
スポー ツ教室保険

団体総合補償制度費用保険

（行事参加者補償制度費用保険特約）

賠償責任保険（企業用）普通保険約款施設所有（管理）者特別約款
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（金額、 補償内容など）

1つでもチェックがついた方は裏面へ！

スポーツコミュニティ株式会社／株式会社フィックス
〒220-0004 神奈川県横浜市西区北幸2-9-30横浜西口加藤ビル4F
TEL 045-565-9128/FAX 045-565-9129
引受保険会社 Ｃｈｕｂｂ損害保険株式会社

L 1511010 

現在加入のスポーツ保険を見直してコストダウンしてみませんか？

保険加入時に一人ひとりの名簿を、   提出（入力）していませんか？

今ご加入の保険は、  企業・経営者を守っている保険ですか

ご要望に応じて、

貴社オリジナルのスポーツクラブ保険をカスタマイズしませんか？



現在加入のスポーツ保険を見直してコストダウンしてみませんか？

スポー ツ保険の商品は現状選択肢が少なく、 選ぶことが出来ないと思っている

企業経営者の皆様、 保険商品を見直しませんか？

今ご加入の保険は、 企業・経営者を守っている保険ですか？

【スポ教保険の例】

．診色邑老を守る
疇

雰／合 会員様から訴訟を受けた時、

一
'�/企業・経営者様を守ります。

会員様の個人保険ではなく
,,＼企業が主催する教室にかけている

1·1 
怪我・トラブル等

保険なので、会員様含む
他人のケガや財物の損壊により
訴訟を受けた際もお守りする
保険です。ただし会員様個人の
責任は補償に含まれません。

【会員1人1人の名前で加入している保険の例】

厖営者を守れぷJ ． 会員様個人名義で一人ずつ
加入⇒個人賠償です。

企業が会員様から
ケガや財物の損壊によリ
訴訟を受けた時、

企業・経営者様までは
守れません。

保険加入時に一人ひとりの名簿を、 提出（入力）していませんか？

新規会員様の名簿提出

既存会員様の名簿提出 ｝ 不要！
資料作成にかかっていだお時間を省くことが
出来ます。※必要に応じて、ご提出頂く場合があります。

ご要望に応じて、 カスタマイズします！

希望例）年間1人500円でカバーできる程度の保険内容にしたい！

当社スポー ツクラブ（例）
現在加入している保険 S社⇒年間 640 万円

Cl人当たり800円X8000人）

見直し後エ ース保険に S社⇒年間 440 万円
加入した事例 Cl人当たり550円X8000人）

200万円の経費節減！！

貴社名

ご担当者様名 様 【ご希望額をご記入下さい】

【現在の状況をお聞かせ下さい】

会員数 名

対象年齢 オ～ オ

スポー ツ種目

1ヶ月の活動時間週＿回 時間

1年の活動回数 回

1日あたりの入院日額

1日あたりの通院日額

円

円

死亡・後遺障害 1,000 万円
（※企業賠償最高1億円、1事故最高5億円）

■こ不明点、こ質問がこざいましたらご連絡下さい。
TEL045-565-9128
FAX045-565-9129 

お問い合わせ・簡易見積依頼書　FAX045-565-9129
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