
（公社）小田原薬剤師会

支 払 明 細 書
提出年月日　平成　　　年　　月　　　日

	委　員　会　名
	
	担当理事名
	　　　　印

	事　業　名　称
	
	余剰金・不足金
	　円

	委員会事業予算
	円
	事業総支出額
	　円

	支　払　金　額　の　明　細

	項　目
	支 払 先 名
	金　　額
	摘　 要

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	　
　財務担当理事署名欄

印



· 支払明細書を提出する際は、必ず事業で支払った金額の領収書をすべて添付して提出する事。

また、提出には必ず財務担当理事に領収書の照合を受ける事。

一枚で書ききれない場合は支払明細書を複数枚に分けて記入する事。

（公社）小田原薬剤師会







