
様式第 17号(第 22 条関係) 

年  月  日  

彦根市長      様 

(請求者)住所 

氏名 

連絡先(電話番号)(    －    －    ) 

保有個人情報訂正請求書 

彦根市個人情報保護条例第 30条または第 30条の 2の規定により、次のとおり保有個人情報の訂正を

請求します。 

1 訂正請求に係る保有個人情報の開
示を受けた日 

      年   月   日 

2 訂正請求に係る保有個人情報の内

容等 
 

3 訂正を求める箇所およびその内容 訂正前  

訂正後  

4 訂正請求をする理由  

5 請求者の区分 □本人   □法定代理人   □任意代理人 

□遺族等(保有特定個人情報以外の保有個人情報の訂正請求
の場合に限ります。) 

本人以外の方が訂正請求をする場合には、次の欄にも記入してください。 

6 保有個人情報の本人の住所、氏名

および連絡先 

住 所  

氏 名  

連絡先(電話番号) (   －     －   ) 

7 代理人が請求する理由(保有特定

個人情報の訂正請求の場合は、記入

の必要はありません。) 

 

8 死者の保有個人情報の訂正請求に

係る理由の区分(遺族等の場合にの

み記入してください。) 

□相続財産 

□相続した損害賠償請求権等 

□慰謝料請求権等 

□死亡時に未成年であった子に関する情報 

□その他(                 ) 

(注)1 該当する□に、レ印をしてください。 

2 訂正請求の際には、請求者本人であることを証明する書類(運転免許証、旅券等)および訂正を

求める内容が事実に合致することを証明する書類を提出し、または提示してください。 

3 本人以外の方が訂正請求をする場合は、請求者自身の(注)2 の書類に加え、代理人にあっては代

理人の資格を証明する書類(戸籍謄抄本、委任状等)、遺族等にあっては請求権を証明する書類(遺

言書等)その他の請求に必要な書類を提出し、または提示してください。 

※ 次の欄は、記入する必要はありません。 

請求者本人の確認方法 □運転免許証 □旅券 □その他(                  ) 

保有個人情報の区分 □保有特定個人情報以外の保有個人情報 □保有特定個人情報 

代理人の確認方法 □戸籍謄抄本 □登記事項証明書 □委任状 □その他(         ) 

死者との関係確認方法 □登記事項証明書 □遺言書 □戸籍謄本 □その他(         ) 

備考欄 担当課(室)等 受付窓口 収受番号 

           番 

  収受年月日 

         年   月   日  


