
年 月 日

㊞

ｶ)□□□□□
振
込
先 安全対策費 ￥種類 当座 口座番号 1234567

○○ 銀行 △△ 支店

電　話

代表者

会社名

住　所

名義
(ｶﾅ)

備　　考金額（税込）工 　 事　  名

017-726-2461

123,456,789

請求金額

3

部　  長

￥ 137 037 034

○○○○○工事

12,345,678

担当者

代表取締役社長　☆☆☆☆☆

株式会社□□□□□

青森市大字諏訪沢字岩田51-1

副社長社　 長

株式会社　大　坂　組　御中

請求総括表

1,234,567

専  　務 常  　務

△△△△△工事
□□□□□工事

Ｎｏ.

1
2

自動で半角ｶﾅになります

振込先は変更が無い限り初回請求時のみ入力ください

当座または普通

入力または記入（社判可）

黄色の部分を入力または記入お願いします。

印刷すると白黒でプリントされるように設定し

てあります。



株式会社　大　坂　組　御中

年 月 日

㊞

安全対策費 ￥種類 口座番号

振
込
先

銀行 支店 名義
(ｶﾅ)

代表者

電　話

Ｎｏ. 工 　 事　  名 金額（税込） 備　　考

住　所

請求金額￥
会社名

担当者

請求総括表
社　 長 副社長 専  　務 常  　務 部　  長


