
●本商品の引受保険会社は、なないろ生命保険株式会社です。ご契約の主体は、お客様となないろ生命保険株式会社になり、保険契約の引受や
給付金等のお支払いは、なないろ生命保険株式会社が行います。募集代理店は、引受保険会社であるなないろ生命保険株式会社の支払能
力を保証するものではありません。

●本商品は、なないろ生命保険株式会社を引受保険会社とする生命保険商品であり、預金、投資信託、金融債ではありません。預金保険法第５３
条に規定する保険金支払いの対象とはなりません。また、元本の保証はありません。

●保険契約にご加入いただくか否かが、募集代理店における他のお取引に影響を及ぼすことはありません。
●借入金を保険料に充当した場合、保険金額や解約返戻金額などが借入元利合計金額を下回り、借入金の返済が困難となる場合があります。
したがいまして、保険料の借入を前提として本商品をお申し込みいただくことはできません。

●保険業法上の規定により、お客様のお勤め先等によっては、本商品をお申し込みいただけない場合があります。

■金融機関を募集代理店としてご加入いただく際には、次の点にご留意ください。

【受付時間】月曜日～金曜日　9:00～17:00　土曜日　9:00～12:00、13:00～17:00（ただし、祝日、年末年始を除く）
0120-08-7716（通話料無料）なないろ生命 お客様サービスセンター

■生命保険募集人について

ご検討にあたって

「ご契約のしおり-約款」は、ご契約にともなう大切なことがらを記載したものですのでご一読いただき、内容を十分にご確認ください。なないろ
生命のホームページ（https://www.nanairolife.co.jp/yakkan/）に「ご契約のしおり-約款」を掲載しております。また、特に重要な事項に
ついては、「契約概要／注意喚起情報」・「お申込内容控」をあわせてご確認ください。

■お申し込みにあたっては、「契約概要／注意喚起情報」を必ずご確認ください。

募集代理店の担当者（生命保険募集人）は、お客様となないろ生命保険株式会社の保険契約締結の媒介を行う者で、保険契約締結の代理権はありま
せん。そのため、保険契約は、お客様からの保険契約のお申し込みに対してなないろ生命保険株式会社が承諾したときに有効に成立します。
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入院・手術・通院を一生涯保障する緩和型医療保険入院・手術・通院を一生涯保障する緩和型医療保険

質問事項は
持病の悪化・再発も保障！持病の悪化・再発も保障！

たったの2つ！

募集代理店

2024年9月作成

引受保険会社

【受付時間】
月曜日～金曜日 9:00～17:00　土曜日 9:00～12:00、13:00～17:00
（ただし、祝日、年末年始を除く）

本社／〒160-8516 東京都新宿区四谷1-6-1
ホームページアドレス／https://www.nanairolife.co.jp/
０１２０-08-7716（通話料無料）

コミュニケーターに直接つながり、ゆっくり丁寧に応対します。
０１２０-38-7716（通話料無料）

〈ご高齢のお客様専用ダイヤル〉

シナモロールはなないろ生命のマスコットキャラクターです
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持病や既往歴のある方のための医療保険です。

２つの質問事項がすべて　            ならお申し込みいただけます。　いいえ

病気やけがによる治療のための入院、検査のための入院、異常分娩による入院、糖尿病等の
教育入院を指します。
※ただし、以下のものは入院に含みません。

病気やけがの治療を目的として行う、「○○手術」「○○術」などの名称で呼ばれるもの全てを
指します。（日帰り手術・健康保険対象外も含みます。）
※ただし、以下のものは手術に含みません。

※電磁波温熱療法とはがんに対する温熱療法（ハイパーサーミア）を指します。

質問事項❶の具体例

いいえ

質
問
事
項
2

ただし、下表に該当する場合は「いいえ」となります。

「慢性」「急性」「亜急性」は問いません。

目・鼻・耳

口・のど

●白内障　●ものもらい　●中耳炎　●鼻炎

●歯根のう胞　●へんとう(腺)炎　●咽頭炎

胃腸・肛門
●胃腸炎　●虫垂炎　●食中毒　●そけいヘルニア・脱腸　
●痔・肛門周囲のう瘍

女性の
病　気

●子宮筋腫　●子宮内膜症　●卵巣のう腫
●子宮外妊娠・異所性妊娠　●吸引分娩・吸引娩出術
●かんし分娩・かんし娩出術

皮　膚

骨　格

●うおのめ　●いぼ　●たこ　●巻爪
●粉りゅう・アテローム

●四肢の骨折・ヒビ(不全骨折)　●椎間板ヘルニア(首・腰)
※四肢には肩関節・股関節を含みます

その他

●風邪　●熱中症　●インフルエンザ
●マイコプラズマ肺炎（注1）
●新型コロナウイルス感染症（注1） 
注1：間質性肺炎を併発している場合は除く

「いいえ」となります
今後症状が悪化したり、日常生
活に支障が生じたら、入院等が
必要と言われているが、現時点
では必要ないため。

「はい」となります
医師から入院等が必要だと言
われているが、病院や自分の都
合または病状などによりその
時期が決まっていないため。

※質問事項に該当しない場合でも、ご職業、過去の契約状況等によりお引き受けできないことがあります。

いいえ

質
問
事
項
1

最近3か月以内に、医師・歯科医師から
入院・手術・放射線治療のいずれかをすすめられた
ことまたは説明をうけたことがありますか。
ただし、既に退院済、手術・放射線治療が完了している病気や
けがは除きます。

過去1年以内に、入院をしたこと、または手術・
放射線治療のいずれかをうけたことがありますか。

●入院とは

●手術とは

●放射線治療には電磁波温熱療法を含みます。

「ベッドが空き次第、入院し、手術しましょう」と言われた。

「肝機能の数値や血糖値が安定したら手術しましょう」
と言われた。

1

2

3

4

「子宮筋腫があるものの、腫瘍が小さいのですぐに
手術は必要ないが、大きくなったり、貧血がひどく
なった場合には手術をした方がよい」と言われた。

変形性膝関節症で、「当面、薬物治療を行うが、その
効果がなく歩行に支障が出てきた場合には手術をし
た方がよい」と言われた。

「がん」「糖尿病」などの持病や既往歴のある方でも、
質問事項に該当しなければ、お申し込みいただけます。

•健康診断や人間ドックによる入院  •正常分娩による入院  •医療機関外での療養（自宅療養・ホテル療養など）

•歯科インプラント手術  •抜歯手術  •創傷処理  •皮膚切開術  •会陰切開及び縫合術  •角膜屈折矯正手術（レーシック）  •外耳道異物除去術
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選
べ
る
保
障（
特
約
）

支払限度支払金額支払事由

1日につき

5,000円
1日につき

10,000円

日額5,000円
プラン

詳細ページ日額10,000円
プラン

入院給付金日額
×

入院日数
※3,000円～10,000円の範囲内で
　ご契約時に設定（1,000円単位）

0倍 5倍 10倍 20倍 30倍

入院給付金日額
×

通院一時金額

先進医療給付金
先進医療にかかる技術料と同額

手術給付金
無制限

放射線治療給付金
無制限

先進医療見舞金
先進医療給付金の10％相当額

先進医療給付金

先進医療見舞金

※1万円～5万円の範囲内で
　ご契約時に設定
　（1万円単位）

0倍 5倍 10倍

入院給付金日額
×

※ご契約時に選択

病気やケガで入院したとき P.5

入院給付金が支払われる
入院を開始したとき

所定の手術・放射線治療を
受けたとき

入院給付金が支払われる
入院の退院後180日以内に
通院したとき

所定の先進医療による
療養を受けたとき

60日
1,000日
：
：

1回の入院
通 算

1回
50回
：
：

1回の入院
通 算

1回
50回
：
：

通院を通じて
通 算

1回の入院に
対するすべての

※放射線治療給付金は60日に1回限度

2,000万円：通算

200万円：通算

期間

P.7

P.8

P.9

手術の種類を問わず一律で給付

P.9付 加 付 加

※各保障の留意点やお支払いできない場合の詳細は、「ご留意いただきたい事項（19～22ページ）」および「ご契約のしおり-約款」をご覧ください。

※ご契約時に選択
　（20歳～24歳は10万円限度、
　25歳～85歳は15万円限度）
※０倍の場合、医療費充当給付金
　（入院一時金）はありません

※０倍の場合、手術給付金・
　放射線治療給付金はありません

仕組み・保障内容・プラン例

基
本
保
障（
主
契
約
）

男性 女性契約年齢

8,312円

9,725円

11,403円

7,996円

8,459円

9,765円

10,867円

12,650円

14,898円

10,441円

10,989円

12,780円

30歳

40歳

50歳

〈月払保険料〉
■保険期間・保険料払込期間：終身
■保険料払込方法：月払
 （口座振替扱・クレジットカード扱）

1回につき

（10倍） 10万円
1回につき

（10倍） 5万円

通院したときに

5万円

1回の入院につき

（10倍） 10万円
1回の入院につき

（30倍） 15万円

知
っ
て
お
き
た
い
Q
&
A

保
険
料
表

ご
留
意
い
た
だ
き
た
い
事
項

ご
契
約
後
の
サ
ー
ビ
ス

保
障
の
詳
細

仕
組
み・保
障
内
容・プ
ラ
ン
例

医療費充当給付金
（入院一時金）

入院給付金

通院一時金

先進医療給付金・
先進医療見舞金

手術給付金・
放射線治療給付金

男性 女性

一
生
涯
保
障

質問事項に   該当しなければ、ご契約前の持病が悪化、再発した場合も保障します。
さらに、病気　・ケガを問わず、ご契約1年目から給付金・一時金・見舞金を満額保障します！

3 4



平均在院日数の推移

入院時の自己負担費用（１～２週間の入院） 差額ベッド代1日当たりの平均徴収額（推計）

同一の原因により、入院給付金が支払われる入院を2回以上したときは、入院給付金が支払われる最
終の入院の退院日の翌日から、その日を含めて次の入院の開始日までの期間が、180日以下の場合に
は１回の入院とみなし、181日以上の場合には新たな入院とみなして取り扱います。
〈１回の入院とみなすケース〉

