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示　　談　　書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	 当事者　甲　
 （運送人）
	住所
	

	
	氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Tel　　（　　　）

	 当事者　乙
（ 荷 主 又 は

　 元請運送人　）
	　住所
	

	
	　氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Tel　　（　　　）

	　 事 故 発 生 日 時
	　　　　年　　月　　日　　　午前 ・午後　　　　　時　　　　分頃

	　  事 故 発 生 場 所
	

	 　 事　故　内　容
	

	
	

	
	


	
	

	　　示 　談　条　件
	　

　上記事故に関して、当事者間で協議の結果甲は乙に対し運送品の損害賠償金

　として￥　　　　　　　　　　　　を支払う。

上記賠償金の支払いのため、甲が保険に加入している場合、甲が保険会社
から保険金を受領して乙に支払うことを乙は承諾する。



　　　

　　　上記の通り示談が成立しましたので、今後本件に関しては双方裁判上または裁判外において一切の異議、請求の申し立てをしないことを誓約します。

　　　なお、盗難、紛失品については、示談金決済後の所有権は甲に属することを確認いたします。
　

　　　　　　　　　　　　　　　　　当事者　甲　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 会社名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(氏名)　       　　　　　 　　　　　　   
　　　　　　　　　

　　　　年　　　月　　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　当事者　乙　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 会社名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(氏名)　       　　　　　 　　　　　　   
　　　　　　




示　　談　　書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	 当事者　甲　
 （運送人）
	住所
	東京都中央区新川２－２７－×

	
	氏名
	　○○運送㈱　　　　　　　　　　　　　Tel　03　（ 3297 ） XXXX

	 当事者　乙
（ 荷 主 又 は

　 元請運送人　）
	　住所
	大阪市中央区北浜４－３－△

	
	　氏名
	××工業㈱　　　　　　　　　　　     Tel　06　（ 6233 ） XXXX

	　 事 故 発 生 日 時
	　２０　１６　年　８　月　１１　日　　午前・午後　１０　時　１５　分頃

	　  事 故 発 生 場 所
	大阪市中央区北浜４－３－△　　××工業前

	 　 事　故　内　容
	　甲の作業員２人で荷降ろしをしていたところ、荷台から誤って自動車

	
	　部品を落下させた。

	
	　(WORDで作成する場合は１行目にある２つ目の改行マークにカーソルを

	
	合わせてください。）

	　　示 　談　条　件
	　

　上記事故に関して、当事者間で協議の結果甲は乙に対し運送品の損害賠償金

　として￥　　　３７５，０００　　を支払う。
上記賠償金の支払いのため、甲が保険に加入している場合、甲が保険会社から

保険金を受領して乙に支払うことを乙は承諾する。



　　　

　　　上記の通り示談が成立しましたので、今後本件に関しては双方裁判上または裁判外において一切の異議、請求の申し立てをしないことを誓約します。

　　　なお、盗難、紛失品については、示談金決済後の所有権は甲に属することを確認いたします。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　当事者　甲　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 会社名　○○運送株式会社
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(名前)　 代表取締役　○○　○○   　　　
　　　　　　　　　

　２０１６　年　８　月　２８　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　当事者　乙　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 会社名　××工業株式会社
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(名前)　代表取締役　△△　△△　   　　　
書式３











印





印





記 入 例





書式３





３部作成し、甲･乙が１部を保有、残り1部を弊社へご提出ください。





ご署名・ご捺印ください








印





荷主・元請様等のご署名・ご捺印をお取り付けください








印
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