
保有個人データ訂正等請求書 

年 月 日 

スカイライトコンサルティング株式会社

広報行

請求人は、「個人情報の保護に関する法律」に基づき、次のとおり請求します。 

請求人 住所 
〒 

ﾌﾘｶﾞﾅ

氏名 

電話番号 

請求者の本人確認 

☐ 運転免許書の写し

☐ 日本国の旅券（パスポート）の写し

☐ 年金手帳の写し＋現住所が記載されている住民票

☐ 健康保険の被保険証の写し＋現住所が記載されている住民票

または現住所が記載されている公共料金もしくは請求書の写し

のうち一つ 

代理人 住所 
〒 

ﾌﾘｶﾞﾅ

氏名 

電話番号 

・ 当社所定の委任状
・ 委任状に使われた本人の印鑑証明書
・ 代理人本人を確認することができる書類

☐ 運転免許書の写し

☐ 日本国の旅券（パスポート）の写し

☐ 年金手帳の写し＋現住所が記載されている住民票

☐ 健康保険の被保険証の写し＋現住所が記載されている住民票

または現住所が記載されている公共料金もしくは請求書の写し

のうち一つ 

請求対象 ☐ お客様窓口・広報担当窓口をご利用の方々に関する個人情報
☐ 株主の方々に関する個人情報
☐ 採用応募者の方々に関する個人情報
☐ 近隣関係者、任意団体その他関係者の方々に関する個人情報
☐ 役員、従業員、従業員のご家族、退職者の方々に関する個人情報

請求項目 ☐ 保有個人データの利用目的の通知 ☐ 保有個人データ項目の通知

☐ 保有個人データの訂正 ☐ 保有個人データの追加

☐ 保有個人データの削除

請求理由 ☐ データが事実でない

☐ 上記以外：

請求内容 ・保有個人データの訂正

改訂前： 

改訂後： 

・保有個人データの追加

追加する項目・内容： 

・保有個人データの削除

削除する項目・内容： 

本請求書と提出書類一式を同封の上、簡易書留郵便にてご返送下さい。 

保有個人データ項目および利用目的通知は、別途定める手数料を申し受けます。 




