
投保须知 

1、 本产品由复星保德信人寿保险有限公司（以下简称“我司”）承保。 

2、 您须在上海、北京、山东及江苏辖区内投保，您可致电我司客服专线：400-821-6808 办理

保单信息变更、退保、理赔等事宜。 

3、 请您认真阅读投保提示书、保险条款、产品说明书，并在确认已充分理解保险责任、责任免

除、犹豫期及合同解除等条款，且根据自身状况选择合适的基本保险金额、保险期间、交费

期间、交费金额之后，再做出投保决定。如果您购买的产品属于分红险、投连险、万能险等

新型产品，请您了解产品收益的不确定性。 

4、 我司采集您的个人信息特别是联系电话和联系地址的用途，包括但不限于本公司产品销售、

计算保费、核保、寄送保单和客户回访等。为保障您的权益，请您务必如实填写个人信息（如

地址，手机号码等），若您的联系电话和联系地址等客户信息发生变更，应及时办理变更手

续，如未履行如实告知义务，足以影响公司决定是否同意承保或提高保险费率的，我司有权

依法解除保险合同，并依法不承担给付保险金的责任。 

5、 我司将努力运用各种安全技术和程序来保护客户的个人信息、投保交易信息和交易安全，以

免遭受未经授权的访问、使用或披露。同时请客户妥善保管好自己的账号及密码，勿以任何

形式转让或授权他人使用，以免引起自身不必要的损失；我司承诺未经客户同意，不会将客

户信息用于人身保险公司和第三方机构的销售活动。 

6、 请您知晓如您未履行如实告知义务，足以影响我司决定是否同意承保或提高保险费率的，我

司有权依法解除保险合同，并依法不承担给付保险金的责任。 

 

 

 


