
             ขาพเจาขอรับรองวาขอมูลท่ีไดตอบในแบบฟอรมการประเมินลักษณะลูกคาเพ่ือใหบริการดวยความระมัดระวังเปนพิเศษ
ดังกลาวขางตน เปนขอความจริงทุกประการและขาพเจาไดปฏิบัติตามระเบียบและนโยบายที่บริษัทฯ หรือธนาคารกำหนดอยาง
เครงครัด ซ่ึงขาพเจาเขาใจดีวาหากขาพเจาไมตอบตามขอความจริงจะถือเปนการฝาฝนกฎระเบียบและนโยบายของบริษัทฯ หรือ
ธนาคาร

             ในกรณีท่ีลูกคาเปนบุคคลท่ีเขาขายขอใดขอหน่ึงตามหลักเกณฑดังกลาวขางตน ขาพเจาขอรับรองวาไดใหบริการแกลูกคา
ดวยความระมัดระวังเปนพิเศษแลวโดยไดใหความสำคัญกับการทำความรูจักลูกคาเพ่ือเสนอขายผลิตภัณฑท่ีเหมาะสมกับลูกคา
และไดอธิบายใหลูกคาเขาใจในรายละเอียด เง่ือนไข ขอยกเวนความเส่ียงและคำเตือนของผลิตภัณฑท่ีขาพเจาเสนอขายอยางเพียงพอ
โดยคำนึงถึงประโยชนท่ีดีท่ีสุดของลูกคาเปนสำคัญ

ชื่อ-นามสกุล ผูขอเอาประกันภัย*................................................................................เลขที่ใบคำขอเอาประกันชีวิต.................................

(*กรณีผูขอเอาประกันภัยเปนผูเยาวที่ยังไมบรรลุนิติภาวะ ใหระบุชื่อและประเมินจากผูชำระเบี้ยประกันภัยตามกรมธรรม)

แบบฟอรมการประเมินลักษณะลูกคาเพื่อใหบริการเปนพิเศษ
สำหรับตัวแทนประกันชีวิต/นายหนาประกันชีวิต

หลักเกณฑในการพิจารณาลักษณะลูกคาที่ตองใหบริการเปนพิเศษ

หลักเกณฑ ลักษณะลูกคา

ทำเครื่องหมาย        ขอที่ “ใช”

มีอายุตั้งแต 60 ป ขึ้นไป
คำนวณจากป พ.ศ.ปจจุบัน ลบดวยป พ.ศ.เกิด
ณ วันที่เสนอขายหรือใหบริการ

ไมเคยลงทุนใน ตราสารหน้ี ตราสารทุน หรือ
สินทรัพยการลงทุนอ่ืนๆ มากอน (ยกเวน เงินฝาก)

ไมเคยซื้อหรือเปนผูชำระเบี้ยประกันภัย
ของทุกแบบประกันชีวิตมากอน

มีขอจำกัดในการไดยินหรือการมองเห็น หรือ
มีความไมแนใจจึงตองใหมีผูชวยพิจารณา
รวมกันในการตัดสินใจ

พิจารณาจากวุฒิการศึกษา**

ลูกคาทั่วไป

สำหรับกรมธรรม
รายสามัญ/

Universal Life

สำหรับกรมธรรม 
Unit-Linked

มีความรูทางดานการเงิน
และการลงทุนอยางจำกัด

ไมมีประสบการณการลงทุน

ไมมีประสบการณในการใช
กรมธรรมประกันภัย

มีขอจำกัดในการสื่อสาร
หรือการตัดสินใจดวยตนเอง

ไมเขาหลักเกณฑขอ(1) - (5)

** มีวุฒิการศึกษาต่ำกวาระดับปริญญาตรี

(ลงช่ือ)................................................................

         (.................................................................) (กรุณาเขียนตัวบรรจง)

                           ตัวแทน/นายหนา

             วันท่ี..........................................


