
請求書№

　

酒 田 市 長　 殿

0 0 0

Ｔ

1　発行責任者、担当者、連絡先電話番号を必ず記入してください。

2　発行責任者とは、代表取締役、支店長・営業所長など法人内において権限の委任を受けた役職員です。

3　担当者とは、本取引に関する事務を担当する者です。（発行責任者と同一人物可）

4　債権者と異なる名義の口座へは振込できません。（左上の債権者番号を記載している場合は不一致でも可）

5　訂正はできません。誤りがあった場合は再作成してください。

右の金額を請求します。

↑

手書きの場合は金額の頭に「￥」をご記入ください。

↑軽減税率対象のものは、名称・規格欄に「※」をご記入ください。

円 円

円 円

※太枠内を記入してください。 請求書提出先 ○○課

記 入 例

◇◇部長　○○　○○　

◇◇担当　○○　○○

○○○○－○○－○○○○

合計 9,880.0

適用税率ごとに区分して合計
した請求金額及び消費税額

10％対象 8,800 内 消費税額 800

※８％対象 1,080 内 消費税額 80

品目Ｃ　※ ○/○ 1 個 1,080.0 1,080.0

品目Ｂ ○/○ 2 個 1,100.0 2,200.0

品目Ａ ○/○ 3 個 2,200.0 6,600.0

名　称　・　規　格 納入月日 数量 単位 単　価 金　　額

株式会社○○○○
代表取締役　○○　○○普通 1234567

請求金額 ¥9,880 円

口
座
振
込
先

金融機関名 支 店 名
ﾌﾘｶﾞﾅ ｶ)○○○○ﾀﾞｲﾋｮｳﾄﾘｼﾏﾘﾔｸ○○○○

○○銀行 ○○支店

預金種目 口座番号
口座名義

１２３４５６７８９０１２３ 担 当 者 職・氏名

連 絡 先 電 話 番 号

押印省略時
の注意

適格請求書発行事業者登録番号 発行責任者 職・氏名

氏 名 又 は
代表者職氏名 代表取締役　○○　○○

債権者番号 事業所名又は

団 体 名

7654321

押印省略・やまがたe申請専用

請　　求　　書

請求年月日 令和○年○月○日

債
　
権
　
者

住 所 〒 123-4567

○○県○○市○○丁目○番○号

株式会社　○○○○

登録されている7桁（又は13桁）の番号をご記入く

ださい。未登録の場合は記入不要です。

書ききれない場合は別紙（附表５）

をご利用ください。

注意事項 １

債権者名と口座名義が一致

していること。
※債権者登録があり請求書に

債権者番号を記載してる場合

は不一致でも可

注意事項 ２

発行責任者・担当者・連絡先電話番号を記入してください。

両者が同一人物の場合は、「同上」と記入してください。

連絡先電話番号は固定電話の番号を記入してください。固定

電話を設置していない場合は、携帯電話でも可能です。


