（別紙４）
福井県共同募金会　事務局　行
FAX:0776-22-3093
mail:akaihane@mx2.fctv.ne.jp
団体名　　　　　　　　　　　　　　
１　募金実績等の情報送付先
募金総額と件数等の情報提供のみを希望される場合は下記に必要事項をご記入下さい
	担当者名
	
	電話番号
	

	配信先メールアドレス
	

	ホームページアドレス

※本会とのリンクお願いします。
	


２　寄付者情報の送付先　（以下は必要な団体のみ記入して下さい）
寄付していただいた方の氏名や住所などの詳細な情報提供を希望される場合は下記に必要事項をご記入ださい。ただし、この情報は個人情報が含まれているため、貴会へ下記のメールアドレスや住所に送付しても漏えい、滅失、き損などせず適切に管理していただく必要があります。
そのため、下記の事項を厳守いただける方のみの取扱いとさせていただきます。
	個人情報管理の担当者
	
	電話番号
	

	配信先メールアドレス
	

	送付先住所
	


　　本団体は個人情報の取扱いに関して下記の事項を遵守します。

１
個人情報の重要性に鑑み、寄付金の取り扱いに関わる個人情報については、個人情報保護法の各規定を遵守し慎重に取り扱います。
２  個人情報の取り扱いについて、第三者から重大な権利侵害を内容とする苦情を申し立てられたとき、または情報漏えい等の事故が発生したときは、その事実を直ちに相手方に連絡するとともに、処理の経過および結果をすみやかに福井県共同募金会へ報告します。
３  個人情報の取り扱いの全部または一部を第三者（以下「委託先」という）に委託した場合、委託先による取扱いについて、適切な管理監督を行うものとし、また、自らの履行した場合と同様の責任を負います。
　　　令和　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　団体名

　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　　　　　　㊞
福井県共同募金会　使途選択募金


募金速報の申込書








