様式第５号（第７条関係）

仙台市終活情報登録制度開示請求書
年　　　　月　　　 日　

仙台市長　様

私は、「仙台市終活情報登録制度」の対象者（氏名）　　　　　　　　（登録番号）　　　　　　　　　　の照会可能な者として登録されているため、登録情報の開示を請求します。

	請求年月日
	年　　　　月　　　　日

	ふりがな
	

	請求者氏名
	

	住所
	〒　　　　　－




	
	（建物名・方）

	生年月日
	S・H・R　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

	電話番号
	

	本人確認書類
（請求者）
	□ 運転免許証　　 □ マイナンバーカード
□ その他（ 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	開示理由
	□ 対象者本人の意思表示が困難な状態
□ 対象者本人の死亡
□ その他（ 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）










	市担当使用欄
	受理日
	本人確認書類
	開示の可否
	備考

	
	


	□ 確認済
	可・否
	



