
声明及授权
1.本人已认真阅读并理解人身保险投保提示书和产品说明书（如有），了解产品情况，

同意并认可保险金额、受益人和保险条款，特别是对保险条款中有关保险责任、责任免除、

保单犹豫期、现金价值、保费支付方式等内容均已明确理解，愿意承担保单利益不确定的风

险。

2.对于中邮保险的询问事项，本人已作如实告知，若因本人或被保险人的原因未如实告

知，中邮保险有权在法定期限内解除保险合同，并依法决定是否对合同解除前发生的保险事

故承担保险责任。

3.本人知晓如投保的保险产品没有现金价值自动垫交保险费、红利领取、领取信息、自

动申请续保等相关保险利益的，本投保单中对应项目无须填写或勾选，如果误填或误勾，亦

不享受相关利益；所填写或勾选内容不符合投保保险产品条款规定的，以条款规定为准。

4.本人同意中邮保险通过电话（包括手机）、信函、短信、电子邮箱等方式适时提供保

险信息服务。

5.本人和被保险人同意并授权中邮保险以及合作第三方调取、查阅、复印任何与本人和

被保险人有关的体检报告、诊断报告、病历等投保、承保、理赔相关的各项资料，本人和被

保险人授权上述资料的持有人向中邮保险以及合作第三方提供上述资料。

6.本人同意并授权中邮保险将本人上述资料提供给保险监管机构、行业协会及中国银保

信等必要合作方信息共享，以及用于反洗钱、司法查询、相关数据处理。

7.本人基于对所投保险种的条款的完全认识和理解，同意如发生有关网上投保险种、保

险金额等方面的分歧，以贵公司的电子记录凭证等数据电文作为本投保书成立生效的唯一合

法有效凭证，该凭证具有完全证据效力。

8.以上授权及声明自本人在本申请书签字之日起产生法律效力，至本人以书面方式终止

授权并送达至中邮保险之日终止。

投保人签名： 日期： 年 月 日
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