
 

                                                                                           
   NPO法人日本防災士会 
    理事長 浦野 修 殿 
                                                                              平成  年  月  日 

 
会員個人情報開示申請書 

 
     下記の通り、当該地域に居住する会員個人情報について開示方を申請致します。 
     なお、開示を受けた個人情報については、私の管理下に限定して取り扱うと共に、 
     下記の目的以外には利用しない事を誓約致します。 
  

氏 名   防災士番号 № 

住 所 〒 

電話・携帯   

FAX・メール   

 

職業等  

   １．会員情報の範囲 
    イ、必要とする個人情報の行政範囲について 

 都道府県市区町村名   

    ロ、必要とする個別情報について 
      ※必要情報欄に○印を記入して下さい 

氏名 ふりがな 生年月日 性別 住所 電話番号  
      

 

 
   ２．使用目的 
      ※○印をして下さい 

    ○ 支部への参加呼びかけの為 
   ○ 支部活動の為（具体的に記入して下さい） 

 

 

 

 

 
 
                        NPO法人日本防災士会事務局  TEL ０３－３５９２－１７８８ 
                                                           FAX ０３－３５９３－１３８１ 
 

  
申  
 
請  
 
者 
 

 （電話）
 

  （        ） 
 

 （携帯電話）  
 

 （FAX）
 

  （        ） 
 

（メール） 
 

 ＊ 現職又は直近の前職を具体的に記入してください 
 


