单位社会保险关系转入承诺书

江北区社保局：

根据重庆市现行政策，退休人员未完成医疗保险不足年限补缴将被暂停医疗保险待遇，待补缴不足年限业务完成后，其医保待遇将于补缴费用完清后的次月开通。

我单位承诺：所有退休人员的医疗保险不足年限补缴工作已在

                （社保经办机构名称）完成。如未完成补缴年限业务导致转入江北区后相关人员的医保待遇受到影响，我公司愿意承担相关法律责任。

                        经办人（签名）：

                        单位负责人（签名）：

单位编码：                 承诺单位（盖章）：

                               日 期：
