
柏崎市長　様

令和　　　年　　　月　　　日

※ 個人番号がわからない場合は、生年月日と性別を記載してください。

申請の内容について、該当する番号に○をつけてください。

代理人による届出の場合は、以下に記入してください。

※ 事務処理記載欄

男　・　女

氏 名 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

住 所

個 人 番 号
生年月日
※

性別
※

個人番号カード暗証番号変更・再設定
電子証明書暗証番号変更・再設定

申請書

　　柏崎市

申 請 内 容

1.署名用電子証明書 2.利用者証明用電子証明書

1.暗証番号の変更
2.暗証番号の再設定
　※暗証番号の初期化および変更を行います。

1.暗証番号の変更
2.暗証番号の再設定
　※暗証番号の初期化および変更を行います。

3.住民基本台帳用 4.券面事項入力補助用

1.暗証番号の変更
2.暗証番号の再設定
　※暗証番号の初期化および変更を行います。

1.暗証番号の変更
2.暗証番号の再設定
　※暗証番号の初期化および変更を行います。

電 話 番 号

電 話 番 号

代 理 人 ㊞　　 本人との関係

住 所

□

複写本人確認　　※写真付のもの１点以上含む２点

マイナンバーカード・免許証・保険証・その他（　　　　　　　）

ただし住民基本台帳用に設定した４ケタの数字の暗証番号の入力が必要。
初期化を含まない変更のみまたは電子証明書のみ再設定（初期化）の場合は写真付のもの１点でも可。

令和　　年　　月　　日

受付年月日 受付担当者


