
黄淮学院学生基本医疗统筹基金普通门诊报销信息表
院系：                     专业：                   班级：        
	基本情况
	姓    名
	
	性别
	
	医保证号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	身份证号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	联系电话
	

	普通门诊项目及各项费用等情况
	院卫生所或定点医院填写（在相应的项目后打“√”，并标注费用）：

	
	项  目
	费 用
	项  目
	费 用
	项  目
	费 用

	
	门诊诊查
	
	
	换    药
	
	
	粪便常规
	
	

	
	门诊输液
	
	
	普通透视
	
	
	乙肝五项
	
	

	
	吸   氧
	
	
	X线摄影
	
	
	肝 功 能
	
	

	
	肌肉注射
	
	
	B超常规
	
	
	肾 功 能
	
	

	
	静脉注射
	
	
	血 常 规
	
	
	理    疗
	
	

	
	清创缝合
	
	
	尿 常 规
	
	
	心 电 图
	
	

	
	CT
	
	
	其它
	
	
	
	
	

	
	用药名称：
门诊可报内容总费用：                            院系（盖章）
辅导员签字：                                    年    月    日

	学生处审核意见
	审核意见：
学生处审核人签字：                              学生处（盖章）
年      月      日


（背面作票据粘贴）
票据粘贴处
	


黄淮学院学生基本医疗统筹基金普通门诊报销汇总表                                                                             院系盖章：                                                    单位：元
	序号
	班  级
	姓  名
	性
别
	医保证号码
	本保险学年度内上学期已报销门诊金额
	本学期普通门诊医疗费总金额
	本学期普通门诊统筹费应报销金额
	学生领款
签    名
	备注

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	合    计
	
	
	
	
	


[image: image1.bmp]
黄淮学院院长办公室                 2012年10月22日印发
- 3 -
- 4 -

