公积金错账调整申请表
	单位名称
	
	单位住房公积金账号
	

	调整原因
	□多缴错缴     □串户调整     □其他
	调整金额处理
	□作为单位挂账     □退回原单位账户


	调整原因说明
	

	序 号
	姓  名
	个人住房公积金账号
	身份证号
	调整金额（元）
	职工签字

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	


由错账调整业务所产生的纠纷由我单位负责 单位（公章）：                                填报日期：        年    月    日
