
様式第２号（第６条関係）

令和　　年　　月　　日

石川県知事　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　（入居者）
	郵便番号
	

	住所
	

	（フリガナ）
	

	氏名
	






　

個人情報取扱い同意書


　私は、石川県住宅確保要配慮者居住支援事業費補助金の交付申請、審査及び確認のため、私の個人情報を取り扱うことに同意します。

【利用及び提供する個人情報】
・市町長が発行するり災証明書に記載された情報
・住宅確保要配慮者に該当することを証する書類に記載された情報
・宅地建物取引業法第３４条の２に定める媒介契約書の写しなど、申請者の仲介等に
より賃貸借契約が成立したことを証する書類に記載された情報
・鍵渡し確認書など、入居開始を確認できる書類に記載された情報
　




※入居者様のご記入は、自署又は記名押印をしていただくようお願いいたします。

