
インターネットバンキングサービス 

パスワードロック解除依頼書 
 
京都北都信用金庫 御中            

取引店         

 ご依頼日      年   月   日 

おところ 

 〒   － 

 

 

 

お届出印 

おなまえ 

 

 

 

 

電  話 （     －    －     ） 

契約者ＩＤ※             

代表口座 

お取引店名 預金科目 口座番号 

 

  

□ 普通 

□ （     ） 
  

     

※契約者ＩＤは分かる場合にご記入ください。 

 当方と貴金庫との間で契約しているインターネットバンキングサービスに係るパスワ

ードにつきまして、以下のとおり依頼いたします。 
 

１．依頼内容 

（１）ログインパスワード 

○印 項    目 

 パスワードロック解除の為の変更・失念による変更 

 

下記、仮ログインパスワードを必ずご記入ください。 

ブラウザ用 
※ＰＣまたはスマートフォン 

フリガナまたは 

大文字・小文字 

            

※仮ログインパスワード 
            

※仮ログインパスワードは、ログイン時に変更していただくことになります。 

※仮ログインパスワードは、英字・数字混在で６～１２桁とします。英字は、大文字・小文字を

区別して下さい。 

 

 

（２）画像認証（画像認証カードをご利用の場合） 

○印 項    目 

 画像認証のロック解除 

 

 以  上 
……………………………………………………信用金庫使用欄………………………………………………… 

事務集中部  営業店（受付店） 
確認印 係 印 検  印 印鑑照合 係 印 

     

2025.2.1【イン００２】保存年限：1年 

現在と同一の 

パスワードは 

使用出来ません。 


