
契約期間 　　　　　　年

間　取 　□新規 　□既存

□住居用 　□事務所 　□店舗

駐車場 敷金・保証金

その他 敷引き(解約引）

合計月額 礼金

生年月日 Ｓ　・　Ｈ　　　　年　　　　月　　　　日生 契約形態

個人・法人

自宅電話

携帯電話

勤務先電話

続柄 年齢

続柄 年齢

続柄 年齢

フリガナ 生年月日 Ｓ　・　Ｈ　　　　年　　　　月　　　　日生 続柄

氏名

現住所

自宅電話 携帯電話

勤務先

勤務先住所 勤務先電話

フリガナ 生年月日 Ｓ　・　Ｈ　　　　年　　　　月　　　　日生 続柄

氏名

現住所 自宅電話

勤務先 携帯電話

勤務先住所 勤務年数 　　  年 勤務先電話

 転居の理由 入居予定日

4、緊急連絡先や勤務先への確認をする場合があります。

5、審査状況により当社の与信判断に必要な書類を提出して頂く場合があります。 ＴＥＬ
株式会社セブン総合保証協会 ＦＡＸ
〒812-0016　福岡市博多区博多駅南2-10-17-2F
ＴＥＬ092-292-6662　　ＦＡＸ092-292-7723

担当

特
記
事
項

/           /

不動産会社（審査回答返信先）

会社名
3、虚偽の申告、記載が判明した場合は、契約を解除いたします。

物
件
内
容

賃
料
等

申
込
者
・
賃
借
人

同
居
人

□
連
帯
保
証
人

1、特約事項がある場合は詳細を書面にて添付下さい

□
連
帯
保
証
人

氏
名

□
緊
急
連
絡
先

2、審査内容については可否以外の回答はできません。

満　　（　　　　　）歳 男　　　・　　　女

（業種）

□
緊
急
連
絡
先

氏
名

満　　（　　　　　）歳 男　　　・　　　女

携帯 勤務先・学校名

賃貸　　　　　・　　　　　持家

携帯 勤務先・学校名

携帯 勤務先・学校名

勤務先名 （職種）　　　　　　　　　　（役職）　　　　　　　　　（勤続年数）　　　　　年

勤務先住所

氏
名

現住所

本籍地

フリガナ

氏名 満　　（　　　　　）歳 男　　　・　　　女

円 円 円

水町費 円 円 円

家賃 円 円

物件用途

保　証　委　託　申　込　書

物　件　名 号室 定期借家/普通借家

所　在　地

円

共益・管理費

管理の委託先

（職種）　　　　　　　　　　（役職）　　　　　　　　　（勤続年数）　　　　　年

　　 　 年　　月　　日


