
請求書のひな形

●●●●●●　御中 〒

羽生市南5丁目１９－５

電話番号　048-563-3680

公益社団法人

羽生市シルバー人材センター

理事長　五月女順一

ご負担ください。

¥1,200 10%対象

 8%対象

¥10,000

10000

契約番号

¥1,200

お振り込みの場合は振込手数料を

お支払いは　令和〇年〇月〇日

までにお願いいたします。

請　　求　　書 令和〇年〇月分　請求番号　　　　　請求年月日　令和〇年〇月〇日

いつもご利用いただき

誠に、ありがとうございます。

今回ご請求額 ¥11,200

除草作業

①センター

¥1,200

請求額小計
　業務委託料 　業務委託料

　契約件名

請

求

内

訳

契

約

別

明

細

 ①センター業務委託料　適格請求分

　 公益社団法人

     羽生市シルバー人人材センター

　 登録番号

 ②会員業務委託料　　非適格請求分

②会員

請求額 　内消費税額

¥11,200

¥109

¥10,000


