
（宛先）下関市上下水道事業管理者

下記のとおり請求します。

（　　　　）　　　局　　　　　番 

上表中「＊」は、軽減税率対象を表す。

支払済印 

銀行 支店

預金種目（普通・当座）口座番号

口座名義

連絡先

連絡先
共6　Ａ4

請　　　求　　　書

令和　　　年　　　月　　　日

住 所

フ　リ　ガ　ナ

社 名

（登録番号）

フ　リ　ガ　ナ

代 表 者 氏 名

電 話

（消費税及び地方消費税を含む。）

日付 摘　　　　　　　　　要 数　量 単　　　価 金　　　　　額

 

 

 

 

 

消　費　税　及　び　地　方　消　費　税  

合　　　　　　　　　　　　　　　計  

内訳

10％対象  内消費税相当額  

8％対象  内消費税相当額  

非課税・不課税  内消費税相当額

取 引 金 融 機 関 名

担当者氏名 　　　－　　　　－

責任者氏名 　　　－　　　　－

円

円

円

円 円



（宛先）下関市上下水道事業管理者

下記のとおり請求します。

（ 083 ） 231 局 8854 番

￥ 9 8 8 0

500 

300 

200 

上表中「＊」は、軽減税率対象を表す。

支払済印 

銀行 △△ 支店

預金種目（普通・当座）口座番号

口座名義

連絡先

連絡先
共6　Ａ4

請　　　求　　　書

    令和５年１０月　１日

住 所 下関市春日町７番３２号

フ　リ　ガ　ナ シモノセキスイドウカイブシキカイシャ

社 名 下関水道株式会社

（登録番号）

フ　リ　ガ　ナ ダイヒョウトリシマリヤク　スイドウ　タロウ

代 表 者 氏 名 代表取締役　水道　太郎

T○-○○○○-○○○○-○○○○

数　量 単　　　価 金　　　　　額

10 5,000 

日付 摘　　　　　　　　　要

10/1

10 3,000 

5 1,000 

担当者氏名 水道　花子 083－231－8854

責任者氏名 水道　太郎 083－231－8854

 

 

○○

 

10％対象

8％対象

非課税・不課税

xxxxxxx

ｼﾓﾉｾｷｽｲﾄﾞｳ(ｶ

80 

880 

合　　　　　　　　　　　　　　　計 9,880 

800 

内消費税相当額

8,800 

1,080 

取 引 金 融 機 関 名

内訳

内消費税相当額

内消費税相当額

電 話

（消費税及び地方消費税を含む。）

消　費　税　及　び　地　方　消　費　税

商品Ａ

10/1 商品Ｂ

10/1 商品Ｃ　＊

円

円

円

記入例

円 円

適格請求書発行事業
者の登録番号を記入
してください。
「T」＋数字13桁

※適格請求書発行事
業者以外は記入不要
です。

代表者印がない場合に必要
となります。
（代表者印があれば不要）

取引年月日（納品日等）を記入してください。

軽減税率は「＊」印

を記入してください。

内訳を税率ごとに分けて記入してください。
※端数処理は、税率ごとに１回ずつとなります。


	請求書（適格請求書）
	【記入例】請求書（適格請求書）

