
 安阳市职工住院医疗互助保障

缴费通知书
   NO.041050093201806000000XXX

缴
款
信
息

投保单号 TXXX201941050000110XXX 投保人 安阳市总工会（例）

保单号 PXXX201941050000110XXX 被保险人 XXX

项目 职工住院医疗互助保障 保险期限 2019-10-XX至2020-10-XX

缴费期次 全期

缴费期限 2019/10/XX

签单币种 人民币 交款币种  人民币 外币汇率 1.0000

应缴金额
（大写）

XXXXXX
应缴金额
（小写）

XXXXX元

收
款
信
息

收款单位 中国人民财产保险股份有限公司安阳市分公司

收款单位开户行名称 中国工商银行安阳分行铁西支行

收款单位开户行账号 1706020729031002120

备注：无。

制单机构：（签章）

   2019 年 10月 xx日

经办人： 李祥                                         制单人：夏力伟


