填报说明
1. 表格内机构名称需填写全称；
2. 请勿包含计算公式，粘贴时请选择“数值粘贴”；
3. 填报完成后请发送至  insurance@bj.pbc.gov.cn ，邮件请注明填报机构名称及填报人联系方式；
4. 如有问题请联系68559373。
