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工作联系函
基本信息

申请人： 蔺元元 岗位：

日期： 2024/09/18 14:06:44 申请人部门： 人力资源科

邮箱： linyuanyuan@bjghrc.com 联系电话：

标题： 关于驻外人员雇主责任险续保申请

编码： GZLXH-20240918-069 申请人： 蔺元元

组织架构： 集团人力资源部 部门： 人力资源科

职位： 招聘培训主管 申请类型： 申请

内容说明：

公司驻外人员雇主责任险即将到期（到期时间：2024年9
月29日二十四时），现申请续保，保费8125元，清单见附
件，承保公司为中国人民财产保险股份有限公司。 请领
导审批。

审批人： 刘新杰,钮丽丽

审批记录

序号 审批人 步骤 审批意见 审批结果 审批时间

1 蔺元元 发起 新建申请 2024/09/18 14:32:11

2 刘新杰 审批一 同意 2024/09/18 14:49:27

3 钮丽丽 审批二 同意 2024/09/23 11:38:05
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