
申
請
者

氏 名

記 入 日 　 　 　 年 　 　 月 　 　 日

フ リ ガ ナ

フ リ ガ ナ

電話番号 (　　　　　)

(　　　　　)

直紹介者名

※1……申請者は「大夢」会員に限ります。
※2……直紹介者が「大夢」会員以外の場合、その方のお名前をお書きください。
※3……事務局より調査日程の打ち合わせの電話が入ります。依頼主にはその旨お伝えください。
※4……依頼主が把握している被害箇所があればお書きください。

※2

※3

※1

依

頼

主

情

報
※3

調査依頼申請書

フ リ ガ ナ

姓 名

姓 名

氏 名

住 所

電話番号

家屋構造
木 造 ・ 鉄 骨 ・ 鉄 筋 ( 　 　 ) 階 建

屋 根 … 瓦 葺 ・ ス レ ー ト 葺 ・ 陸 屋 根

東 京 海 上 ・ あ い お い 日 生 ・ 三 井 住 友

損 保 ジ ャ パ ン ・ そ の 他 ( 　 　 　 　 　 )

JA共済 ( むてき・むてきプラス)・その他 (自然共済　有・無 )

全 労 済 ( 自 然 共 済　 有 ・ 無 )・そ の 他 ( 　 　 　 　 )

加入保険会社
または

加入保険会社

目的物

保証内容

建物・家財

破 汚 損 ： 有 (免 責 　 　 万 ) ・ 無

地 震 ： 有 ・ 無

姓

〒　　　ー

名


