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年金定期預金 ライフプランアンケート

お申込日 お名前

この度は、年金定期預金をご利用いただき、ありがとうございます。
ご利用にあたり、今後のライフプランに関するアンケートの。
なお、ご記入いただきました内容については、サービスの向上や各種商品のご案内等にのみ利用
いたします。

項目 内容

当定期預金を

ご利用いただいた

きっかけ

1.当行からのご案内

2.お知り合いからのご紹介

3.ホームページを見て

4.その他（ ）

ご家族

□配偶者さま □お子さま（ 人）

□お孫さま （ 人） □親御さま（ 人）

□ご兄弟さま（ 人）

ご自身の運用経験 年

ご投資経験の

ある商品

□公社債 □外貨預金 □投資信託

□外債 □株式 □生命保険

□その他（ ）

定期預金満期後の

お使いみち

□ご予定あり（ ）

□未定

今後のライフプランで

気になること

□今後の生活資金

□病気やケガの備え

□その他（ ）

□旅行

□相続

□リフォーム

□介護


