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（請求者各位）
１．請求書は、３枚１組になっております。

1枚目の請求者控を除く２枚を提出して下さい。

２．請求書は毎月20日締・当月25日必着でお願いします。

３．必着日迄に間に合わなかった場合は、翌月20日払いとなり

ますのでご了承下さい。

４．支払日は翌月20日です。但し、金融機関休業日の場合は、

その翌営業日とさせていただきます。

査　印 査　印 査　印 担 当 者

合　　　計 165,000

/

/

/ 　消費税 10 ％ 15,000

/

/

/

/

/

/

摘　要

9/20 給排水衛生設備工事 人区 10 15,000 150,000

納品日 品　名　（内 訳 明 細） 数 量 単位 単　価 金　額

取 極 残 高

総額 ４,４００,０００

備考税抜 ４,０００,０００

税額10％ ４００,０００

今 回 請 求 額

総額 １,１００,０００

税抜 １,０００,０００

税額10％ １００,０００

前 回 迄 の 受 領 額

総額 ５,５００,０００

税抜 ５,０００,０００

税額10％ ５００,０００

％税抜 １０,０００,０００

税額10％ １,０００,０００

今 回 迄 の 出 来 高 60.0 ％

取 極 金 額

総額 １１,０００,０００

査定出来高

今　  回    支    払    決    定    額

工
 

事
 

名

〇○○○○新築工事

請　  求  　者  　住  　所　・　氏  　名

北九州市〇〇〇〇○○○○○○

㈱〇〇設備

代表取締役　〇〇〇〇
担 当 者 　〇〇 （登録番号 ：

材　料
工　事 代  金  請  求  書 （請求者控）

 株式会社 本 多 設 備 工 業　御中 年　　　　月　　　　日

（登録番号：T４２９０８０１００３４００）

現場名を記入

本多設備工業
の担当者名

1 / 3 ページ

①

②

③

④

⑤

④＝①−②−③

⑤＝（②＋③）÷ ① × 100％

※駐車場代、高速料金など、消費税を含む項目 ※税込みの金額

※税抜きの金額

※税抜きの金額の消費税

T12345678912345

㊞

※プリントアウト後、署名判（ゴム判）でも可。

 ※インボイス発行事業者用（取極め有り）



㊞

）

百 千 円

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

￥ -

（請求者各位）
１．請求書は、３枚１組になっております。

1枚目の請求者控を除く２枚を提出して下さい。

２．請求書は毎月20日締・当月25日必着でお願いします。

３．必着日迄に間に合わなかった場合は、翌月20日払いとなり

ますのでご了承下さい。

４．支払日は翌月20日です。但し、金融機関休業日の場合は、

その翌営業日とさせていただきます。

査　印 査　印 査　印 担 当 者

合　　　計 0

/

/

/

/

/

/

/

/

/

摘　要

/

納品日 品　名　（内 訳 明 細） 数 量 単位 単　価 金　額

取 極 残 高

総額

備考税抜 ０

税額10％

今 回 請 求 額

総額

税抜

税額10％

前 回 迄 の 受 領 額

総額

税抜

税額10％

％税抜

税額10％

今 回 迄 の 出 来 高 #DIV/0! ％

取 極 金 額

総額

査定出来高

今　  回    支    払    決    定    額

工
 

事
 

名

請　  求  　者  　住  　所　・　氏  　名

担 当 者
（登録番号 ：

材　料
工　事 代  金  請  求  書 （請求者控）

 株式会社 本 多 設 備 工 業　御中 年　　　　月　　　　日

（登録番号：T４２９０８０１００３４００）

1 / 3 ページ

 ※消費税非課税事業者用（取極め有り）

㊞

※プリントアウト後、署名判（ゴム判）でも可。

※税抜金額の入力（記入）して下さい。

①

②

③

④

⑤

④＝①−②−③

⑤＝（②＋③）÷ ① × 100％

※税抜き金額。

※本多設備工業の現場担当者名
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（請求者各位）
１．請求書は、３枚１組になっております。

1枚目の請求者控を除く２枚を提出して下さい。

２．請求書は毎月20日締・当月25日必着でお願いします。

３．必着日迄に間に合わなかった場合は、翌月20日払いとなり

ますのでご了承下さい。

４．支払日は翌月20日です。但し、金融機関休業日の場合は、

その翌営業日とさせていただきます。

材　料
工　事 代  金  請  求  書 （請求者控）

 株式会社 本 多 設 備 工 業　御中 年　　　　月　　　　日

（登録番号：T４２９０８０１００３４００）

工
 

事
 

名

請　  求  　者  　住  　所　・　氏  　名

担 当 者
（登録番号 ：

取 極 金 額

総額

査定出来高

今　  回    支    払    決    定    額

％税抜

税額10％

今 回 迄 の 出 来 高 ％

今 回 請 求 額

総額

税抜

税額10％

前 回 迄 の 受 領 額

総額

税抜

税額10％

取 極 残 高

総額

備考税抜

税額10％

摘　要

/

納品日 品　名　（内 訳 明 細） 数 量 単位 単　価 金　額

/

/

/

/

/

/

/

/ 　消費税 10 ％ 0

合　　　計 0

/

査　印 査　印 査　印 担 当 者

1 / 3 ページ

 ※本多設備工業の担当者名

㊞

※プリントアウト後、署名判（ゴム判）でも可。

 ※インボイス発行事業者用（常用工事用）

※駐車場代、高速料金など、消費税を含む項目

※税抜きの金額

※税抜きの金額の消費税

※当月の請求金額欄のみ記入して下さい。

T12345678912345
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（請求者各位）
１．請求書は、３枚１組になっております。

1枚目の請求者控を除く２枚を提出して下さい。

２．請求書は毎月20日締・当月25日必着でお願いします。

３．必着日迄に間に合わなかった場合は、翌月20日払いとなり

ますのでご了承下さい。

４．支払日は翌月20日です。但し、金融機関休業日の場合は、

その翌営業日とさせていただきます。

査　印 査　印 査　印 担 当 者

合　　　計 0

/

/

/

/

/

/

/

/

/

摘　要

/

納品日 品　名　（内 訳 明 細） 数 量 単位 単　価 金　額

取 極 残 高

総額

備考税抜

税額10％

今 回 請 求 額

総額

税抜

税額10％

前 回 迄 の 受 領 額

総額

税抜

税額10％

％税抜

税額10％

今 回 迄 の 出 来 高 ％

取 極 金 額

総額

査定出来高

今　  回    支    払    決    定    額

工
 

事
 

名

請　  求  　者  　住  　所　・　氏  　名

担 当 者
（登録番号 ：

材　料
工　事 代  金  請  求  書 （請求者控）

 株式会社 本 多 設 備 工 業　御中 年　　　　月　　　　日

（登録番号：T４２９０８０１００３４００）

1 / 3 ページ

 ※消費税非課税事業者用（常用工事用）

※プリントアウト後、署名判（ゴム判）でも可。

㊞
※本多設備工業の現場担当者名

※税抜きの当月請求金額欄のみ記入。

※税抜き金額。


