
様式第３号 

 

見   積   書 

 

                             平成   年   月   日 

   （契約担当者職氏名） 

               殿 
 

                                                見 積 者 

                                                住   所 

                                                氏 名 印              

                                                電話番号 

 

  茨城県財務規則（平成５年茨城県規則第１５号）及び見積りの際，指示された事項を承諾の

うえ下記金額で見積りします。 

                         納期限 平成   年   月   日

 

記 

 

 

 

 

 金 

   千
 

  百   十   万   千   百   十
 

  円
 
 

 

 

    品   名 

 

 規 格

 

単位の称

 

 数 量

 

 単 価

 

    金  額 

 

  備 考 

       

       

       

       

 

 

 内 

 

 

 

 訳 

       

 

 決定年月日        年  月  日  要 求 課  

契    約    決    議 

局長(部長) 課長 補佐(総括) 補佐 係員 主任 

 検査結果 
  □合格 □不合格

 検査員職氏名印  受領年月日 検 
査 
事 
項 

検 印 
 

長 

課    印 
 検査年月日  立会人職氏名印  課出納員職氏名     領 

                   受   印

 ご注意 １ 見積金額は，消費税額を含む金額を記載すること。 

     ２ 内訳欄の単価が消費税込みのときは，消費税込みである旨を備考に記載すること。 


