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通知同意文（応募者） 

 
a.事業者の氏名または名称 

  株式会社トータルオフィスマネージメント 

b.個人情報保護管理者 

  個人情報保護管理者 システム開発部長 栗田 実 

  連絡先 TEL：0182-42-4030 FAX：0182-42-3407 

c.利用目的 

当社が取り扱う開示対象個人情報の利用目的は次のとおりです。 

応募者の個人情報 

（１） 採用可否判断のため 
（２） 採用可否連絡のため 

d.個人情報の第三者提供について 

当社は、取得した個人情報を適切に管理し､あらかじめ本人の同意を得ることなく第三者に提供す

ることはありません。 

ただし、次の場合は除きます。 

・法令に基づく場合。 

・人の生命､身体または財産の保護のために必要がある場合であって、本人の同意を得ることが困

難であるとき。 

・公衆衛生の向上または児童の健全な育成の推進のために特に必要がある場合であって、本人の同

意を得ることが困難である場合。 

・国の機関もしくは地方公共団体またはその委託を受けた者が法令の定める事務を遂行することに

対して協力する必要がある場合であって、本人の同意を得ることにより当該事務の遂行に支障を

及ぼすおそれがあるとき。 

e.個人情報の取り扱い委託について 

いただいた個人情報の全部または一部を委託することはありません。 

f.開示等の求めに対する旨 

当社は、本人からの開示等(利用目的の通知、開示、訂正、追加、削除、利用停止、消去、第三者

への提供の停止)、第三者提供記録の開示の求めに応じます。 

ただし、以下のいずれかに該当する場合は、その全部又は一部を開示することに応じられません。 

また同様に、利用の停止、消去についても応じることができません。 

・本人又は第三者の生命、身体、財産その他の権利利益を害する恐れがある場合 

・当該事業者の業務の適正な実施に著しい支障を及ぼすおそれがある場合 

・法令に違反することとなる場合 

問い合わせ窓口は以下の通りです。 

電話番号 0182-42-4030 FAX 0182-42-3407 e-mail pms@toming.co.jp 

  担当者 個人情報保護管理者 栗田 実 

g.個人情報を提供するにあたっての注意事項 

履歴書の必須項目を正しくご記入いただきませんと採用可否に影響を及ぼす場合がありますので

ご承知おきください。 

h.本人が容易に認識できない方法による個人情報の取得 

本人が容易に認識できない方法による個人情報の取得は行っておりません。 

 

 令和   年   月   日 

 

上記、個人情報保護規定に同意いたします。 住所                                   

  氏名                  ㊞ 


