円 1,650円 3,050円 1,230円 2,210円 1,190円 2,130円
2 0 ～ 2 4 才 2,960円 5,540円 2,610円 4,840円 1,920円 3,460円 1,860円 3,340円
2 5 ～ 2 9 才 4,450円 8,170円 4,060円 7,390円 3,000円 5,270円 2,910円 5,090円
3 0 ～ 3 4 才 5,870円 10,770円 5,330円 9,690円 3,940円 6,910円 3,810円 6,650円
3 5 ～ 3 9 才 6,430円 11,730円 5,720円 10,310円 4,280円 7,430円 4,100円 7,070円
4 0 ～ 4 4 才 6,930円 12,700円 5,830円 10,500円 4,370円 7,580円 4,120円 7,080円
4 5 ～ 4 9 才 9,110円 16,860円 7,330円 13,300円 5,440円 9,520円 5,030円 8,700円
5 0 ～ 5 4 才 12,940円 23,900円 10,090円 18,200円 7,520円 13,060円 6,850円 11,720円
5 5 ～ 5 9 才 18,970円 34,710円 14,660円 26,090円 10,960円 18,690円 10,070円 16,910円
6 0 ～ 6 4 才 29,440円 53,250円 22,440円 39,250円 16,930円 28,230円 15,670円 25,710円
6 5 ～ 6 9 才 45,580円 83,030円 34,150円 60,170円 25,500円 42,870円 23,660円 39,190円
7 0 ～ 7 4 才 68,180円 124,980円 50,010円 88,640円 37,150円 62,920円 33,990円 56,600円
7 5 ～ 7 9 才 106,930円 199,360円 76,190円 137,880円 55,000円 95,500円 50,190円 85,880円

2021.4.21
時点の年令

ご加入
対　象 申込書 記入例

ページ
留意点
ページ

本人
および
家族

P２
参照 別紙 P20～

P26

✚先進医療費用保険金

半年払保険料 280円

✚先進医療費用保険金
先進医療費用保険金

ケガや病気のため、国内で先進医療を受けた
場合に負担する費用を実費で補償します。
（治療費に加え、交通費・宿泊費も補償）

先進医療の種類および実施医療機関については
厚生労働省のホームページをご確認ください。

【先進医療の例】
最先端の医療　先進医療

先進医療にかかわる費用は全額自己負担です。

重粒子線治療 約309万円
陽子線治療 約270万円

令和元年 12月５日厚生労働省「第 81回先進医療会議」
資料の「令和元年度先進医療技術の実績報告」より

病気保険　オプション
病気保険の基本補償にご加入の方のみのオプションです。

割引率
37％

補償内容 病気による入院・手術・退院後の通院＊等を補償します。＊８Ｅ、８Ｉ、８Ｈプランのみ

被保険者ごとに、いずれかひとつのプランに加入できます。（複数プランの加入はできません。）

※下表は１口ご加入の場合の保険金額です。２口ご加入の場合は、※の保険金を除き、保険金額が２倍となります。

親介護一時金

介護のため一時的に必要となる費用（介護用
品・住宅リフォーム費用等）に充当すること
を目的とした特約です。

【リフォーム費用の例】

トイレの改修 30万円
玄関・階段の手すり 10万円
浴室の改修 30万円

⇒自己負担総額 52万円
現状の公的介護制度では足りないケースも
多々あります。

住宅改修費
支給限度額 20万円

公的介護保険給付
18万円

（20万円×９割）

支給限度額超過分
50万円
自己負担１割分
２万円

改修工事　総額70万円

ご注意点
疾病手術費用保険金 手術日以降の入院中の治療費等の実費をお支払いします。ただし公的医療保険制度等による給付や、加害者か

らの損害賠償金は除かれます。
疾病退院時一時金 疾病入院の状態が14日以上継続した後に生存して退院された場合、または疾病入院の状態が365日を超えた

場合にお支払いします。
告知に該当する場合の
お引受について

「病気保険」では、疾病・症状一覧表（加入申込票記入例およびP51～ 52）のA欄に該当する方の新規加入
はお引受できません。またB欄に該当する方の新規加入につきましては、その疾病と同一疾病群の疾病および
医学上因果関係のある疾病はお支払いの対象外です。

●「特定の疾病・症候群について保険金をお支払いしない条件付でご加入されている方」は、P49を必ずご確認ください。

被保険者になれる方：本人・そのご家族※（ご家族もお一人ずつお申込みが必要です。）
※家族の範囲は 11ページ（Ｑ１）をご確認ください。

加入限度口数　２口 ８Ｅ ８Ｉ ８Ｈ ８Ｆ
疾病入院保険金日額
病気で入院した日から1,095日以内

1,095日限度
5,000円 5,000円 3,000円 3,000円

疾病手術保険金 入 院 中 の 手 術：疾病入院保険金日額の20倍
入院中以外の手術：疾病入院保険金日額の 5 倍

疾病手術費用保険金 100万円限度
※２口お申込みの場合も100万円限度

疾病放射線治療保険金 疾病入院保険金日額の10倍

疾病入院時一時金額 5万円 5万円 5万円 5万円
疾病長期入院時保険金額 10万円（入院90日ごと）

※２口お申込みの場合も10万円

疾病退院時一時金額 5万円 － － －

疾病通院保険金日額
退院した日の翌日から180日以内

30日限度
3,000円 3,000円 3,000円 －

葬祭費用保険金額 150万円 － － －

被保険者になれる方： 本人・そのご家族　病気保険（基本補償）ご
加入の方お一人ずつのお申込みが必要です。

加入限度口数　１口 Ｓ

先進医療費用保険金額 1,000万円

特約被保険者になれる方：基本補償の被保険者本人＊の親（姻族含む）

✚親介護一時金

＊下表は１口ご加入の場合の保険金額・保険料です。

【
親
の
年
令
別
】
半
年
払
保
険
料

20 ～ 24 才 40円

25 ～ 29 才 40円

30 ～ 34 才 40円

35 ～ 39 才 40円

40 ～ 44 才 40円

45 ～ 49 才 80円

50 ～ 54 才 190円

55 ～ 59 才 440円

60 ～ 64 才 1,000円

65 ～ 69 才 2,360円

70 ～ 74 才 5,340円

75 ～ 79 才 11,890円

80 ～ 84 才 30,760円

85 ～ 89 才 62,110円

2021.4.21時点の
特約被保険者の年令

Ｋ2

特約区分 1 一時金

親介護一時金額
フランチャイズ
期間：30日

100万円

加入限度口数　３口
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