
年   月   日 

委 任 状 
 
佐賀シティビジョン株式会社 行 
 
本人（委任者） 
 
住 所︓ 
 
 
 
氏 名︓ 
 

 
※ 
実印 

※3 カ月以内の印鑑登録証明書を同封ください 
 
私は、下記の者を代理人として、私の個人情報の                       申し込みに
ついての一切の権限を委任します、 
 

記 
 
住 所︓ 
 
 
 
氏 名︓ 
 

 
        
        印 

 

注
意
事
項 

 本届出は、ご本人の個人情報に関する利用目的の通知、開示、訂正・追加・削除、利
用停止・消去・第三者提出の停止のいずれかに関してのみ申し込むことができます。  

 本届出の提出の際は、代理人の本人確認書類が必要です。  
 代理人が法定代理人の場合、法定代理人であることを証明する書類が必要です。  
 代理権の有無を確認するため、ご本人のご意向を確認させていただく場合があります。  
 本届出は、1回の請求に対してのみ有効です。  
 本届出により取得する個人情報は、本届出に基づく処理のみに利用します。 

 


