不動産情報シート
〈相談者情報〉
相談者氏名：　　　　　　　　　　　　　 　（氏名フリガナ：　　　　　　　　　）
 　　　　私は … □ 所有者本人です。
　 所有者は私の … □ 祖父  □ 祖母  □ 父  □ 母  □ 兄  □ 弟  □ 姉  □ 妹 
□ その他（　　　　　） です。
〈不動産情報〉
	不動産の所在
	住所：金沢市
地番：金沢市

	不動産
所有者氏名
	建物：　　　　　　　　　　　　　　 （抵当権 □あり　□なし）
土地：　　　　　　　　　　　　　　 （抵当権 □あり　□なし）

	建築年月日
	　　　　年　　　　月　　　　日　（ □ 不明 ）

	建物の種類
	□ 一戸建て　□ 集合住宅　□ その他（　　　　　　　　　）

	相談内容
	□ 売りたい　□ 貸したい
□ 処分（活用）方法のアドバイスを聞きたい

	気になること
聞きたいこと
〈自由記載〉
	


※分かる範囲で情報を記載してください。
