附件2

公民个人身份信息变更更正“一件事”联办申请表

	申请人

信  息
	姓名
	
	身份证号码
	

	
	手机号码
	
	户籍地址
	

	监护人信息（选填）
	姓名
	
	身份证号码
	

	
	手机号码
	
	户籍地址
	

	变更人

信息
	与申请人是否同一人： □是（不需填写变更人信息）   □否（需填写变更人信息）

	
	姓名
	
	身份证号码
	

	
	户籍地址
	

	
	与申请人关系
	
	手机号码
	

	户口登记项目变更更正
	项目： □姓名   □出生日期   □性别   □公民身份证号码   □民族
原因：                                                                     
申请将              由              变更（更正）为                          

	请在需要联办事项前的□内打“√”                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                        

	公安部门
	☑居民身份证换领（必选）  □户口簿换补领   □临时身份证申领

□驾驶证补换发       □公民个人身份信息变更更正证明

	人社部门
	口社保参保人员公共基础信息变更    口社会保障卡补换领（减免材料类）
注：社保卡线上申请，收到新卡后需要至社保卡合作银行做金融功能激活、转接手续。社保卡线下办理，需要至人社部门制卡窗口或社保卡卡面左上角所示银行服务网点进行办理。

	医保部门
	□医保参保人员参保信息变更   

	公积金中心
	□住房公积金缴存人基本信息变更

	资规部门
	□不动产登记信息变更（仅变更民族的除外）（减免材料类）

	民政部门
	□补领婚姻登记证件（仅变更民族的除外）（减免材料类）

	税务部门
	□个税人员信息变更（限宿迁市个税人员变更姓名）

	送达

方式
	居民身份证：  □邮寄送达（到付）     □自行领取（领取地点：公安窗口）

社保卡： ☑邮寄送达（到付）     □自行办理（办理地点：人社部门制卡窗口或社保卡卡面左上角所示银行服务网点）

	
	邮寄地址：

	
	联系人：                           联系电话：

	其他需要说明的情况
	联系人：                           联系电话：

	经本人（监护人协商一致；与委托人协商一致）慎重考虑，申请变更上述内容，承诺无相关规定禁止变更情形、无尚未审结或尚未执行完毕的民事案件，所填内容均属实，所提交各项材料均合法、真实有效，如有虚假，愿意纳入信用管理，并承担相应的法律责任；已知晓告知书内容，自愿通过“一件事”方式办理上述所选事项，同意将个人身份变更信息、身份证人像照片共享给相关部门进行联办。

申请人：

未成年人签名（选填）：         

                       申请日期：


注：“监护人信息（选填）”为未成年人变更信息的，填写父母一方信息；申请人与变更人为同一人的不需填写。



