
共用部調査サービス申し込み用紙

ふりがな 年　齢

お名前

ふりがな

住　所

固定電話番号 FAX番号

携帯電話番号　　　　　　　
（待合せ時連絡先）

E-mailアドレス

希望予定日
□ 指定あり 平成　　　　年　　　　　月　　　　　日（　　　）

□ 指定なし（未定）

連絡手段 　□ 電話　　□ FAX　　□ メール

物
　
件
　
概
　
要

住所

最寄り駅 線 駅

マンション名

規模 戸

重点項目･連絡事項

その他ご意見ご
要望等あればご
記入下さい。

FAX：０４５－２６３－６４８７


