
ＷＥＢ－ＦＢ

              　店 御中

   ご依頼日

〇ご依頼人
〒

電話番号   （          ）

ご利用口座（代表口座） 口  座  番  号

〇ご依頼の項目  □ に「レ」をご記入ください。

＊送付先　：　北門信用金庫　事務部    
　　　　　　　　ＦＡＸ　0125-22-1688

［北門信金使用欄 ］

受付店

処理日 顧客番号 処理日

お  名  前

お客様ＩＤ

電子証明書の認証方式変更・再発行・一時停止届

北門信用金庫

 年       月       日   

代表口座
お届け印

ご  住  所

（管理者）

お取引科目 普通預金  ・ 当座預金

印  鑑

一時停止

再発行

認証方式の変更

事務部

管理者の電子証明書の利用を一時停止することを申し込
みいたします。

管理者の電子証明書の再発行を申し込みいたします。

電子証明書は利用せずＩＤ・パスワード方式の認証へ変更
いたします。

確  認 照  合
検印 写し送付検印 処理印 本 人 確 認 方 法

本  人


