附件：3                南京市流动人口生育情况统计表（式样）
	产妇姓名
	出生年月
	丈夫姓名
	现居住地
	合法生育情况
	违法生育情况
	备注

	
	
	
	
	接产医院名称
	孕产次
	末次出生时间
	接产医院名称
	孕产次
	末次出生时间
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


上报日期：200  年  月  日                       负责人：                            填报人：             

填写说明：1、“现居住地”填写到区（县）、街道（镇）、居（村）。

2、此表以《流动人口生育联系卡》和《流动人口生育情况医院通报单》为依据汇总，请于每月30日前报送市人口计生委发规处和各区县卫生局。
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