〈新たな入院とみなすケース〉

■椎間板ヘルニアで入院し退院したが、退院日の翌日から90日後に椎間板ヘルニアで再入院した。

椎間板ヘルニアで入院
再入院入院 退院

90日間

退院
椎間板ヘルニアで再入院

ケ
ー
ス
1

給付金・一時金の支払限度　 両方の入院期間を通算して「1回の入院」の支払限度を適用する。

退院

■椎間板ヘルニアで入院し退院したが、退院日の翌日から190日後に椎間板ヘルニアで再入院した。

椎間板ヘルニアで入院
再入院入院 退院

190日間
椎間板ヘルニアで再入院

ケ
ー
ス
2

給付金・一時金の支払限度　 それぞれの入院期間に対し、「1回の入院」の支払限度を適用する。

■椎間板ヘルニアで入院し退院したが、退院日の翌日から30日後に肺炎（別原因の疾病）で入院した。

椎間板ヘルニアで入院
入院入院 退院 退院

30日間
肺炎で入院

ケ
ー
ス
3

給付金・一時金の支払限度　 それぞれの入院期間に対し、「1回の入院」の支払限度を適用する。

（注）「1回の入院」について 

前回退院日から180日以内の入院でも、前回入院の原因と異なる疾病やケガの場合は、
新たな入院とみなします。

※各保障の留意点やお支払いできない場合の詳細は、「ご留意いただきたい事項（19～22ページ）」および「ご契約のしおり-約款」をご覧ください。

※日帰り入院（0泊1日）とは、入院日と退院日が同一の日である場合をいい、入院基本料の支払いの有無などを参考にしてなないろ生命が判断します。

保障の詳細 病気やケガによる入院に備え る

病気やケガで入院した場合、入院給付金をお受け取りいただけます。
もちろん、日帰り入院※から保障します！

入院給付金主契約

支払金額 1回の入院につき、入院給付金日額 × 入院日数
支払限度 1回の入院（注）：60日／通算：1,000日

POINT

＊厚生労働省「病院報告」（平成14年～令和2年）

総数（精神科病院、精神病床等も含めた平均）
一般病床

（日） 平成
14年

平成
17年

平成
20年

平成
23年

令和
2年

平成
29年

平成
26年

40

30

20

10

0

22.2

37.5

19.8

35.7

18.8

33.8

17.9

32.0

16.8

29.9

16.2

28.2

16.5

28.3

短期化傾向

割 合

10万円未満 26.9%

37.5%

35.6%

10万円～
20万円未満

20万円以上

＊厚生労働省「中央社会保険医療協議会総会（第528回）
  令和4年9月14日開催時の資料」

平均21.0万円
約7割の方は入院時
自己負担費用が
10万円以上！

3,151円 2,938円 2,639円

1人部屋 2人部屋 3人部屋 4人部屋

全体の平均額は
6,613円

0

4,000

8,000

（円）※治療費、食事代、差額ベッド代に加え、交通費（見舞いに来る
家族の交通費も含む）や衣類、日用品などを含み、高額療養費
制度を利用した場合は利用後の金額

＊（公財）生命保険文化センター「令和元年度生活保障に関する
調査」より当社で試算

知
っ
て
お
き
た
い
Q
&
A

保
険
料
表

ご
留
意
い
た
だ
き
た
い
事
項

ご
契
約
後
の
サ
ー
ビ
ス

仕
組
み・保
障
内
容・プ
ラ
ン
例

保
障
の
詳
細

契約年齢：20歳～85歳

入院日数は短期化傾向ですが、
自己負担費用は高額になることがあります。

すべての病床における入院日数の分布

＊厚生労働省「患者調査」（令和2年）より当社で試算

約３人に２人は
２週間以内で退院！
約３人に２人は
２週間以内で退院！

7日以内

45.2%
8～14日

20.5%

15～30日
17.2%

30日超
17.1%

8,315円
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ご契約内容の確認

保障の詳細 入院開始時や手術・放射線治 療に備える

医療費充当給付金(入院一時金)主契約 手術給付金・放射線治療給付金主契約

入院給付金が支払われる入院を開始した場合に「最高15万円」※1の医療費充当給付金（入院
一時金）をお受け取りいただけますので、入院給付金だけではカバーできない入院時の費用
にしっかりと備えられます！ もちろん、日帰り入院※2から保障します！

※1 ご契約年齢によっては上記お受け取り金額ではお引き受けできない場合があります。
　　（20歳～24歳は10万円限度、25歳～85歳は15万円限度）
※2 日帰り入院（0泊1日）とは、入院日と退院日が同一の日である場合をいい、入院基本料の支払いの有無などを参考にしてなないろ生命が 
      判断します。

入院時の治療費 その他費用

50,000円

100,000円

お取り扱いは
ありません

25,000円

50,000円

100,000円

150,000円

日額10,000円プラン日額5,000円プラン給付倍率

5倍

10倍

20倍

30倍

所定の手術や放射線治療（電磁波温熱療法を含みます）を受けたとき、手術給付金または
放射線治療給付金をお受け取りいただけます。

※放射線治療給付金は60日に1回限度無制限

※公的医療保険制度の対象となる約1,000種類の手術・放射線治療を保障します。なお、レーザー屈折矯正手術（レーシック）は支払対象外
　となるなど、所定の要件があります。詳しくは「ご契約のしおり-約款」をご覧ください。
※同時期に手術給付金の支払対象となる手術を２つ以上受けたときは、いずれか１つについてのみ給付金をお支払いします。

入院時は治療費以外にも様々な出費がかかります。

知
っ
て
お
き
た
い
Q
&
A

保
険
料
表

ご
留
意
い
た
だ
き
た
い
事
項

ご
契
約
後
の
サ
ー
ビ
ス

仕
組
み・保
障
内
容・プ
ラ
ン
例

保
障
の
詳
細

衣類 日用品 食事代 交通費
見舞い
お礼

契約年齢：20歳～85歳 契約年齢：20歳～85歳

支払金額 1回の入院につき、入院給付金日額 × 所定の給付倍率

支払限度 1回の入院 5ページの（注）：1回／通算：50回

支払金額 1回につき、入院給付金日額 × 所定の給付倍率

支払限度

50,000円

100,000円

25,000円

50,000円

日額10,000円プラン日額5,000円プラン給付倍率

5倍

10倍

入院中の手術有無の割合

＊厚生労働省「患者調査」(令和2年）

手術なし

61.3%

手術あり

38.7％ 3人に1人が入院中に
手術を受けています。

※各保障の留意点やお支払いできない場合の詳細は、「ご留意いただきたい事項（19～22ページ）」および「ご契約のしおり-約款」をご覧ください。
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保
険
料
表

ご
留
意
い
た
だ
き
た
い
事
項

ご
契
約
後
の
サ
ー
ビ
ス

仕
組
み・保
障
内
容・プ
ラ
ン
例

保
障
の
詳
細

知
っ
て
お
き
た
い
Q
&
A

「通院一時金」はどのような場合に受け取れますか？Q4
A 入院給付金が支払われる入院の退院日の翌日からその日を含めて180日以内に、入院

の直接の原因となった傷病等の治療を目的とする通院をしたとき、通院一時金をお受け
取りいただけます。

※C型肝炎での通院（6/15、7/1）は、交通事故での入院期間中の通院です。通院一時金の支払事由に該当する通院であっても、
　主契約の入院給付金が支払われる入院日と同日の通院のため、通院一時金はお支払いしません。

入院

５/１ ５/30 ６/15 ７/1

退院

Ｃ型肝炎で入院

C型肝炎で通院
交通事故で入院

C型肝炎で通院

交通事故で入院

× 主契約の入院給付金が支払われる入院日と同日の通院については、通院一時金をお受け取りいただけません。

1万円～5万円（1万円単位）で設定

1回の入院 5ページの（注）に対するすべての通院を通じて：1回／通算：50回

入院給付金が支払われる入院の退院後180日以内に通院をしたとき、通院一時金をお受
け取りいただけますので、通院にかかる費用にしっかりと備えることができます！

保障の詳細 知っておきたいQ＆A通院や先進医療に備える

所定の先進医療による療養を受けたとき、全額自己負担となる先進医療の技術料（自己負担額）
に加え、先進医療給付金の10％相当額を先進医療見舞金としてお受け取りいただけます！

先進医療にかかる技術料と同額 支払限度支払金額

先進医療にかかる技術料は全額自己負担です。

＊厚生労働省　第117回先進医療会議　「令和4年6月30日時点における先進医療Aに係る費用」より当社で計算
※「陽子線治療」「重粒子線治療」は、適応症によって公的医療保険制度の対象となるものがあります。

約269万円 1,293件
１件当たりの技術料（平均） 年間実施件数

陽子線治療

約316万円
約30万円

562件重粒子線治療

■先進医療の一例

通算：2,000万円

先進医療給付金の10％相当額 支払限度支払金額 通算：200万円

■ 先進医療給付金

■先進医療見舞金

「糖尿病」でインスリン注射による治療が必要なため
通院中ですが、加入できますか？Q1

通院中であっても、2つの質問事項に該当しなければお申し込みいただけます。A

加入に関するご質問

給付金・一時金のお支払いに関するご質問

「がん」で抗がん剤を服用中ですが、加入できますか？Q2
抗がん剤を服用中であっても、2つの質問事項に該当しなければお申し込みいただけます。A

「手術給付金」はどのような場合に受け取れますか？Q3
A

※手術給付金・放射線治療給付金の支払対象となる先進医療には、診断・薬剤投与は含まないなど、所定の要件があります。

公的医療保険制度に基づく医科診療報酬点数表に手術料の算定対象として列挙されて
いる手術、先進医療に該当する手術を受けた場合、入院・外来を問わず、手術給付金を
お受け取りいただけます。

引受基準緩和型先進医療特約特約 契約年齢：20歳～85歳

引受基準緩和型通院一時金特約特約 契約年齢：20歳～85歳

支払金額

支払限度

82件子宮腺筋症核出術

※各保障の留意点やお支払いできない場合の詳細は、「ご留意いただきたい事項（19～22ページ）」および「ご契約のしおり-約款」をご覧ください。
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引受基準
緩和型通院
一時金特約
5万円

