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Formulir Permohonan Kartu Nomor Individu dan Penerbitan Sertifikat Elektronik/Formulir Pembaruan

MG NGRS S A7 L% »6 Kepada Badan Sistem Informasi Otoritas Lokal
(Yth. Kepala F5i)
ENE = %1
Nomor pribadi
EAG ELG AR
R xe2 Kolom tempel foto wajah
Nama H X Ukuran
(#¢ 4.5cm X K% 3.5cm)
(tinggi 4,5 cm X lebar 3,5 cm)
« Bl 6 4 H DL
fERT %2 . ﬁi ﬂmE’ L Db D
Alamat R4, EFEARER
/\ L’C <&V,
+ Foto terbaru 6 bulan terakhir

A A %2 PERI %2 o4 -T;r:rp;;sg:g, tanpa topi, tanpa
Tanggal lahir Jenis kelamin L/P - Tulis nama dan tanggal lahir di
([EEEXliﬁf’]’ sisi belakang.

plEER N
%2-3
\Nama lama/panggil
ERhTs %4 SMENEROES
NO Telepon Kategori penduduk asing
HFK5 RERTLEHRETH BK24CFET, WASIT 1) O [zmmmsmroone
Braile Ingin mencantumkan Braile (maksimal 24 huruf, dakuten/ten-ten 1 huruf) masa tinggali
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%1 Periksa dengan baik agar tidak ada kesalahan karena bila ada kesalahan pada nomor individu yang tercantum, kartu nomor individu dan sertifikat elektronik tidak dapat diterbitkan.

%2 Nama, alamat, tanggal lahir, dan jenis kelamin dicantumkan pada kartu nomor individu dan sertifikat elektronik sesuai informasi yang tercantum pada kartu penduduk.

%3 Bila Anda telah melakukan prosedur pencantuman nama lama atau nama panggilan pada kartu penduduk, nama lama atau nama panggilan akan tercantum pada kartu nomor individu dan sertifikat
elektronik.

%4 Anda akan dihubungi bila terdapat kesalahan pada isi permohonan, jadi mohon tuliskan nomor telepon yang dapat dihubungi di siang hari.

%5 Bila Anda ingin mencantumkan nama dengan huruf Braile, hitamkan kotak 0. Furigana yang terdaftar sebagai informasi konfirmasi orang bersangkutan pada sistem jaringan registrasi penduduk
dasar (maksimal 24 huruf, dakuten 1 huruf) akan dicantumkan dengan huruf Braile.
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Saya telah memeriksa bahwa tidak ada kesalahan di dalam isi yang tertera di atas, jadi mohon terbitkan kartu nomor individu dan sertifikat elektronik

Fi 3% H Tanggal permohonan H A H
tahun bulan tanggal

HEEE K4
Nama pemohon
[THE] 207 ZHRWEE, BEFAEORITEZIT RN L LT 55613, 02 BBV OELTIZEN,

Pastikan untuk memeriksa [Perhatian] lalu hitamkan kotak o bila tidak ingin menerima penerbitan sertifikat elektronik.
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Sertifikat elektronik untuk tanda tangan* ERORHC ST L 2 Y E5,
| H o 7.2 gE < [Perhatian] Sertifikat elektronik digunakan sebagai bukti asuransi kesehatan, diperlukan
%“ﬁ% Al R TRk i untuk menyediakan berbagai layanan seperti layanan penerbitan di minimarket yaitu salinan
Sertifikat elektronik untuk buktl pengguna kartu penduduk, permohonan elektronik e-Tax, login ke portal Myna, dll.
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*Pada prinsipnya penerbitan ini tidak dilakukan untuk Anda yang belum berusia 15 tahun atau orang dewasa yang memerlukan wali.

Bila orang yang belum berusia 15 tahun atau orang dewasa yang memerlukan wali akan mengajukan permohonan, tuliskan nama wali, alamat, nomor telepon, hubungan dengan
orang yang bersangkutan di bawah ini.
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- Furigana Hubungan
& T RE AR dengan orang
% Nama wali bersangkutan

T (Kode pos)
B ot

Alamat wali (EFEE )
(Nomor telepon )

#Anda akan dihubungi bila terdapat kesalahan pada isi permohonan, jadi mohon tuliskan nomor telepon yang dapat dihubungi di siang hari.
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