
開示等の求めへの対応方法 

当社が保有する個人情報に関する苦情・相談、利用目的の通知、開示、内容の訂正、追加又は削除、利用停止、

消去、第三者への提供停止及び第三者提供記録の開示（以下、開示等という。）の手続につきましては、当社の苦

情・相談対応窓口までご連絡下さい。当社が保有する個人情報の利用目的は、社内業務及び営業業務にて使用す

ることです。ただし、在籍社員の方につきましては、別途定める就業規程及び他の社内規定に従い、開示等の求め

に応じさせていただきます。 

 

 当社の苦情・相談対応窓口  と  認定個人情報保護団体の対象事業者                                   

〒５３２-００１１  大阪市淀川区西中島５丁目５番１５号 新大阪セントラルタワー南館９階 

ユニバース情報システム株式会社    苦情・相談対応窓口 

電    話 ：０６－６３００－３４１１      メールアドレス  ：privacy@uisnet.co.jp 

 

お問い合わせ受付時間は、10：00～17：00 です。但し、土日・祝日、当社の特別休日は除きます。 

ご本人又は代理人の方であることの確認を必要とする場合、別途、窓口担当者より、確認の手続をさせていただき

ます。あらかじめご了承ください。 

 

なお、当社は認定個人情報保護団体の対象事業者のため苦情及び相談は、次の認定個人情報保護団体でも受

付ています。 

〒106-0032  東京都港区六本木１－９－９  六本木ファーストビル 

一般財団法人日本情報経済社会推進協会   認定個人情報保護団体事務局 

電    話 ：０１２０－７００－７７９ 
 

 開示等請求手続の方法                                                                             

別紙「個人データの利用の目的通知・開示等請求書」を印刷、記入のうえ苦情・相談対応窓口までお送りください。

また、メールでのご請求も受け付けております。必要書類をメールに添付し、弊社苦情・相談対応窓口宛までお送り

ください。 

なお当社が取得した個人情報に、当社が独自に評価、付加した情報につきましては、当社の判断により開示を控

えさせていただく場合がありますのであらかじめご了承ください。 

 

1．ご本人が手続きをされる場合は、以下の書類をご用意ください。 

本人確認のためにご提出いただく書類 

（1）ご本人の住民票の原本 

（2）ご本人の運転免許証、健康保険証、 年金手帳のうち、いずれかひとつの写し 

運転免許証の場合は、本籍の記載部分を黒塗りにて処理ください。 

2．代理人の方が手続きをされる場合は、以下の書類をご用意ください。 

（1）ご本人の住民票の原本 

（2）委任状 

（3）代理人の運転免許証、健康保険証、年金手帳のうち、いずれかひとつの写し 

運転免許証の場合は、本籍の記載部分を黒塗りにて処理ください。 

3．「利用目的の通知」または「個人データの開示」をご請求される方は、手数料がかかります。お手数ですが、当社

の苦情・相談対応窓口までお問い合わせください。 

4．「個人データの利用の目的通知・開示等請求書」および必要な手数料と前項１．または２．の書類を簡易書留郵便

にて苦情・相談対応窓口までお送りください。 

メールにてご依頼の場合は、必要書類の PDFか画像データをメールに添付してお送り願います。手数料につい

ては、現金書留郵便か口座振込でお願いします。振込先情報はメール受信後に送らせていただきます。 

5．当社で本人確認の手続き後、回答方法にご指定がない限り、配達証明付書留郵便にてご回答申し上げます。  

なお、メールでご請求の方には、返信メールにてご回答申し上げます。 

6．当社からの回答に関してご不明の点がございましたら、当社の苦情・相談対応窓口までご照会ください。 

 

mailto:privacy@uisnet.co.jp


 

 

個人データの利用目的の通知・開示等請求書 

ユニバース情報システム（株）苦情・相談対応窓口  行                年       月       日  

「個人情報の保護に関する法律」に基づき、次のとおり請求する。 

＊１：本請求書の当社使用欄以外を記入し、提出書類一式を同封のうえ、簡易書留郵便にてお送りください。 

＊２：提出書類は、ご提出いただく書類の□印にチェックしてください。（本人確認のために使用いたします） 

運転免許証の場合は、本籍の記載部分を黒塗りにて処理ください。 

＊３：「個人データの利用目的の通知」または「個人データの開示」をご請求される方は、手数料がかかりますので、 

お手数ですが、当社の苦情・相談対応窓口までお問い合わせください。 

＊４：本請求に記載していただいた若しくは添付いただいた個人情報については、請求された対応にのみ利用いたします。 

請求人 

〒     － 

住所 

氏名（ﾌﾘｶﾞﾅ） 

 

 
電話（      ）      － 

提出書類：□本人の住民票原本 及び 

□運転免許証写し  □健康保険証写し  □年金手帳写し  のうちの１つ 

代理人 

（代理人が 

請求する場合） 

〒     － 

住所 

氏名（ﾌﾘｶﾞﾅ） 

 

 
電話（      ）      － 

提出書類：□本人の住民票原本  □委任状 

及び代理人の □運転免許証写し □健康保険証写し □年金手帳写し のうちの１つ 

請求の種類 

個人データの 

□利用目的の通知   □開示   □訂正   □削除   □追加   □利用停止   □消去 

□第三者提供停止   □第三者提供記録の開示 

請求理由 

 

請求内容 

 

当社使用欄 

（記入不要） 

 

 

 

 

管理者 

 