引受基準
緩和型
先進医療
特約

【2023年6月5日現在】　（単位：円）

男性保険料表
契
約
年
齢
（歳）
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

6,570
6,650
6,740
6,910
6,970
7,040
7,200
7,260
7,310
7,460
7,510
7,550
7,600
7,750
7,800
7,960
8,110
8,170
8,230
8,390
8,450
8,520
8,690
8,760
8,850
9,020
9,110
9,190
9,390
9,480
9,690
9,830
10,090
10,350
10,520
10,790
10,970
11,270
11,570
11,890
12,110
12,560
12,920
13,300
13,700
14,110
14,550
15,010
15,500
16,210
16,740
17,220
17,730
18,260
18,930
19,520
20,250
20,920
21,820
22,510
23,210
23,900
24,580
25,350
25,920
26,610

5,570
5,650
5,740
5,860
5,920
5,990
6,100
6,160
6,210
6,310
6,360
6,400
6,450
6,550
6,600
6,710
6,810
6,870
6,930
7,040
7,100
7,170
7,290
7,360
7,450
7,570
7,660
7,740
7,890
7,980
8,140
8,280
8,490
8,700
8,870
9,090
9,270
9,520
9,770
10,040
10,260
10,610
10,920
11,250
11,600
11,960
12,350
12,760
13,200
13,760
14,240
14,670
15,130
15,610
16,180
16,720
17,350
17,970
18,720
19,360
20,010
20,650
21,280
21,950
22,520
23,160

4,570
4,650
4,740
4,810
4,870
4,940
5,000
5,060
5,110
5,160
5,210
5,250
5,300
5,350
5,400
5,460
5,510
5,570
5,630
5,690
5,750
5,820
5,890
5,960
6,050
6,120
6,210
6,290
6,390
6,480
6,590
6,730
6,890
7,050
7,220
7,390
7,570
7,770
7,970
8,190
8,410
8,660
8,920
9,200
9,500
9,810
10,150
10,510
10,900
11,310
11,740
12,120
12,530
12,960
13,430
13,920
14,450
15,020
15,620
16,210
16,810
17,400
17,980
18,550
19,120
19,710

815
835
850
865
885
900
920
935
955
970
990
1,005
1,020
1,035
1,055
1,070
1,090
1,110
1,130
1,150
1,170
1,190
1,215
1,235
1,255
1,275
1,295
1,315
1,340
1,355
1,375
1,400
1,420
1,445
1,465
1,485
1,510
1,530
1,550
1,575
1,605
1,635
1,670
1,705
1,740
1,775
1,810
1,845
1,880
1,920
1,960
1,990
2,025
2,060
2,100
2,145
2,195
2,250
2,310
2,365
2,425
2,485
2,540
2,600
2,660
2,720

128
131
134
138
141
145
149
153
157
162
167
172
177
182
188
194
201
207
215
222
230
238
247
256
265
275
286
297
308
320
333
346
360
374
388
403
418
434
450
465
481
496
511
526
540
554
567
579
591
602
612
620
628
634
640
644
647
649
649
650
650
650
650
650
650
649

引受基準
緩和型通院
一時金特約
5万円

引受基準
緩和型
先進医療
特約

10万円（10倍） 5万円（5倍） なし（0倍）

入院給付金日額
10,000円プラン

● 保険料払込期間・保険期間：終身　
● 保険料払込方法：月払（口座振替扱・
　クレジットカード扱）

● 保険料払込期間・保険期間：終身　
● 保険料払込方法：月払（口座振替扱・
　クレジットカード扱）

入院給付金日額
10,000円プラン

医療費充当給付金（入院一時金）

手術給付金・放射線治療給付金
10万円（10倍）

【2023年6月5日現在】　（単位：円）

契
約
年
齢
（歳）
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

8,270
8,450
8,540
8,810
8,870
9,040
9,200
9,360
9,410
9,660
9,710
9,850
9,900
10,150
10,200
10,460
10,610
10,770
10,830
11,090
11,250
11,320
11,690
11,760
11,950
12,220
12,310
12,490
12,790
12,880
13,190
13,330
13,690
14,050
14,220
14,590
14,870
15,270
15,570
15,990
16,310
16,860
17,320
17,800
18,200
18,710
19,250
19,710
20,300
21,210
21,740
22,320
22,830
23,460
24,130
24,820
25,550
26,220
27,120
27,810
28,510
29,200
29,880
30,650
31,220
31,910

815
835
850
865
885
900
920
935
955
970
990
1,005
1,020
1,035
1,055
1,070
1,090
1,110
1,130
1,150
1,170
1,190
1,215
1,235
1,255
1,275
1,295
1,315
1,340
1,355
1,375
1,400
1,420
1,445
1,465
1,485
1,510
1,530
1,550
1,575
1,605
1,635
1,670
1,705
1,740
1,775
1,810
1,845
1,880
1,920
1,960
1,990
2,025
2,060
2,100
2,145
2,195
2,250
2,310
2,365
2,425
2,485
2,540
2,600
2,660
2,720

128
131
134
138
141
145
149
153
157
162
167
172
177
182
188
194
201
207
215
222
230
238
247
256
265
275
286
297
308
320
333
346
360
374
388
403
418
434
450
465
481
496
511
526
540
554
567
579
591
602
612
620
628
634
640
644
647
649
649
650
650
650
650
650
650
649

10万円（10倍） 5万円（5倍） なし（0倍）

5万円（5倍）
7,420
7,550
7,640
7,860
7,920
8,040
8,200
8,310
8,360
8,560
8,610
8,700
8,750
8,950
9,000
9,210
9,360
9,470
9,530
9,740
9,850
9,920
10,190
10,260
10,400
10,620
10,710
10,840
11,090
11,180
11,440
11,580
11,890
12,200
12,370
12,690
12,920
13,270
13,570
13,940
14,210
14,710
15,120
15,550
15,950
16,410
16,900
17,360
17,900
18,710
19,240
19,770
20,280
20,860
21,530
22,170
22,900
23,570
24,470
25,160
25,860
26,550
27,230
28,000
28,570
29,260

10万円（10倍）
7,270
7,450
7,540
7,760
7,820
7,990
8,100
8,260
8,310
8,510
8,560
8,700
8,750
8,950
9,000
9,210
9,310
9,470
9,530
9,740
9,900
9,970
10,290
10,360
10,550
10,770
10,860
11,040
11,290
11,380
11,640
11,780
12,090
12,400
12,570
12,890
13,170
13,520
13,770
14,140
14,460
14,910
15,320
15,750
16,100
16,560
17,050
17,460
18,000
18,760
19,240
19,770
20,230
20,810
21,380
22,020
22,650
23,270
24,020
24,660
25,310
25,950
26,580
27,250
27,820
28,460

5万円（5倍）
6,420
6,550
6,640
6,810
6,870
6,990
7,100
7,210
7,260
7,410
7,460
7,550
7,600
7,750
7,800
7,960
8,060
8,170
8,230
8,390
8,500
8,570
8,790
8,860
9,000
9,170
9,260
9,390
9,590
9,680
9,890
10,030
10,290
10,550
10,720
10,990
11,220
11,520
11,770
12,090
12,360
12,760
13,120
13,500
13,850
14,260
14,700
15,110
15,600
16,260
16,740
17,220
17,680
18,210
18,780
19,370
20,000
20,620
21,370
22,010
22,660
23,300
23,930
24,600
25,170
25,810

10万円（10倍）
6,270
6,450
6,540
6,710
6,770
6,940
7,000
7,160
7,210
7,360
7,410
7,550
7,600
7,750
7,800
7,960
8,010
8,170
8,230
8,390
8,550
8,620
8,890
8,960
9,150
9,320
9,410
9,590
9,790
9,880
10,090
10,230
10,490
10,750
10,920
11,190
11,470
11,770
11,970
12,290
12,610
12,960
13,320
13,700
14,000
14,410
14,850
15,210
15,700
16,310
16,740
17,220
17,630
18,160
18,630
19,220
19,750
20,320
20,920
21,510
22,110
22,700
23,280
23,850
24,420
25,010

5万円（5倍）
5,420
5,550
5,640
5,760
5,820
5,940
6,000
6,110
6,160
6,260
6,310
6,400
6,450
6,550
6,600
6,710
6,760
6,870
6,930
7,040
7,150
7,220
7,390
7,460
7,600
7,720
7,810
7,940
8,090
8,180
8,340
8,480
8,690
8,900
9,070
9,290
9,520
9,770
9,970
10,240
10,510
10,810
11,120
11,450
11,750
12,110
12,500
12,860
13,300
13,810
14,240
14,670
15,080
15,560
16,030
16,570
17,100
17,670
18,270
18,860
19,460
20,050
20,630
21,200
21,770
22,360

〈手術給付金 ありタイプ〉〈手術給付金 なしタイプ〉

なし（0倍）
手術給付金・放射線治療給付金

医療費充当給付金（入院一時金）

知
っ
て
お
き
た
い
Q
&
A

ご
留
意
い
た
だ
き
た
い
事
項

ご
契
約
後
の
サ
ー
ビ
ス

仕
組
み・保
障
内
容・プ
ラ
ン
例

保
障
の
詳
細

保
険
料
表
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引受基準
緩和型通院
一時金特約
5万円

引受基準
緩和型
先進医療
特約

引受基準
緩和型通院
一時金特約
5万円

引受基準
緩和型
先進医療
特約なし（0倍）

【2023年6月5日現在】　（単位：円）

男性保険料表
契
約
年
齢
（歳）

15万円（30倍） 10万円（20倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） なし（0倍）
医療費充当給付金（入院一時金）

5万円（10倍） 2.5万円（5倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍）

〈手術給付金 ありタイプ〉
契
約
年
齢
（歳）

15万円（30倍） 10万円（20倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） なし（0倍）
医療費充当給付金（入院一時金）

【2023年6月5日現在】　（単位：円）

〈手術給付金 なしタイプ〉

ー
ー
ー
ー
ー
5,620
5,800
5,830
5,855
6,030
6,055
6,075
6,100
6,275
6,300
6,480
6,655
6,685
6,715
6,895
6,925
6,960
7,145
7,180
7,225
7,410
7,455
7,495
7,695
7,740
7,945
8,015
8,245
8,475
8,560
8,795
8,885
9,135
9,385
9,645
9,755
10,180
10,460
10,750
11,050
11,355
11,675
12,005
12,350
13,005
13,370
13,710
14,065
14,430
14,965
15,360
15,925
16,360
17,110
17,555
18,005
18,450
18,890
19,475
19,760
20,205

