
歳

年 万

歳

年 万

契約者との続柄

昭 和 / 平 成
 年　   　月　   　日

勤続年数 年 収

携 帯

昭和 / 平成
 年　   　月　   　日

性 別 男　/　女

年 収勤続年数

職 業

物件名 所在地

入 居 申 込 用 紙申込日
平  成　　 　　年　　 　月　　 　日

決済予定日 入居予定日 平 成 　   　　年　    　　月　    　　日平 成　    　　年　   　 　月　    　　日

号室

契 約 条 件

火災保険 円

鍵交換代 円

円 家  賃 円

円

保証金

敷き金

礼  金

円 駐車場 円 そ の 他 円

水道代 円 家賃保証 円

フリガナ

勤務先住所

フリガナ

勤務先名称

現 住 所

□
連
帯
保
証
人
　
□
緊
急
連
絡
先

フリガナ

氏 名

フリガナ

㈱ソフトニーズ
シナジーライフ

FAX： 06-6945-7737
FAX： 050-3488-4586

※ご記入頂きました個人情報につきましては厳重に管理し、管理業務以外には利用致しません。
・審査の結果、お申し込みをお断りする場合があります。
・虚偽の記載を発見した場合は、契約後でも解除する場合があります。
・保証人様には意思確認の為、連絡を入れる場合があります。
・保証人様はできる限り、ご親族の方でお願い致します。

シナジーライフ
〒558-0013 大阪市住吉区我孫子東2-1-3
TEL: 06-6697-7388 FAX： 050-3488-4586
Mail: Info@synergylife.net

管理会社と家賃保証会社の両方にFAXして下さい。

仲介業者様

TEL FAX

〒　 　　－住 所

御 社 名 支 店 名 担当者様 担当者様携帯

TEL: 06-6945-7739

TEL: 06-6697-7388

入 居 者

円共益費円

勤務先/学校
住 所

契
 
約
 
者

氏 名

現 住 所

入居者氏名

フリガナ

勤務先/学校
名 称

フリガナ

フリガナ

フリガナ

〒　　　－

電 話
〒　　　－

生年月日

年 齢

携 帯

自宅TEL

担 当 者

年 齢

生年月日

男 ／ 女

男 ／ 女

男 ／ 女

男 ／ 女

性 別 職 業 緊急連絡先（携帯等）続 柄

歳

年 齢

担 当 者

職 業

自宅TEL
〒　　　－

電 話
〒　　　－

男 ／ 女 歳

歳

歳

歳


