パスワード再発行依頼書

	申込日　　平成
	
	年
	
	月
	
	日


日本マルチペイメントネットワーク運営機構　御中
	機関名称
	
	

	（収納・金融機関番号：
	
	）

	電話番号
	
	

	パスワード
管理責任者氏名
	
	


貴機構の会員専用ページ（ＵＤＡＭＳ）のアクセスに必要となるパスワードの再発行を下記のとおり依頼します。
記

	再発行が必要な事由
（該当事由をチェックして下さい）
	□有効期間内にパスワードを変更しなかった

□パスワードを失念した

□その他　（以下の余白に事由を具体的にお書きください）

（事由）


	備　考
	


以　上

＜ご連絡事項＞

１．本依頼書はメールでご送付ください。送付先、メール件名は以下のとおりお願いします。
送付先：mpn-iken@jammo.org
件　名：ＵＤＡＭＳパスワード再発行依頼
２．再発行したパスワードはＵＤＡＭＳに登録されているパスワード管理責任者様宛に
メールでお知らせします。
３．ＵＤＡＭＳに登録されているパスワード管理責任者様へ電話連絡する場合がございます。
（2008.1.28）
（2016.10.18）