ー
ー
ー
ー
ー
6,620
6,800
6,880
6,905
7,130
7,155
7,225
7,250
7,475
7,500
7,730
7,905
7,985
8,015
8,245
8,325
8,360
8,645
8,680
8,775
9,010
9,055
9,145
9,395
9,440
9,695
9,765
10,045
10,325
10,410
10,695
10,835
11,135
11,385
11,695
11,855
12,330
12,660
13,000
13,300
13,655
14,025
14,355
14,750
15,505
15,870
16,260
16,615
17,030
17,565
18,010
18,575
19,010
19,760
20,205
20,655
21,100
21,540
22,125
22,410
22,855

ー
ー
ー
ー
ー
6,120
6,300
6,355
6,380
6,580
6,605
6,650
6,675
6,875
6,900
7,105
7,280
7,335
7,365
7,570
7,625
7,660
7,895
7,930
8,000
8,210
8,255
8,320
8,545
8,590
8,820
8,890
9,145
9,400
9,485
9,745
9,860
10,135
10,385
10,670
10,805
11,255
11,560
11,875
12,175
12,505
12,850
13,180
13,550
14,255
14,620
14,985
15,340
15,730
16,265
16,685
17,250
17,685
18,435
18,880
19,330
19,775
20,215
20,800
21,085
21,530

5,135
5,225
5,270
5,455
5,485
5,570
5,700
5,780
5,805
5,980
6,005
6,075
6,100
6,275
6,300
6,480
6,605
6,685
6,715
6,895
6,975
7,010
7,245
7,280
7,375
7,560
7,605
7,695
7,895
7,940
8,145
8,215
8,445
8,675
8,760
8,995
9,135
9,385
9,585
9,845
10,005
10,380
10,660
10,950
11,200
11,505
11,825
12,105
12,450
13,055
13,370
13,710
14,015
14,380
14,815
15,210
15,675
16,060
16,660
17,055
17,455
17,850
18,240
18,725
19,010
19,405

4,710
4,775
4,820
4,980
5,010
5,070
5,200
5,255
5,280
5,430
5,455
5,500
5,525
5,675
5,700
5,855
5,980
6,035
6,065
6,220
6,275
6,310
6,495
6,530
6,600
6,760
6,805
6,870
7,045
7,090
7,270
7,340
7,545
7,750
7,835
8,045
8,160
8,385
8,585
8,820
8,955
9,305
9,560
9,825
10,075
10,355
10,650
10,930
11,250
11,805
12,120
12,435
12,740
13,080
13,515
13,885
14,350
14,735
15,335
15,730
16,130
16,525
16,915
17,400
17,685
18,080

4,135
4,225
4,270
4,405
4,435
4,520
4,600
4,680
4,705
4,830
4,855
4,925
4,950
5,075
5,100
5,230
5,305
5,385
5,415
5,545
5,625
5,660
5,845
5,880
5,975
6,110
6,155
6,245
6,395
6,440
6,595
6,665
6,845
7,025
7,110
7,295
7,435
7,635
7,785
7,995
8,155
8,430
8,660
8,900
9,100
9,355
9,625
9,855
10,150
10,605
10,870
11,160
11,415
11,730
12,065
12,410
12,775
13,110
13,560
13,905
14,255
14,600
14,940
15,325
15,610
15,955

3,710
3,775
3,820
3,930
3,960
4,020
4,100
4,155
4,180
4,280
4,305
4,350
4,375
4,475
4,500
4,605
4,680
4,735
4,765
4,870
4,925
4,960
5,095
5,130
5,200
5,310
5,355
5,420
5,545
5,590
5,720
5,790
5,945
6,100
6,185
6,345
6,460
6,635
6,785
6,970
7,105
7,355
7,560
7,775
7,975
8,205
8,450
8,680
8,950
9,355
9,620
9,885
10,140
10,430
10,765
11,085
11,450
11,785
12,235
12,580
12,930
13,275
13,615
14,000
14,285
14,630

3,635
3,725
3,770
3,880
3,910
3,995
4,050
4,130
4,155
4,255
4,280
4,350
4,375
4,475
4,500
4,605
4,655
4,735
4,765
4,870
4,950
4,985
5,145
5,180
5,275
5,385
5,430
5,520
5,645
5,690
5,820
5,890
6,045
6,200
6,285
6,445
6,585
6,760
6,885
7,070
7,230
7,455
7,660
7,875
8,050
8,280
8,525
8,730
9,000
9,380
9,620
9,885
10,115
10,405
10,690
11,010
11,325
11,635
12,010
12,330
12,655
12,975
13,290
13,625
13,910
14,230

3,210
3,275
3,320
3,405
3,435
3,495
3,550
3,605
3,630
3,705
3,730
3,775
3,800
3,875
3,900
3,980
4,030
4,085
4,115
4,195
4,250
4,285
4,395
4,430
4,500
4,585
4,630
4,695
4,795
4,840
4,945
5,015
5,145
5,275
5,360
5,495
5,610
5,760
5,885
6,045
6,180
6,380
6,560
6,750
6,925
7,130
7,350
7,555
7,800
8,130
8,370
8,610
8,840
9,105
9,390
9,685
10,000
10,310
10,685
11,005
11,330
11,650
11,965
12,300
12,585
12,905

3,135
3,225
3,270
3,355
3,385
3,470
3,500
3,580
3,605
3,680
3,705
3,775
3,800
3,875
3,900
3,980
4,005
4,085
4,115
4,195
4,275
4,310
4,445
4,480
4,575
4,660
4,705
4,795
4,895
4,940
5,045
5,115
5,245
5,375
5,460
5,595
5,735
5,885
5,985
6,145
6,305
6,480
6,660
6,850
7,000
7,205
7,425
7,605
7,850
8,155
8,370
8,610
8,815
9,080
9,315
9,610
9,875
10,160
10,460
10,755
11,055
11,350
11,640
11,925
12,210
12,505

2,710
2,775
2,820
2,880
2,910
2,970
3,000
3,055
3,080
3,130
3,155
3,200
3,225
3,275
3,300
3,355
3,380
3,435
3,465
3,520
3,575
3,610
3,695
3,730
3,800
3,860
3,905
3,970
4,045
4,090
4,170
4,240
4,345
4,450
4,535
4,645
4,760
4,885
4,985
5,120
5,255
5,405
5,560
5,725
5,875
6,055
6,250
6,430
6,650
6,905
7,120
7,335
7,540
7,780
8,015
8,285
8,550
8,835
9,135
9,430
9,730
10,025
10,315
10,600
10,885
11,180

4,285
4,325
4,370
4,505
4,535
4,570
4,700
4,730
4,755
4,880
4,905
4,925
4,950
5,075
5,100
5,230
5,355
5,385
5,415
5,545
5,575
5,610
5,745
5,780
5,825
5,960
6,005
6,045
6,195
6,240
6,395
6,465
6,645
6,825
6,910
7,095
7,185
7,385
7,585
7,795
7,905
8,230
8,460
8,700
8,950
9,205
9,475
9,755
10,050
10,555
10,870
11,160
11,465
11,780
12,215
12,560
13,025
13,410
14,010
14,405
14,805
15,200
15,590
16,075
16,360
16,755

3,285
3,325
3,370
3,455
3,485
3,520
3,600
3,630
3,655
3,730
3,755
3,775
3,800
3,875
3,900
3,980
4,055
4,085
4,115
4,195
4,225
4,260
4,345
4,380
4,425
4,510
4,555
4,595
4,695
4,740
4,845
4,915
5,045
5,175
5,260
5,395
5,485
5,635
5,785
5,945
6,055
6,280
6,460
6,650
6,850
7,055
7,275
7,505
7,750
8,105
8,370
8,610
8,865
9,130
9,465
9,760
10,125
10,460
10,910
11,255
11,605
11,950
12,290
12,675
12,960
13,305

2,785
2,825
2,870
2,930
2,960
2,995
3,050
3,080
3,105
3,155
3,180
3,200
3,225
3,275
3,300
3,355
3,405
3,435
3,465
3,520
3,550
3,585
3,645
3,680
3,725
3,785
3,830
3,870
3,945
3,990
4,070
4,140
4,245
4,350
4,435
4,545
4,635
4,760
4,885
5,020
5,130
5,305
5,460
5,625
5,800
5,980
6,175
6,380
6,600
6,880
7,120
7,335
7,565
7,805
8,090
8,360
8,675
8,985
9,360
9,680
10,005
10,325
10,640
10,975
11,260
11,580

2,285
2,325
2,370
2,405
2,435
2,470
2,500
2,530
2,555
2,580
2,605
2,625
2,650
2,675
2,700
2,730
2,755
2,785
2,815
2,845
2,875
2,910
2,945
2,980
3,025
3,060
3,105
3,145
3,195
3,240
3,295
3,365
3,445
3,525
3,610
3,695
3,785
3,885
3,985
4,095
4,205
4,330
4,460
4,600
4,750
4,905
5,075
5,255
5,450
5,655
5,870
6,060
6,265
6,480
6,715
6,960
7,225
7,510
7,810
8,105
8,405
8,700
8,990
9,275
9,560
9,855

手術給付金・放射線治療給付金手術給付金・放射線治療給付金

20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

815
835
850
865
885
900
920
935
955
970
990
1,005
1,020
1,035
1,055
1,070
1,090
1,110
1,130
1,150
1,170
1,190
1,215
1,235
1,255
1,275
1,295
1,315
1,340
1,355
1,375
1,400
1,420
1,445
1,465
1,485
1,510
1,530
1,550
1,575
1,605
1,635
1,670
1,705
1,740
1,775
1,810
1,845
1,880
1,920
1,960
1,990
2,025
2,060
2,100
2,145
2,195
2,250
2,310
2,365
2,425
2,485
2,540
2,600
2,660
2,720

