普通门诊家庭医生签约年度支付限额提高确认书
本人         ，身份证号：                      ，为□职工医保参保人员□退休人员□居民医保参保人员，现只选定1家 （医疗机构名称）作为普通门诊的定点医疗机构并与其签订家庭医生服务协议。

须知：
1.参保人只选定1家基层医疗机构作为普通门诊的定点医疗机构并与其签订家庭医生服务协议生效后，其年度最高支付限额在上述勾选参保人员年度最高支付限额的基础上提高10%，同时视为参保人同意终止其余已选定的普通门诊选点医疗机构作为本人的普通门诊选点医疗机构。

2.普通门诊家庭医生签约年度支付限额提高确认手续生效期间，如参保人重新办理不超过3家医疗机构作为本人普通门诊的定点医疗机构或终止普通门诊家庭医生签约服务的，则其年度支付限额调回至原参保人员的年度支付限额，不再执行提高10%的规定。


                     参保人或代办人签名：             

                                       年   月   日
