附件4

2020年首台（套）重大技术装备保险补偿项目汇总表

推荐单位：（加盖公章）             
	序号
	报送地区
	申报单位
	申报单位性质
	承保单位
	用户
	投保装备名称
	装备性能参数（对应目录要求）
	目录版本
	目录编码
	合同编号
	合同额（万元）
	装备价值（万元）
	质保期限（年）
	销往国家/地区
	装备交付时间
	保单编号
	保单签订时间
	起保时间
	终保时间
	是否续保
	首保时间
	累计责任限额（万元）
	保险金额（万元）
	费率（%）
	保费金额（万元）
	投保装备数量（台/套）
	联系人
	联系电话
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填表说明：

1.申报单位性质：填写“央企、国企、私营、合资、独资”。

2.销往国家/地区：国内填写“所属省、市、自治区、直辖市、计划单列市”。



