　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　 月　 日
一般社団法人全国銀行資金決済ネットワーク　御中
                                        　　　　　　　　　　　　　　　　　
会社所在地：　　　　　　　　　　　　　  　　      
会社名：　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　
所属部署・役職：　　　　　     　　　　　　  　　
氏　名：　　　　　　　　      　 　　　　　　　　
	法人番号：
担 当 者：

電話番号：

メールアドレス：



全銀EDIシステムクライアント証明書に係る定期報告
　全銀EDIシステムクライアント証明書の管理に関して、下記のとおり報告いたします。

記

１．クライアント証明書の管理状況について（該当するものに✓をつける）
　□問題なし（適切に管理を行っている）
　□問題あり（適切な管理がなされていない）
２．上記１で「問題あり」とご記入された理由
　
　
　
　
　
３．申込先金融機関名（金融機関が複数の場合は全てご記入）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（注）（1）報告対象は、当該年度（4月～3月）分となります。
（2）一般社団法人全国銀行資金決済ネットワーク（以下「全銀ネット」という。）は、必要に応じて、
内容についてヒアリングを実施させていただく場合があります。
　　 （3）全銀ネットは、ご記入いただいた個人情報を「クライアント証明書に関するご連絡」の目的に
のみ使用いたします。
以　上
（様式１）








