
住 所

商号または名称

代表者職氏名

備　考

１式

排水設備工事 １式

換気設備工事 １式

衛生器具工事 １式

１式

排水設備工事 １式

換気設備工事 １式

衛生器具工事 １式

撤去工事 １式

Ａ

Ｂ

Ｃ

Ｄ

Ａ＋Ｂ＋Ｃ＋Ｄ

注）

※１　建築一式工事の場合，「工事原価のうち法定福利費の事業主負担額」を記入

※２　建築一式工事の場合，「工事原価のうち安全衛生経費」を記入

　上記工事価格（入札金額）のうち安全衛生経費(※2) 1,000,000

　Cのうち建退共制度の掛金 1,000,000

一般管理費等 1,000,000

工事価格（入札金額） 14,000,000

共通仮設費合計 1,000,000

現場管理費 3,000,000

　Cのうち法定福利費の事業主負担額(※1) 1,000,000

直接工事費合計 9,000,000

　Aのうち材料費 1,000,000

　Aのうち労務費 1,000,000

直
接
工
事
費
内
訳

Ⅰ　Ａトイレ

給水設備工事 1,000,000

1,000,000

1,000,000

1,000,000

1,000,000

1,000,000

1,000,000

Ⅱ　Ｂトイレ

給水設備工事 1,000,000

1,000,000

工　種　等 金　額（円）

記載例
※下記記載金額は，計算の流れを示すための数字であり，実際の工事積算基準を
示しているものではありません。

令和○○年○○月○○日

函館市長　○　○　○　○　様

函館市○○町○○番○○号

株式会社○○○○

代表取締役　○○　○○  

工　事　費　内　訳　書

工 事 名 ○○○○トイレ衛生設備改修工事


