
ポケットカード株式会社　御中

私は、以下の者を代理人と定め下記委任事項についての一切の権限を委任します。

（代理人）

ふりがな

氏　名

住　所

生年月日 　　電話番号

委任事項
  □個人情報開示請求に関する手続き

【委任者(カード名義人)】以下のすべての項目は、必ず委任者ご自身でご記入ください。

氏　名

住　所

生年月日 　　電話番号

※代理人と委任者(カード名義人)双方の本人確認書類の写しを本委任状に添えてご送付ください。

<ポケットカード株式会社使用欄>

備考欄

委任状保管日 　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日 保管責任者

　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

顧客対応依頼者への書類引渡し日 　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日 受領者

添付資料の機微情報消込日or廃棄日 　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日
処理担当者

管理台帳記載及びシステム登録処理日

記号・番号　記入欄

本人確認状況

（委任者）

本人確認書類書類種別 1.運転免許証　2.健康保険証　3.パスポート　4.その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

記号・番号　記入欄

該当クレジットカードＮＯ 　　　　　－　　　　　　　　　　　　　　　－　　　　　　　　　　　　　　　－　　　　　

本人確認状況

（代理人）

本人確認書類書類種別 1.運転免許証　2.健康保険証　3.パスポート　4.その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

受付日 　　　　　　　年　　　　月　　　　日 受付担当者 管理台帳受付ＮＯ

　　　　　　　 　年　　　　月　　　　日

年　　　　　月　　　　　日

委任状

　　　　　　　 　年　　　　月　　　　日

委任者との関係

記

印


