
個人
こ じ ん

情報
じょうほう

の取得
しゅとく

に関する
かん   

委任状
いにんじょう

 

 

私
わたし

は，市町村
しちょうそん

役場
や く ば

，社会
しゃかい

福祉協
ふくしきょう

議会
ぎ か い

のほか，入院
にゅういん

や通院
つういん

をしていたことのある

病院
びょういん

も含め
ふ く め

，私
わたし

に関する
かん   

個人
こ じ ん

情報
じょうほう

を保有
ほ ゆ う

する関係
かんけい

機関
き か ん

・団体
だんたい

・企業
きぎょう

から，私
わたし

の個人
こ じ ん

情報
じょうほう

を取得
しゅとく

することに関して
か ん   

，『ぐんま・つなごうネット』に所属
しょぞく

する下記
か き

の専門家
せんもんか

に委任
い に ん

します。 

 

記 

 

１ 住 所   

  職 業   

  氏 名   

 

２ 住 所   

  職 業   

氏 名   

 

３ 住 所   

職 業   

氏 名   

 

 

   年   月   日 

 

  住 所                                    

 

  氏 名                                    

（生年月日：    年   月   日） 


	1: 前橋市○○町○○
	2: 弁護士
	3: ○○　○○
	4: 高崎市○○町○○（勤務先）
	5: 社会福祉士
	6: ○○　○○
	7: 伊勢崎市○○町○○（勤務先）
	8: 精神保健福祉士
	9: ○○　○○


