附件1
君山区计划生育技术服务免费证明（存根联）
	节育者姓名
	
	配偶姓名
	

	家庭住址或单位
	
	联系电话
	

	服务项目
	
	结算标准
	

	身份证号码
	

	手术日期
	

	施术单位
	

	施术医生签名
	

	卫健办经办人签章
	
	节育者签名
	

	备  注
	




---------------------------------------------------
君山区计划生育技术服务免费证明（证明联）
	节育者姓名
	
	配偶姓名
	

	家庭住址或单位
	
	联系电话
	

	服务项目
	
	结算标准
	

	身份证号码
	

	手术日期
	

	施术单位
	

	施术医生签名
	

	卫健办经办人签章
	
	节育者签名
	

	备  注
	



附件2
君山区定点服务机构免费计划生育手术登记册
单位名称：                                                           年度：
	编号
	姓名
	性别
	年龄
	户籍地址
	身份证号码
	联系电话
	手术名称
	手术日期
	手术医生

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


附件3
君山区定点服务机构计划生育手术情况季报表

填报单位：                                                     填报时间：
	各项计划生育技术服务总例数
	放置宫内节育器
	取出宫内节育器
	输精管绝育
	输卵管绝育
	负压吸引术
	钳刮术
	药物流产
	麻醉流产
	引产

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


填表人：                                            单位负责人：



附件4
	                君山区镇（街道、场）免费计划生育手术登记册


单位名称：                                                           年度：
	编号
	姓名
	性别
	年龄
	户籍地址
	身份证号码
	联系电话
	手术名称
	手术日期
	补助金额（元））

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



附件5
君山区镇（街道、场）免费计划生育手术季报表

填报单位：                                                   填报时间：
	各项计生技术服务总例数
	放置宫内节育器
例数
	取出宫内节育器
例数
	人流例数
	引产例数
	输卵管绝育
例数
	输精管绝育
例数
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