附件三：             职工婚育证明

编号:    

本单位参保职工______，社保个人编号□□□□□□□□
身份证号_____________________，是（非）苏州市区户籍，于______年___月登记结婚，系初育（或再生育一个孩子）。

特此证明。

                                      ________单位(公章)

      年    月    日

┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈┈

职工婚育证明存根联：

编号:
职工姓名：________，登记结婚日期______年___月。

经办人：

年    月     日

