
請求年⽉⽇ 年 ⽉ ⽇
協業組合カンセイ 御中

〒

★作成に際してのお願い
①20⽇締切後、25⽇までに提出をお願いします。 T
 期⽇に間に合わない場合は⽀払が１ケ⽉遅れることになります。
②請求書は担当別、現場毎にお願いします。
③２枚以上になる場合は、別途合計表を提出して下さい。

下記の通りご請求申し上げます。

⽉ ⽇

ﾌﾘｶﾞﾅ

名義⼈

登録番号

住所
会社名

電話番号 FAX

契約№
品   名

請 求 書（協⼒業者控え）

現場名

振
込
先 ⼝座番号

⾦額

取引
銀⾏

銀⾏
⽀店

単価単位数量

担当者

税抜⾦額 計
消費税10%額
税込⾦額 計

当座

普通

摘要
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下記の通りご請求申し上げます。

⽉ ⽇
□
□
□
□
□

請 求 書（会計処理⽤）

担当者
住所
会社名理事⻑

取引
銀⾏

銀⾏ ⼝座番号
⽀店

登録番号
電話番号 FAX

振
込
先

ﾌﾘｶﾞﾅ

名義⼈

現場名 契約№
品   名 数量 単位 単価 ⾦額 ⽀払決定額

税込⾦額 計

原価処理 受付

⽀払 振込・約束⼿形

管理部⻑ 部⻑ 現場担当

税抜⾦額 計
消費税10%額

当座

普通

摘要
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下記の通りご請求申し上げます。

⽉ ⽇
□
□
□
□
□

請 求 書（⼯事担当者控え）

担当者
住所

振
込
先

ﾌﾘｶﾞﾅ

名義⼈

会社名
登録番号
電話番号

取引
銀⾏

銀⾏ ⼝座番号
⽀店

FAX

現場名 契約№
品   名 数量 単位 単価 ⾦額 ⽀払決定額

税抜⾦額 計
消費税10%額
税込⾦額 計

当座

普通

摘要