128
131
134
138
141
145
149
153
157
162
167
172
177
182
188
194
201
207
215
222
230
238
247
256
265
275
286
297
308
320
333
346
360
374
388
403
418
434
450
465
481
496
511
526
540
554
567
579
591
602
612
620
628
634
640
644
647
649
649
650
650
650
650
650
650
649

20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

815
835
850
865
885
900
920
935
955
970
990
1,005
1,020
1,035
1,055
1,070
1,090
1,110
1,130
1,150
1,170
1,190
1,215
1,235
1,255
1,275
1,295
1,315
1,340
1,355
1,375
1,400
1,420
1,445
1,465
1,485
1,510
1,530
1,550
1,575
1,605
1,635
1,670
1,705
1,740
1,775
1,810
1,845
1,880
1,920
1,960
1,990
2,025
2,060
2,100
2,145
2,195
2,250
2,310
2,365
2,425
2,485
2,540
2,600
2,660
2,720

128
131
134
138
141
145
149
153
157
162
167
172
177
182
188
194
201
207
215
222
230
238
247
256
265
275
286
297
308
320
333
346
360
374
388
403
418
434
450
465
481
496
511
526
540
554
567
579
591
602
612
620
628
634
640
644
647
649
649
650
650
650
650
650
650
649

入院給付金日額
5,000円プラン

● 保険料払込期間・保険期間：終身　
● 保険料払込方法：月払（口座振替扱・
　クレジットカード扱）

● 保険料払込期間・保険期間：終身　
● 保険料払込方法：月払（口座振替扱・
　クレジットカード扱）

入院給付金日額
5,000円プラン
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引受基準
緩和型通院
一時金特約
5万円

引受基準
緩和型
先進医療
特約

【2023年6月5日現在】　（単位：円）

女性保険料表
契
約
年
齢
（歳）
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

7,100
7,150
7,200
7,240
7,370
7,400
7,400
7,400
7,400
7,400
7,290
7,280
7,270
7,250
7,260
7,250
7,250
7,270
7,280
7,420
7,460
7,510
7,570
7,740
7,810
7,890
7,990
8,180
8,290
8,410
8,630
8,800
9,070
9,260
9,650
9,950
10,160
10,490
10,830
11,180
11,450
11,930
12,340
12,770
13,210
13,680
14,270
14,790
15,340
16,000
16,680
17,190
17,630
18,280
18,860
19,460
20,200
20,870
21,580
22,380
23,070
23,740
24,510
25,140
25,670
26,290

6,000
6,050
6,100
6,140
6,220
6,250
6,250
6,250
6,250
6,250
6,190
6,180
6,170
6,150
6,160
6,150
6,150
6,170
6,180
6,270
6,310
6,360
6,420
6,540
6,610
6,690
6,790
6,930
7,040
7,160
7,330
7,500
7,720
7,910
8,200
8,450
8,660
8,940
9,230
9,530
9,800
10,180
10,540
10,920
11,310
11,730
12,220
12,690
13,190
13,750
14,330
14,790
15,230
15,780
16,310
16,860
17,500
18,120
18,780
19,480
20,120
20,740
21,410
21,990
22,520
23,090

4,900
4,950
5,000
5,040
5,070
5,100
5,100
5,100
5,100
5,100
5,090
5,080
5,070
5,050
5,060
5,050
5,050
5,070
5,080
5,120
5,160
5,210
5,270
5,340
5,410
5,490
5,590
5,680
5,790
5,910
6,030
6,200
6,370
6,560
6,750
6,950
7,160
7,390
7,630
7,880
8,150
8,430
8,740
9,070
9,410
9,780
10,170
10,590
11,040
11,500
11,980
12,390
12,830
13,280
13,760
14,260
14,800
15,370
15,980
16,580
17,170
17,740
18,310
18,840
19,370
19,890

850
865
885
900
915
930
940
955
965
975
985
995
1,005
1,015
1,025
1,040
1,055
1,070
1,085
1,100
1,115
1,130
1,145
1,160
1,180
1,195
1,215
1,230
1,250
1,270
1,295
1,325
1,355
1,390
1,425
1,455
1,490
1,525
1,565
1,600
1,645
1,685
1,735
1,780
1,830
1,875
1,920
1,970
2,015
2,065
2,115
2,155
2,195
2,240
2,290
2,345
2,410
2,480
2,555
2,625
2,700
2,775
2,845
2,920
2,995
3,070

131
134
137
140
144
147
151
155
158
162
166
171
175
180
184
189
194
199
204
209
214
218
223
227
232
236
240
243
247
251
255
260
264
269
274
279
284
289
294
299
304
309
314
318
323
327
331
335
339
343
346
349
351
354
356
359
361
364
367
369
370
371
371
371
371
371

引受基準
緩和型通院
一時金特約
5万円

引受基準
緩和型
先進医療
特約

10万円（10倍） 5万円（5倍） なし（0倍）
医療費充当給付金（入院一時金）

手術給付金・放射線治療給付金
10万円（10倍）

【2023年6月5日現在】　（単位：円）

契
約
年
齢
（歳）
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

8,800
8,950
9,000
9,040
9,270
9,300
9,300
9,400
9,400
9,400
9,290
9,280
9,370
9,350
9,360
9,350
9,350
9,370
9,380
9,620
9,660
9,710
9,770
10,040
10,110
10,190
10,390
10,580
10,690
10,910
11,230
11,400
11,770
11,960
12,450
12,750
13,060
13,390
13,830
14,280
14,550
15,130
15,640
16,170
16,710
17,280
17,870
18,490
19,140
19,900
20,580
21,190
21,730
22,480
23,060
23,760
24,500
25,170
25,980
26,780
27,470
28,140
28,910
29,540
30,070
30,690

850
865
885
900
915
930
940
955
965
975
985
995
1,005
1,015
1,025
1,040
1,055
1,070
1,085
1,100
1,115
1,130
1,145
1,160
1,180
1,195
1,215
1,230
1,250
1,270
1,295
1,325
1,355
1,390
1,425
1,455
1,490
1,525
1,565
1,600
1,645
1,685
1,735
1,780
1,830
1,875
1,920
1,970
2,015
2,065
2,115
2,155
2,195
2,240
2,290
2,345
2,410
2,480
2,555
2,625
2,700
2,775
2,845
2,920
2,995
3,070

131
134
137
140
144
147
151
155
158
162
166
171
175
180
184
189
194
199
204
209
214
218
223
227
232
236
240
243
247
251
255
260
264
269
274
279
284
289
294
299
304
309
314
318
323
327
331
335
339
343
346
349
351
354
356
359
361
364
367
369
370
371
371
371
371
371

10万円（10倍） 5万円（5倍） なし（0倍）

5万円（5倍）
7,950
8,050
8,100
8,140
8,320
8,350
8,350
8,400
8,400
8,400
8,290
8,280
8,320
8,300
8,310
8,300
8,300
8,320
8,330
8,520
8,560
8,610
8,670
8,890
8,960
9,040
9,190
9,380
9,490
9,660
9,930
10,100
10,420
10,610
11,050
11,350
11,610
11,940
12,330
12,730
13,000
13,530
13,990
14,470
14,960
15,480
16,070
16,640
17,240
17,950
18,630
19,190
19,680
20,380
20,960
21,610
22,350
23,020
23,780
24,580
25,270
25,940
26,710
27,340
27,870
28,490

10万円（10倍）
7,700
7,850
7,900
7,940
8,120
8,150
8,150
8,250
8,250
8,250
8,190
8,180
8,270
8,250
8,260
8,250
8,250
8,270
8,280
8,470
8,510
8,560
8,620
8,840
8,910
8,990
9,190
9,330
9,440
9,660
9,930
10,100
10,420
10,610
11,000
11,250
11,560
11,840
12,230
12,630
12,900
13,380
13,840
14,320
14,810
15,330
15,820
16,390
16,990
17,650
18,230
18,790
19,330
19,980
20,510
21,160
21,800
22,420
23,180
23,880
24,520
25,140
25,810
26,390
26,920
27,490

5万円（5倍）
6,850
6,950
7,000
7,040
7,170
7,200
7,200
7,250
7,250
7,250
7,190
7,180
7,220
7,200
7,210
7,200
7,200
7,220
7,230
7,370
7,410
7,460
7,520
7,690
7,760
7,840
7,990
8,130
8,240
8,410
8,630
8,800
9,070
9,260
9,600
9,850
10,110
10,390
10,730
11,080
11,350
11,780
12,190
12,620
13,060
13,530
14,020
14,540
15,090
15,700
16,280
16,790
17,280
17,880
18,410
19,010
19,650
20,270
20,980
21,680
22,320
22,940
23,610
24,190
24,720
25,290

10万円（10倍）
6,600
6,750
6,800
6,840
6,970
7,000
7,000
7,100
7,100
7,100
7,090
7,080
7,170
7,150
7,160
7,150
7,150
7,170
7,180
7,320
7,360
7,410
7,470
7,640
7,710
7,790
7,990
8,080
8,190
8,410
8,630
8,800
9,070
9,260
9,550
9,750
10,060
10,290
10,630
10,980
11,250
11,630
12,040
12,470
12,910
13,380
13,770
14,290
14,840
15,400
15,880
16,390
16,930
17,480
17,960
18,560
19,100
19,670
20,380
20,980
21,570
22,140
22,710
23,240
23,770
24,290

5万円（5倍）
5,750
5,850
5,900
5,940
6,020
6,050
6,050
6,100
6,100
6,100
6,090
6,080
6,120
6,100
6,110
6,100
6,100
6,120
6,130
6,220
6,260
6,310
6,370
6,490
6,560
6,640
6,790
6,880
6,990
7,160
7,330
7,500
7,720
7,910
8,150
8,350
8,610
8,840
9,130
9,430
9,700
10,030
10,390
10,770
11,160
11,580
11,970
12,440
12,940
13,450
13,930
14,390
14,880
15,380
15,860
16,410
16,950
17,520
18,180
18,780
19,370
19,940
20,510
21,040
21,570
22,090

〈手術給付金 ありタイプ〉〈手術給付金 なしタイプ〉

なし（0倍）
手術給付金・放射線治療給付金

医療費充当給付金（入院一時金）

入院給付金日額
10,000円プラン

● 保険料払込期間・保険期間：終身　
● 保険料払込方法：月払（口座振替扱・
　クレジットカード扱）

● 保険料払込期間・保険期間：終身　
● 保険料払込方法：月払（口座振替扱・
　クレジットカード扱）

入院給付金日額
10,000円プラン
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引受基準
緩和型通院
一時金特約
5万円

