
宜昌市城区生育保险待遇申报表

姓 名 联系电话

身份证号

此次生育是否符合计划生育政策（请如实填写）

本人对填报内容的真实性负责，并承担相应责任。

申请人（签名）： 年 月 日

我单位职工（或其配偶）的生育保险待遇按______方式领取：

1、生育职工市民卡。（确保市民卡的金融功能已被激活）

2、生育职工其他银行卡。（银行卡需是在宜昌市城区银行网点开户）

3、用人单位对公银行账户。

选择 2和 3的请填写以下信息：

户名：___

开户银行:______________________ 银行行号(对公必填)： __ __

银行卡号:_________________ ____

单位（盖章）

年 月 日

温馨提示：您所提交的银行卡需在有效使用期限内，否则将影响您的待遇正常到账。


