
         解約通知書 №

下記物件について、下記期日をもって賃貸借契約を解約し、明け渡します。

通知日     年   月   日

  建物名   部屋番号

駐車場 № □契約無

※契約者名 ㊞

※退去後連絡先

住  所 〒

氏  名

携帯番号

※退去精算口座

銀 行 名 銀行

支 店 名 支店

種 別   普通  ・  当座

口座番号

口座名義(カナ)

※立会希望日時       年     月     日 (  )曜日     時

※日曜日および祝日は立会ができかねます。平日または土曜日の日時をご記入ください。

※基本的には上記日時で実施いたしますが、ご希望に添えない場合は事前にご連絡させていただきます。

※立会は、室内に荷物がない状態で行います。荷物がある状態では実施できませんのでご注意ください。

※所要時間は約1時間です。立会後、鍵を全てご返却いただきます。

弊社使用欄
 □シジンサポート      □くらしーど24

 □まごころサポート  □浄水器契約(契約期間 年)

解約日     年   月   日

（支店番号：     ）

                 （                 ）

※
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い

受付 返却日 24Hサポ 保証 保険

保証会社： 株式会社コスモサービス
〒812-0016

福岡市博多区博多駅南1-10-19

TEL 092-474-5558

FAX 092-474-3317