引受基準
緩和型
先進医療
特約

引受基準
緩和型通院
一時金特約
5万円

引受基準
緩和型
先進医療
特約なし（0倍）

【2023年6月5日現在】　（単位：円）

女性保険料表
契
約
年
齢
（歳）

15万円（30倍） 10万円（20倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） なし（0倍）
医療費充当給付金（入院一時金）

5万円（10倍） 2.5万円（5倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍）

〈手術給付金 ありタイプ〉
契
約
年
齢
（歳）

15万円（30倍） 10万円（20倍） 5万円（10倍） 2.5万円（5倍） なし（0倍）
医療費充当給付金（入院一時金）

【2023年6月5日現在】　（単位：円）

〈手術給付金 なしタイプ〉

ー
ー
ー
ー
ー
6,000
6,000
6,000
6,000
6,000
5,845
5,840
5,835
5,825
5,830
5,825
5,825
5,835
5,840
6,010
6,030
6,055
6,085
6,270
6,305
6,345
6,395
6,590
6,645
6,705
6,915
7,000
7,235
7,330
7,725
7,975
8,080
8,345
8,615
8,890
9,025
9,465
9,770
10,085
10,405
10,740
11,235
11,595
11,970
12,500
13,040
13,395
13,615
14,140
14,530
14,930
15,500
15,935
16,390
16,990
17,435
17,870
18,455
18,870
19,135
19,545

ー
ー
ー
ー
ー
6,950
6,950
7,000
7,000
7,000
6,845
6,840
6,885
6,875
6,880
6,875
6,875
6,885
6,890
7,110
7,130
7,155
7,185
7,420
7,455
7,495
7,595
7,790
7,845
7,955
8,215
8,300
8,585
8,680
9,125
9,375
9,530
9,795
10,115
10,440
10,575
11,065
11,420
11,785
12,155
12,540
13,035
13,445
13,870
14,450
14,990
15,395
15,665
16,240
16,630
17,080
17,650
18,085
18,590
19,190
19,635
20,070
20,655
21,070
21,335
21,745

ー
ー
ー
ー
ー
6,475
6,475
6,500
6,500
6,500
6,345
6,340
6,360
6,350
6,355
6,350
6,350
6,360
6,365
6,560
6,580
6,605
6,635
6,845
6,880
6,920
6,995
7,190
7,245
7,330
7,565
7,650
7,910
8,005
8,425
8,675
8,805
9,070
9,365
9,665
9,800
10,265
10,595
10,935
11,280
11,640
12,135
12,520
12,920
13,475
14,015
14,395
14,640
15,190
15,580
16,005
16,575
17,010
17,490
18,090
18,535
18,970
19,555
19,970
20,235
20,645

5,500
5,575
5,600
5,620
5,785
5,800
5,800
5,850
5,850
5,850
5,745
5,740
5,785
5,775
5,780
5,775
5,775
5,785
5,790
5,960
5,980
6,005
6,035
6,220
6,255
6,295
6,395
6,540
6,595
6,705
6,915
7,000
7,235
7,330
7,675
7,875
8,030
8,245
8,515
8,790
8,925
9,315
9,620
9,935
10,255
10,590
10,985
11,345
11,720
12,200
12,640
12,995
13,265
13,740
14,080
14,480
14,950
15,335
15,790
16,290
16,685
17,070
17,555
17,920
18,185
18,545

5,075
5,125
5,150
5,170
5,310
5,325
5,325
5,350
5,350
5,350
5,245
5,240
5,260
5,250
5,255
5,250
5,250
5,260
5,265
5,410
5,430
5,455
5,485
5,645
5,680
5,720
5,795
5,940
5,995
6,080
6,265
6,350
6,560
6,655
6,975
7,175
7,305
7,520
7,765
8,015
8,150
8,515
8,795
9,085
9,380
9,690
10,085
10,420
10,770
11,225
11,665
11,995
12,240
12,690
13,030
13,405
13,875
14,260
14,690
15,190
15,585
15,970
16,455
16,820
17,085
17,445

4,400
4,475
4,500
4,520
4,635
4,650
4,650
4,700
4,700
4,700
4,645
4,640
4,685
4,675
4,680
4,675
4,675
4,685
4,690
4,810
4,830
4,855
4,885
5,020
5,055
5,095
5,195
5,290
5,345
5,455
5,615
5,700
5,885
5,980
6,225
6,375
6,530
6,695
6,915
7,140
7,275
7,565
7,820
8,085
8,355
8,640
8,935
9,245
9,570
9,950
10,290
10,595
10,865
11,240
11,530
11,880
12,250
12,585
12,990
13,390
13,735
14,070
14,455
14,770
15,035
15,345

3,975
4,025
4,050
4,070
4,160
4,175
4,175
4,200
4,200
4,200
4,145
4,140
4,160
4,150
4,155
4,150
4,150
4,160
4,165
4,260
4,280
4,305
4,335
4,445
4,480
4,520
4,595
4,690
4,745
4,830
4,965
5,050
5,210
5,305
5,525
5,675
5,805
5,970
6,165
6,365
6,500
6,765
6,995
7,235
7,480
7,740
8,035
8,320
8,620
8,975
9,315
9,595
9,840
10,190
10,480
10,805
11,175
11,510
11,890
12,290
12,635
12,970
13,355
13,670
13,935
14,245

3,850
3,925
3,950
3,970
4,060
4,075
4,075
4,125
4,125
4,125
4,095
4,090
4,135
4,125
4,130
4,125
4,125
4,135
4,140
4,235
4,255
4,280
4,310
4,420
4,455
4,495
4,595
4,665
4,720
4,830
4,965
5,050
5,210
5,305
5,500
5,625
5,780
5,920
6,115
6,315
6,450
6,690
6,920
7,160
7,405
7,665
7,910
8,195
8,495
8,825
9,115
9,395
9,665
9,990
10,255
10,580
10,900
11,210
11,590
11,940
12,260
12,570
12,905
13,195
13,460
13,745

3,425
3,475
3,500
3,520
3,585
3,600
3,600
3,625
3,625
3,625
3,595
3,590
3,610
3,600
3,605
3,600
3,600
3,610
3,615
3,685
3,705
3,730
3,760
3,845
3,880
3,920
3,995
4,065
4,120
4,205
4,315
4,400
4,535
4,630
4,800
4,925
5,055
5,195
5,365
5,540
5,675
5,890
6,095
6,310
6,530
6,765
7,010
7,270
7,545
7,850
8,140
8,395
8,640
8,940
9,205
9,505
9,825
10,135
10,490
10,840
11,160
11,470
11,805
12,095
12,360
12,645

3,300
3,375
3,400
3,420
3,485
3,500
3,500
3,550
3,550
3,550
3,545
3,540
3,585
3,575
3,580
3,575
3,575
3,585
3,590
3,660
3,680
3,705
3,735
3,820
3,855
3,895
3,995
4,040
4,095
4,205
4,315
4,400
4,535
4,630
4,775
4,875
5,030
5,145
5,315
5,490
5,625
5,815
6,020
6,235
6,455
6,690
6,885
7,145
7,420
7,700
7,940
8,195
8,465
8,740
8,980
9,280
9,550
9,835
10,190
10,490
10,785
11,070
11,355
11,620
11,885
12,145

2,875
2,925
2,950
2,970
3,010
3,025
3,025
3,050
3,050
3,050
3,045
3,040
3,060
3,050
3,055
3,050
3,050
3,060
3,065
3,110
3,130
3,155
3,185
3,245
3,280
3,320
3,395
3,440
3,495
3,580
3,665
3,750
3,860
3,955
4,075
4,175
4,305
4,420
4,565
4,715
4,850
5,015
5,195
5,385
5,580
5,790
5,985
6,220
6,470
6,725
6,965
7,195
7,440
7,690
7,930
8,205
8,475
8,760
9,090
9,390
9,685
9,970
10,255
10,520
10,785
11,045

4,650
4,675
4,700
4,720
4,835
4,850
4,850
4,850
4,850
4,850
4,745
4,740
4,735
4,725
4,730
4,725
4,725
4,735
4,740
4,860
4,880
4,905
4,935
5,070
5,105
5,145
5,195
5,340
5,395
5,455
5,615
5,700
5,885
5,980
6,275
6,475
6,580
6,795
7,015
7,240
7,375
7,715
7,970
8,235
8,505
8,790
9,185
9,495
9,820
10,250
10,690
10,995
11,215
11,640
11,980
12,330
12,800
13,185
13,590
14,090
14,485
14,870
15,355
15,720
15,985
16,345

3,550
3,575
3,600
3,620
3,685
3,700
3,700
3,700
3,700
3,700
3,645
3,640
3,635
3,625
3,630
3,625
3,625
3,635
3,640
3,710
3,730
3,755
3,785
3,870
3,905
3,945
3,995
4,090
4,145
4,205
4,315
4,400
4,535
4,630
4,825
4,975
5,080
5,245
5,415
5,590
5,725
5,965
6,170
6,385
6,605
6,840
7,135
7,395
7,670
8,000
8,340
8,595
8,815
9,140
9,430
9,730
10,100
10,435
10,790
11,190
11,535
11,870
12,255
12,570
12,835
13,145

3,000
3,025
3,050
3,070
3,110
3,125
3,125
3,125
3,125
3,125
3,095
3,090
3,085
3,075
3,080
3,075
3,075
3,085
3,090
3,135
3,155
3,180
3,210
3,270
3,305
3,345
3,395
3,465
3,520
3,580
3,665
3,750
3,860
3,955
4,100
4,225
4,330
4,470
4,615
4,765
4,900
5,090
5,270
5,460
5,655
5,865
6,110
6,345
6,595
6,875
7,165
7,395
7,615
7,890
8,155
8,430
8,750
9,060
9,390
9,740
10,060
10,370
10,705
10,995
11,260
11,545

