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ຄ ຳຮອ້ງຂປໍຽ່ນແປງໄລຍະກຳນຈຳ່ຍຄຳ່ທ ຳນຽມປະກນັໄພ 

REQUEST FOR CHANGING PREMIUM FREQUENCY 
 

ວັນທີ / Date:  ................................................................................  ໃບສະໝັກເລກທີ / Application number:  ....................................................................................................  

ສັນຍຳປະກັນໄພເລກທີ / Policy number:  .......................................................................................................  

ເຈ ົ້ຳຂອງສັນຍຳປະກັນໄພ / Policy Owner:  ......................................................................................................  

1. ຄ ຳຮ້ອງຂໍປ່ຽນແປງໄລຍະກຳນຈ່ຳຍຄ່ຳທ ຳນຽມປະກັນໄພ / Premium frequency change request: 

ປະຈຸບັນ / Current 
ຄ ຳຮ້ອງຂໍປ່ຽນແປງ / Change request 

□ ເປັນເດືອນ / Monthly 

□ ເປັນເດືອນ / Monthly 

□ ເປັນເຄ ິ່ງປີ / Semi-annual 

□ ເປັນເຄ ິ່ງປີ / Semi-annual 

□ ເປັນປີ / Annual  
□ ເປັນປີ / Annual  

 
 
ກະລນຸຳຮບັຮ ວ້ຳ່ / Please notice that: 

ຄ ຳຮ້ອງຂໍປ່ຽນແປງໄລຍະກຳນຈ່ຳຍຄ່ຳທ ຳນຽມປະກັນໄພ ຈະສຳມຳດດ ຳເນີນກຳນໄດ້ ກໍໍ່ຕໍໍ່ເມືິ່ອຮອດວັນຄ ບຮອບປີຂອງສັນຍຳປະກັນໄພເທ ົ່ຳນັົ້ນ. ກະລຸນຳສ ົ່ງຄ ຳຮ້ອງຂອງທ່ຳນ 
ກ່ອນວັນຄ ບຮອບປຂີອງສັນຍຳປະກັນໄພ ຢ່ຳງໜ້ອຍ 30 ວັນ. 

A premium frequency change request will only be carried out on the policy anniversary date. Please send this request at least  

30 days before the anniversary date. 

ຂ້ຳພະເຈ ົ້ຳ / ພວກຂ້ຳພະເຈ ົ້ຳ / I / We: 

-  ຂໍຮັບປະກັນທີິ່ຈະສະໜອງຂໍໍ້ມ ນຢັັ້ງຢືນ, ຫ ັກຖຳນ ຫ ື ຂໍໍ້ມ ນອືິ່ນໆ ທີິ່ຈ ຳເປັນສ ຳລັບກຳນປ່ຽນແປງນີົ້ ແລະ ເຫັດດີໃຫ້ ບໍລ ສັດ ພຣ ເດັນໂຊລ໌ ປະກັນໄພຊີວ ດ (ລຳວ) 
ເກັບກ ຳຂໍໍ້ມ ນ ເພືິ່ອກຳນພ ຈຳລະນຳ ກຳນປ່ຽນແປງທີິ່ລະບຸຂ້ຳງເທ ງນີົ້. 
Guarantee to provide any proof, evidence or other required information necessary for this change and agree for 

Prudential Life Assurance (Lao) to collect information for underwriting the change mentioned above 

- ເຂ ົ້ຳໃຈວ່ຳ ຄ ຳຮ້ອງຂໍຂ້ຳງເທ ງນີົ້ ຈະມີຜ ນບັງຄັບໃຊ້ໄດ້ ກໍໍ່ຕໍໍ່ເມືິ່ອ ມີກຳນອະນຸມັດຄ ຳຮ້ອງທີິ່ເປັນລຳຍລັກອັກສອນຈຳກ ບໍລ ສັດ ພຣ ເດັນໂຊລ໌ ປະກັນໄພຊີວ ດ 

(ລຳວ)  ແລະ ມີກຳນເກັບຄ່ຳທ ຳນຽມເພີິ່ມຕືິ່ມ, ຖ້ຳຈ ຳເປັນ. 

Understand that the request above is only effective when the Prudential Life Assurance (Lao) approves it in writing 

and collects an additional premium, if necessary. 
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ເຈ ົ້ຳຂອງສນັຍຳປະກນັໄພ / POLICY OWNER: 

 

 

 

 

 

 ..............................................................................................................................  

(ລ ງລຳຍເຊັນ ແລະ ຂຽນຊືິ່ເຕັມ) 

(Sign and full name) 

 

 
ກຳນຢັັ້ງຢືນຈຳກພະຍຳນ / CONFIRMATION OF WITNESS 

ຂ້ຳພະເຈ ົ້ຳຂໍຢັັ້ງຢືນວ່ຳ ຂ້ຳພະເຈ ົ້ຳໄດ້ເປັນພະຍຳນກຳນລ ງລຳຍເຊັນຂ້ຳງເທ ງນີົ້ ແລະ 
ອີງຕຳມຄວຳມຮັບຮ ້ຂອງຂ້ຳພະເຈ ົ້ຳ, ນີົ້ແມ່ນລຳຍເຊັນຂອງ 
ເຈ ົ້ຳຂອງສັນຍຳປະກັນໄພທີິ່ລະບຸໄວ້ຂ້ຳງເທ ງນີົ້. 
I confirm that I witnessed the signature above and 

according to my personal knowledge, this is a signature of 

the Policy Owner of the policy mentioned above.  

(ຊືິ່ເຕັມ / full name):  .............................................................................................. 

(ຊືິ່ LIS / ພະນັກງຳນບໍລ ກຳນລ ກຄ້ຳ /  

LIS / Customer Service’s name) 

ລະຫັດ LIS / LIS code:   

ລຳຍເຊັນ / Signature:  ........................................................................................... 

ວັນທີຮັບຄ ຳຮ້ອງ / Date of receipt:  .................................................................. 

ສັນຍຳປະກັນໄພເລກທີ / Policy Number  ............................................................................................... 


