
送信先：

事務所名

ご担当者

TEL FAX

■ご依頼内容

第一希望

第二希望

■車両保管場所

■車両情報

□ 概算見積り □ 実車査定

ボディカラー

※不明の場合は「不明」とご記入ください。

車両状態 □車検切れ □走行不能 □現状事故車 □鍵なし □バッテリー上がり

※上記車両状態は上記に当てはまるものがない、通常状態の車両はチェックの必要はございません。

走行距離           km

オプション（わかる範囲で構いません）

月   日 （    ）      ：    ～    ：

□ 一時保管

GMTインターナショナル株式会社 東京都弁護士協同組合特約店 担当 高橋庸仁 宛

TEL：048-940-5351 FAX:048-940-5361

様  様 

ご担当者                 様

住所

希望時間帯

■無料出張査定または引取希望日

連絡事項

月   日 （    ）      ：    ～    ：

※ご記入にあたりご不明な点、ご要望などございましたらお気軽にお問い合わせください。

□ 車検証添付あり ※車検証がある場合、併せてFAXまたはメールをお願いします。

Mail：lawyer@gmt-int.com

自動車無料査定依頼申し込み用紙
ご依頼日    月    日

車種

初年度登録     年     月

グレード

名称

連絡先