2,450
2,475
2,500
2,520
2,535
2,550
2,550
2,550
2,550
2,550
2,545
2,540
2,535
2,525
2,530
2,525
2,525
2,535
2,540
2,560
2,580
2,605
2,635
2,670
2,705
2,745
2,795
2,840
2,895
2,955
3,015
3,100
3,185
3,280
3,375
3,475
3,580
3,695
3,815
3,940
4,075
4,215
4,370
4,535
4,705
4,890
5,085
5,295
5,520
5,750
5,990
6,195
6,415
6,640
6,880
7,130
7,400
7,685
7,990
8,290
8,585
8,870
9,155
9,420
9,685
9,945

手術給付金・放射線治療給付金手術給付金・放射線治療給付金

20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

850
865
885
900
915
930
940
955
965
975
985
995
1,005
1,015
1,025
1,040
1,055
1,070
1,085
1,100
1,115
1,130
1,145
1,160
1,180
1,195
1,215
1,230
1,250
1,270
1,295
1,325
1,355
1,390
1,425
1,455
1,490
1,525
1,565
1,600
1,645
1,685
1,735
1,780
1,830
1,875
1,920
1,970
2,015
2,065
2,115
2,155
2,195
2,240
2,290
2,345
2,410
2,480
2,555
2,625
2,700
2,775
2,845
2,920
2,995
3,070

131
134
137
140
144
147
151
155
158
162
166
171
175
180
184
189
194
199
204
209
214
218
223
227
232
236
240
243
247
251
255
260
264
269
274
279
284
289
294
299
304
309
314
318
323
327
331
335
339
343
346
349
351
354
356
359
361
364
367
369
370
371
371
371
371
371

20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

850
865
885
900
915
930
940
955
965
975
985
995
1,005
1,015
1,025
1,040
1,055
1,070
1,085
1,100
1,115
1,130
1,145
1,160
1,180
1,195
1,215
1,230
1,250
1,270
1,295
1,325
1,355
1,390
1,425
1,455
1,490
1,525
1,565
1,600
1,645
1,685
1,735
1,780
1,830
1,875
1,920
1,970
2,015
2,065
2,115
2,155
2,195
2,240
2,290
2,345
2,410
2,480
2,555
2,625
2,700
2,775
2,845
2,920
2,995
3,070

131
134
137
140
144
147
151
155
158
162
166
171
175
180
184
189
194
199
204
209
214
218
223
227
232
236
240
243
247
251
255
260
264
269
274
279
284
289
294
299
304
309
314
318
323
327
331
335
339
343
346
349
351
354
356
359
361
364
367
369
370
371
371
371
371
371

● 保険料払込期間・保険期間：終身　
● 保険料払込方法：月払（口座振替扱・
　クレジットカード扱）

入院給付金日額
5,000円プラン

● 保険料払込期間・保険期間：終身　
● 保険料払込方法：月払（口座振替扱・
　クレジットカード扱）

入院給付金日額
5,000円プラン
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保障内容

※１ 医療費充当給付金の給付倍率は、ご契約時に0倍、5倍、10倍、20倍、30倍より選択いただきます。
　　なお、0倍の場合は医療費充当給付金はありません。
※２ 手術給付金・放射線治療給付金の給付倍率は、ご契約時に0倍、5倍、10倍より選択いただきます。
　　なお、0倍の場合は手術給付金・放射線治療給付金はありません。

病気やケガで１日以上の
入院をしたとき

入院給付金が支払われる
入院を開始したとき

所定の手術・放射線治療を
受けたとき

1回の入院につき
入院給付金日額 × 入院日数

1回の入院につき
入院給付金日額×所定の給付倍率※１

１回につき
入院給付金日額×所定の給付倍率※2

１回の入院：60日
通算：1,000日

１回の入院：１回
通算：50回

無制限（ただし、放射線治療
給付金は60日に1回限度）

支払事由 支払金額 支払限度

入院給付金

医療費充当給付金

手術給付金・
放射線治療給付金

引受基準緩和型医療保険（無解約返戻金型）

引受基準緩和型通院一時金特約

引受基準緩和型先進医療特約

所定の先進医療による
療養を受けたとき

先進医療にかかる技術料と同額

先進医療給付金の10％相当額

通算：2,000万円

通算：200万円

支払事由 支払金額 支払限度

先進医療給付金

先進医療見舞金

以下の支払事由に該当したときに、給付金等をお支払いします。

お取り扱い（募集代理店によって異なります）

※他の保険契約の加入状況等によって、異なるお取り扱いとなる場合があります。

3,000円～10,000円（1,000円単位）

20歳～85歳

終身

入院給付金日額※

契約年齢

保険期間

保険料払込期間

保険料払込方法

備考

60･65･70･75･80･85歳払込満了（最低払込期間5年）／終身払／10年払込満了（契約者が法人に限ります）

口座振替扱（月払･年払）、クレジットカード扱（月払・年払）

医療費充当給付金には、次の加入限度※があります。
20歳～24歳…10万円限度、25歳～85歳…15万円限度

この商品は引受基準を緩和しているため、保険料が割高となっています。健康状態によってはなないろ生命の
他の医療保険にご加入いただける場合があります。

入院給付金が支払われる
入院の退院後180日以内に
通院したとき

通院一時金額
１回の入院に対するすべての
通院を通じて：1回／
通算：50回

支払事由 支払金額 支払限度

通院一時金
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き
た
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事
項

※主契約の入院給付金が支払われる入院日と同日の通院については通院一時金をお支払いしません。
※同日に複数の通院一時金の支払事由に該当する通院をしたときは、通院原因が先に生じた通院に対してのみ通院一時金を支払います。

※支払対象となる先進医療は厚生労働大臣が定める医療技術のことをいい、医療技術ごとに適応症および実施する医療機関が限定されています。
　ただし、歯科のみで実施することが定められている先進医療は支払対象外となります。なお、厚生労働大臣が定める先進医療は、随時見直しされます。
※１回の療養につき、厚生労働大臣が定める先進医療の技術にかかる費用と同額（被保険者の負担額として、病院または診療所によって定められた
金額）をお支払いします。
※同一の被保険者において、先進医療給付（お支払金額が先進医療の技術料相当額である給付）のあるなないろ生命の特約に重複して加入することは
できません。

ご留意いただきたい事項
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お申し込み、告知(診査)が完了したとき

お申し込み、告知(診査)・第１回保険料相当額のお払込みが完了したとき

責任開始に関する特約を
付加した場合

上記以外の場合

保障の責任開始期について

解約返戻金・死亡給付金はありません。

主契約

特約

解約返戻金・死亡給付金について

●ご契約後の給付金等の増額、特約の中途付加、医療費充当給付金や手術給付金・放射線治療給付金の給付倍率の変更は取り
扱いません。

ご契約後の給付金等の変更について

※保険料口座振替日は、毎月２６日（金融機関休業日のときは翌営業日）となります。
※振替日に振り替えができなかったときは、翌月の振替日が猶予期間内の場合、翌月の保険料とともに振り替えます。

4月 5月

10日 20日 1日 26日

お客様が
お申し込み
をした日

なないろ生命が
ご契約を
承諾した日

契約日 第1回保険料の
口座振替日

4月 6月

10日 15日 20日 1日 26日

お客様が
お申し込み・
健康状態などに
ついて
告知をした日

第1回保険料
相当額が
なないろ生命
所定の金融機関
口座に着金した日

なないろ生命が
ご契約を
承諾した日

契約日 第2回保険料の
口座振替日

5月

■「責任開始に関する特約」を付加した場合

■上記以外の場合

15日

お客様が
健康状態など
について
告知をした日

保険料のお払込みについて（月払口座振替扱の例）

●保険料は払込期月中に口座振替等の方法によりなないろ生命にお払込みください。払込期月中にお払込みがない場合、払込
期月の翌月1日からその日を含めて3か月目の末日までを保険料お払込みの猶予期間とします。

　保険料の口座振替日は、以下のとおりです。

保険料お払込みの猶予期間と消滅について

●お払込みがないまま猶予期間が経過しますと、ご契約は消滅となり、効力がなくなります。その場合、消滅したご契約を元に戻す
ことはできません（ご契約の復活のお取り扱いはありません）。

毎月26日（金融機関休業日のときは翌営業日）

各クレジットカード会社が定める日（クレジットカード会社から送付の明細書で確認ください）

口座振替扱

クレジットカード扱

ご留意いただきたい事項

解約返戻金・死亡給付金はありません。
ただし、保険料払込期間満了後の保険期間中で、保険料払込期間満了日までの保険料が
払い込まれている場合は、入院給付金日額の10倍の解約返戻金・死亡給付金があります。
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いつでも手続きできる WEB手続き

つづける

これまでお客様サービスセンターへのお申し出や手続き書類の記入・返送をいただいていた一部の契約
内容変更に関するお手続きについて、WEB上で完結するサービスです。

オペレーターと会話できる なないろ生命手話・筆談通訳サービス
耳や言葉の不自由なお客様にお客様サービスセンターに
スムーズにお問い合わせいただけるサービスです。

なないろ生命では、ご加入いただいたお客さまに
ご安心いただくための「つづける」「とどける」「ささえる」
サービスをお届けしています。

ご契約後のサービス

「なないろレターご契約内容のお知らせ」は、お客様にご契約内容を
確認いただくため、年に一度ご案内させていただきます。

もしものときに役立つ保険であるために、
給付金等を「早く」「簡単に」ご請求いただける
サービスをご用意しています!

