
フリガナ

ご契約者名

　〒

ご連絡先

Ｅ－Ｍａｉｌ

ご希望の請求内容
（複数選択可）

フリガナ

お子様のお名前

フリガナ

お子様のお名前

フリガナ

お子様のお名前

積立方法
（複数選択可）

積立目標額

□一括払い　　　　□５年払い　　　　□年払い

年　　　　　月　　　　　日

年　　　　　月　　　　　日

年払いの場合

　　　　　　　　　　　　　　―　　　　　　　　　　　　　　　―

　　　□見積依頼（以下もご記入下さい）　　　□資料請求

（部屋番号までご記入下さい）

お子様のお誕生日

お子様のお誕生日

年　　　　　月　　　　　日

＊ご予算がある方は以下にご記入下さい。

一括払いの場合

ご要望

ＳＴＩ学資積立プラン　見積依頼・資料請求用紙

ＳＴＩ学資積立プランの見積・資料をご希望のお客様は必要事項を記入の上、

下記ＦＡＸ番号までお送り下さい。

ＦＡＸ：０５９－２５５－４５４４

ご住所

お子様のお誕生日

有限会社アイエヌシーエス　 学資積立事業部
ＴＥＬ：０５９－２５４－４５１５
E-Mail：info@gakushi-tsumitate.com
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