
令和           年           月           日

住所

氏名

住所

氏名

１．購入価格および支払条件等

３．契約締結予定日       令和          年          月          日          時     場所：

４．引 渡 予 定 日         ① 残代金と同日    ② 令和          年          月          日（または残代金日から       日以内）

５．そ   の   他

（条件等ある場合）

＜本物件の表示＞

　※融資利用のため下記の質問にお答えください↓

　質問１　　現在確定申告はされておりますか？

　□無しの方  直近の年収をお書きください

                                  平成　 　年度　　     　　万円（合算者　　　     　万円）

　□有りの方  過去３年分の確定申告書をご記入ください

                                  平成 　　年度　　　     　万円/平成　　 年度　   　　  　万円/平成　　 年度　  　   　　万円

　□無し　　　□有り　　病名（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　          　　　　　　　）

　質問３　　現在他の借り入れはありますか？

　□無し　　　□有り（別紙にご記入ください）

※本書は売買契約書ではありません。      ※本書の有効期限          令和          年          月          日まで
※当社は速やかに上記条件にて売主と折衝致します。売主の応諾が得られ次第売買契約の締結をしていただきます。
※購入申込後に撤回された場合売主様に損害を与えることがございますので、慎重にご検討のうえお申込みください

契約に際しては下記のものをご用意ください。

（1）印鑑（ 実印 ・ 認印 ）

（2）手付金              ,             ,             

（3）契約書印紙代              ,             ,             

（4）仲介手数料（消費税額含む）              ,             ,             （ 半金 ・ 全額 ）

（5）本人確認書類 （現住所が記載された）運転免許証、健康保険証、旅券（パスポート）、年金手帳、印鑑証明書 等

個人の場合：氏名、現住所、生年月日が記載された顔写真付の公的機関発行書類等又は印鑑証明書
法人の場合：法人名と所在が分かる公的機関発行書類等と代表者又は担当者の本人確認書類

本書面に記載された個人情報は、次の目的のためにこれを利用させていただきます。

（1）不動産の売買、賃貸、仲介、管理等の取引に関する契約の履行、情報、サービスの提供。

（2）（1）の利用目的の達成に必要な範囲での、個人情報の第三者提供および総合サービスを目的とした情報提供。

（3）上記（1）（2）の商品・情報サービスの提供のための郵便物、電話、電子メール等による営業活動（アンケートのお願い等）。顧客動向分析。

円

円

円

　質問２　　過去３年以内に病気による手術を受けたことまたは２週間以上にわたり医師の治療・投薬を受けたことがありますか？
　　　　　　（治療には指示・指導を含みます）

円也

円也

内金
第1回

  仲介手数料（上記購入価格の場合）

  消 費 税 額

  合         計

マンション名

２．融資の利用予定       （  有 ・ 無  ）

円也

円也

円也

円也

円也

㊞

私は、下記表示の不動産を下記の条件にて購入することを申込み、その旨貴社に報告します。

記

 令和          年          月          日までに

号室

住所

不 動 産 購 入 申 込 書

　　　　　　　　　　　　　御中

円也

購入価格（内消費税額                          円也）

手   付   金  本契約締結時支払い

 令和          年          月          日までに

第2回  令和          年          月          日までに

残   代   金

㊞

円也