医療費の「領収書」や「診療明細書」などのお手元にある書類のコピーで給付金をご請求いただけるサービスです。
（医療機関の診断書をご用意いただく必要がありません！）

入院給付金

手術給付金

入院一時金

通院一時金

とどける

契約内容を確認できる なないろレター

早く簡単に請求できる 給付金サポートサービス

つづける

わからないこと、困ったことが
あっても大丈夫。安心便利に保障を
「つづける」ためのサービスです。

WEB手続き

なないろ生命手話・筆談通訳サービス

とどける

普段の安心と、いざという時の安心。
保障の安心を「とどける」

サービスです。

なないろレター

給付金サポートサービス

ささえる

お客様の健康生活を「ささえる」
新しい選択肢となるサービスを

ご紹介しています。

なないろ健康相談ダイヤル

スマート脳ドック イーメディカル

詳しくは23ページへ 詳しくは↓コチラへ 詳しくは25ページへ

お手続き一覧

保険契約者様の住所・
電話番号の変更

保険料振替口座の変更

クレジットカードの変更

口座振替扱⇔
クレジットカード扱の変更

月払⇔年払の変更

生命保険料控除
証明書の再発行

ご契約内容の確認

ご契約内容
ご説明制度の登録

WEB上でお手続きが
完結します。

WEB上でお手続き書類の
取り寄せができます。

お客様サービスセンターに
お申し出いただき、お手続き完了
もしくは必要書類をお送りします。

WEB 書類 電話

足を骨折して入院・手術をした場合、医療費の領収書の
コピーと、手術名が書かれている診療明細書のコピーで
請求できます。
※入院日数、手術の部位、ご契約からの期間等、所定の要件があります。

「通院」のとき 通院した場合、通院日の医療費の領収書のコピーで請求
できます。

■お取り扱い例

「手術」のとき

インフルエンザの高熱で3日間入院した場合、退院時の
医療費の領収書のコピーで請求できます。
※入院日数等、所定の要件があります。

※サービスのご利用にあたっては、給付金ごとの所定の要件や、お取り扱いできない給付金もあります。また、サービスの内容は
予告なく中止、変更する場合がありますので、あらかじめご了承ください。

「入院」のとき

サービス提供:株式会社プラスヴォイス

※詳しくはなないろ生命公式Webサイト上のご契約者様ページをご確認ください。
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ご契約後のサービス

ささえる

2４時間電話
健康相談サービス

被保険者様と
その同居のご家族様

●経験豊かな医師・保健師・看
護師などの相談スタッフと、
24時間・年中無休で電話相
談可能
■ご相談いただける内容
　　健康、医療、介護、育児、
　　メンタルヘルス
　　専門外来や夜間・休日の
　医療機関情報
●専門医による電話相談（予約制）
各分野の専門医に電話で相
談可能です。相談内容を看
護師が伺い、適切な専門医に
予約手配します。

各疾患領域で専門的治療に取
り組む全国の医療機関と連携
し、豊富な知識・経験を有する
医師へ、セカンドオピニオンを
手配します。
納得の治療を選択できるよう、
●現在の診断に対する見解
●今後の治療方針・方法など
　意見をもらうことができます。

がんと診断された方が放射
線（陽子線・重粒子線）治療も
選択肢に加えたい、詳細を
知りたい、信頼性の高い医
療機関を教えてほしい、とい
う場合に専任のヘルスカウ
ンセラー（保健師・看護師等）
に直接相談できます。

安心して治療を託せる医師
をお探しのとき、ドクターたち
により推薦・選考された専門医
をご案内します。
ご案内にあたり、看護師が
病名やご希望地域などをお
聞きした上で、適切な専門医
のプロフィール情報をご提
供します。

セカンドオピニオン
サービス

放射線（陽子線・重粒子線）
治療相談サービス

「ドクターが
薦める専門医」
情報提供サービス

会社の健康診断で早期
の胃がんが見つかりま
した。
主治医からは、「早期だ
が場所が悪いので、胃
を全摘する手術が必要
です」と言われてしまい
…
セカンドオピニオンでは
、胃の全摘はしなくてよ
いかもしれないと言わ
れました。今後の治療に
ついては、主治医と相
談して決めるこ
とになりました。

スマホ1台で完結する生活習慣病治療  イーメディカル

あなたの血圧データを見守り医師が診察、お薬をご自宅までお届けします。
まずは【無料オンライン相談へ】。高血圧症だけではなく、脂質異常症・高尿酸血症（痛風）・
アレルギーに対する最適な治療プランを医師がご提案します。

●オムロン製血圧計を無料貸与
●血圧を専門家が見守り、アドバイス
●オンライン診療で通院不要
●お薬はご自宅まで郵送
●診療・処方（薬）代金は保険適用

サービスのご利用方法は、ご契約後に届く保険証券に同封のチラシにてご案内します。 
必ずチラシをご確認いただいたうえでお申込みしてください。
●本パンフレットに記載のサービスは、2024年6月現在のものです。
●各サービスは当社が提携する各企業が提供するものです。
●各サービスは予告なく変更・終了する場合があります。
●当社が提携する各企業のサービスについて、当社は責任を負いかねます。あらかじめご了承ください。 
●提携先やサービス提供元によっては、年末年始など一部の日において受付を行わない日がありますので、あらかじめご了承ください。
●各サービスのご利用にあたっては、パソコン、スマートフォン等によるインターネットに接続可能な環境が必要となります。  
●体調、病歴等によりサービスの提供を受けられない場合があります。  
●提供するサービスの検査結果だけではなないろ生命の給付金等のお支払事由には該当しません。  

詳細は、保険証券に同封の「なないろ健康相談ダイヤル」のご案内チラシをご確認ください。

サービス提供:イーメディカルジャパン株式会社

無料で専門医や看護師にアクセスできる なないろ健康相談ダイヤル

契約者様、被保険者様サービス対象

プラン、料金の詳細は右記QRコード
もしくは「イーメディカル」で検索して
ください。

サービス対象

子どもがプラスチック
製品を誤飲してしまい
ました。
どのように対処したら
よいでしょうか。

病名の診断がされてい
るが治療の選択が難し
くて…主治医以外でそ
の分野の専門医に相談
したい。

がんと診断されたが、陽
子線や重粒子線治療の
適応となるか意見を聞
いてみたい。

私たちドクターが選ん
だ専門医の情報（プロ
フィール等）をご案内し
ます！
「自宅近くで○○の病
気についての専門医を
知りたい」「転院したい」
といった場合にお気軽
にご利用いただ
けます！

主治医からは手術を勧
められているが、放射
線治療の選択肢はない
のだろうか？

被保険者様

サービス対象

専門医による
電話相談（予約制）

＊

24時間
電話健康相談

●上記サービスはなないろ生命保険株式会社から業務の委託を受けたティーペック株式会社が提供します。本サービスは2024年6月現在のものであり、 
　将来予告なく変更される場合があります。
●ご利用の諸条件や地域・内容により、ご要望に添えない場合がありますので、ご不明点はお問い合わせください。
●ドクターが薦める専門医とは・・・大学教授や総合病院の病院長などを経験した医師たちで構成する評議員会において、推薦・選考された専門医です。

30分で脳の検査ができる スマート脳ドック

受付からお帰りまで30分

肺がんや心疾患

結果は1週間以内に WEBで
確認できます

※オプション
　となります。

スマート脳ドックは30分で完了する脳のMRI、MRA検査です。
検査時間や受付時の無駄を徹底的になくすことで、
脳の異常を早期発見できる検査を継続しやすい価格で提供しています。

サービス提供:スマートスキャン株式会社　「スマート脳ドック」はスマートスキャン株式会社の登録商標です。

契約者様、被保険者様サービス対象

プラン、料金の詳細は右記QRコード
もしくは「スマート脳ドック」で検索して
ください。

をチェック
可能

胸部CT
肺ドックで

＊【受付】月曜～土曜9時～22時（日曜・祝日、12月31日～1月3日を除く）
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●本商品の引受保険会社は、なないろ生命保険株式会社です。ご契約の主体は、お客様となないろ生命保険株式会社になり、保険契約の引受や
給付金等のお支払いは、なないろ生命保険株式会社が行います。募集代理店は、引受保険会社であるなないろ生命保険株式会社の支払能
力を保証するものではありません。

●本商品は、なないろ生命保険株式会社を引受保険会社とする生命保険商品であり、預金、投資信託、金融債ではありません。預金保険法第５３
条に規定する保険金支払いの対象とはなりません。また、元本の保証はありません。

●保険契約にご加入いただくか否かが、募集代理店における他のお取引に影響を及ぼすことはありません。
●借入金を保険料に充当した場合、保険金額や解約返戻金額などが借入元利合計金額を下回り、借入金の返済が困難となる場合があります。
したがいまして、保険料の借入を前提として本商品をお申し込みいただくことはできません。

●保険業法上の規定により、お客様のお勤め先等によっては、本商品をお申し込みいただけない場合があります。

■金融機関を募集代理店としてご加入いただく際には、次の点にご留意ください。

【受付時間】月曜日～金曜日　9:00～17:00　土曜日　9:00～12:00、13:00～17:00（ただし、祝日、年末年始を除く）
0120-08-7716（通話料無料）なないろ生命 お客様サービスセンター

■生命保険募集人について

ご検討にあたって

「ご契約のしおり-約款」は、ご契約にともなう大切なことがらを記載したものですのでご一読いただき、内容を十分にご確認ください。なないろ
生命のホームページ（https://www.nanairolife.co.jp/yakkan/）に「ご契約のしおり-約款」を掲載しております。また、特に重要な事項に
ついては、「契約概要／注意喚起情報」・「お申込内容控」をあわせてご確認ください。

■お申し込みにあたっては、「契約概要／注意喚起情報」を必ずご確認ください。

募集代理店の担当者（生命保険募集人）は、お客様となないろ生命保険株式会社の保険契約締結の媒介を行う者で、保険契約締結の代理権はありま
せん。そのため、保険契約は、お客様からの保険契約のお申し込みに対してなないろ生命保険株式会社が承諾したときに有効に成立します。

N-A-24-0537（240619）［2416010004］

入院・手術・通院を一生涯保障する緩和型医療保険入院・手術・通院を一生涯保障する緩和型医療保険

質問事項は
持病の悪化・再発も保障！持病の悪化・再発も保障！

たったの2つ！

募集代理店

2024年9月作成

引受保険会社

【受付時間】
月曜日～金曜日 9:00～17:00　土曜日 9:00～12:00、13:00～17:00
（ただし、祝日、年末年始を除く）

本社／〒160-8516 東京都新宿区四谷1-6-1
ホームページアドレス／https://www.nanairolife.co.jp/
０１２０-08-7716（通話料無料）

コミュニケーターに直接つながり、ゆっくり丁寧に応対します。
０１２０-38-7716（通話料無料）

〈ご高齢のお客様専用ダイヤル〉

シナモロールはなないろ生命のマスコットキャラクターです

2024
652330

N-A-24-0537（240619）［2416010005］


