] BRIlife

PERNYATAAN UNTUK SURAT PERMINTAAN ASURANSI JIWA (SPAJ)

Nama Calon Pemegang Polis

Nomor SPAJ

Besar Premi Dasar Berkala : Rp.

Dengan ini menyatakan bahwa benar dalam mengikuti produk asuransi Unit Link BRI LIFE dengan nomor SPAJ tersebut diatas,
telah menerima penjelasan secara keseluruhan mengenai manfaat produk serta segala biaya yang timbul termasuk biaya akuisisi
atas premi dasar yang telah saya setujui

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan merupakan satu kesatuan bagian yang tidak terpisahkan dari
SPAJ saya.
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