
測定

フリガナ

お名前

メールアドレス
＠

西暦 　　　　　　年　　　　月　　　　日生　（　　　　歳）　　　男　　・　　女

所属

様

（内線　　　　　　　　　　）

（　　　　　　）
日中連絡先

　　携帯電話　・　勤務先

あなたの家族構成を教えてください。 配偶者 単身子ども（　  人）

日 時

場 所

参加申込書

血管年齢血管年齢

「健康生活」、していますか？

若いの!? 若くないの!?
あなたの
血管

「血管年齢」って何？
血管の弾力を目安に血管の状態
を年齢で表したものです。
血管の状態は加齢による影響もあ
りますが、乱れた生活習慣によって
老化が進みます。
是非、この機会にご自身の血管年
齢を測ってみませんか？

計測器に指を差し込むだけ！

約20秒であなたの血管年齢を
測定できます！

当社では、お客様にご記入いただく個人情報は、以下の場合に利用させていただきます。
●当社または関連会社・提携会社の各種保険商品・金融商品・サービスのご案内・提供、
ご契約の維持管理
●当社業務の情報提供・運営管理、市場調査、商品・サービスの開発・研究
なお、各種保険商品・金融商品・サービスの詳細は、当社ホームページ
（https://www.asahi-life.co.jp）をご覧ください。

取扱店・担当者

営管〈新マ〉（2022.11）HK
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