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原住民族委員會 函
地址：24220新北市新莊區中平路439號北
棟15樓
聯絡人：科員黃郁文
聯絡電話：02-89953161
傳真電話：02-85211651
電子郵件：a245940@cip.gov.tw

受文者：臺南市政府

發文日期：中華民國112年1月6日
發文字號：原民社字第1120000041號
速別：普通件
密等及解密條件或保密期限：
附件：

主旨：有關本會「112年原住民團體意外保險」案，詳如說明，

請查照。

說明：

一、本會「112年原住民團體意外保險」暫由國泰人壽保險股份

有限公司審閱保險理賠文件。

二、請各機關仍依「111年原住民團體意外保險」申請作業流程

受理，倘有疑義，詳細內容請參閱本會網站(https：

//www.cip.gov.tw) 搜尋關鍵字「原住民團體意外保險」

項下公布之資訊辦理。

正本：各縣市政府（含各直轄市及金門、連江兩縣）、原住民族地區五十五個鄉鎮市區
公所

副本：本會社會福利處

檔　　號:
保存年限:


