
令和  年  月  日 

和歌山県病院企業年金基金  殿 

 

事業所所在地 

及 び 名 称  

事業主氏名              ㊞ 

 

担当者氏名  

 

個人データ開示申請書  

（要 支 給 額 計 算 資 料） 

 

 当事業所は、基金から支給される給付を退職金の一部として調整します。つきましては、当事

業所の加入者について決算日における個人データである「企業年金基金要支給額計算資料」につ

いて開示を請求します。  

なお、開示内容は基金と共同利用項目であることを本人は了承済みであり、また、個人情報管

理規定第 11条（第三者提供）を遵守するとともに、当該データの保管期間は受理後 1カ月とし

ます。 

以上 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（注）人事に関することですから、この申請書の照会に関し応答できる担当者名を必ず記入して 

   ください。 

通知書の返送は、担当者宛の親展といたします。 


