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控社会証保 ： 目枚1

保証会社控

賃貸借
契約期間 契約種別

氏   名
（名称）

現 住 所
（所在地）

電   話

印

管理会社記入欄

前家賃
（受領済）

月分まで
受  領  済

賃貸借契約開始日 20 　  年  　 月  　 日
賃貸借契約満了日 20 　  年  　 月  　 日

普通借家
定期借家の場合は
こちらにチェック
してください。

保証委託及び立替払委託契約書 兼 賃貸保証契約書（個人用）

年        月        日 ご担当者印
またはサイン

※但し、承認番号なき場合は無効となります。なお最低保証委託料は２万円となります。
　また１年ごとに保証委託料として１万円をお支払いただきます。

印紙税法（１３号文書）の
規定により

株式会社 オリコフォレントインシュア
東京都港区芝浦4-9-25
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契約者は、別紙記載の「個人情報の取り扱いに関する条項」に同意のうえ、裏面記載の契約条項を承認し、本契約を締結します。

1枚目、 2枚目にご捺印ください。

※建物名までご記入ください。

礼　 金

1枚目、4枚目に
ご捺印ください。
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駐車場
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間取り・㎡数
（         ） R ・ K ・ DK ・ LDK

㎡数  （   　　            ）㎡

承認番号（お問い合わせ番号）のご確認方法

【保証委託契約書でのご確認方法】

承認番号（お問い合わせ番号）は 10桁の数字になります。

【弊社発送のハガキでのご確認方法】

こちらの承認番号及びお問い合わせ番号をご入力下さい

お問い合わせ番号　　99999999999 9 9 9 9 9 9 9 9 9

999 99 9 9 9 99


