
浜松市内の小・中学校（別紙の通り）

① 調理器具消毒剤　（アルボース　アルラバージュ）

規格 ５リットル

成分内容 ・ 中性

・ エタノール濃度６７W/W％程度

② 食品食器消毒剤　（次亜塩素酸ソーダ）

規格 ・ ２０ｋｇ

・ ポリタンク容器（ダンボールは不可）

成分内容 ・ 塩素１２％（※食添）

①・②共通内容

納品月   ５月、７月、９月、１１月、１月、３月 （６ 回）

その他　   配送代も含めること。

　 ① １８５缶　　　 ② ７０缶　　　　

(定義）同等品とは、規格・品質・性能等が例示品と同等以上であるものをいう。

① 調理器具消毒剤　セッツ ユービコール７５（５リットル）

・ 納品前に検品チェックを行うこと。

・

・ 契約不適合があった場合は代替品を用意すること。

・ 既存のポリタンク容器の引き取りを含む。

学校教育部健康安全課学校給食グループ 担当　西崎

TEL：０５３－４５７－２４２２ ＦＡＸ：０５３－４５７－２５７９

2047日用品雑貨業　　種

契約期間

同等品
可

※オープンカウンター方式見積合せで、記載されている同等品以外のものを提案する
場合は、同等品提案票を発注課へ送付し、担当者の了解を得ること。

令和８年５月１日（金）～令和９年３月３１日（水）

納入場所

条　　件

及び

注意事項

同等品と
認めるもの

予定数量

お問い合わせ先

品名規格

目　的 学校給食用に使用するため、調理器具消毒剤および食品食器消毒剤を購入するもの。

納品は担当職員立会いのもと実施して、納品先学校リストに受領印を押印してもらうこと。

仕　　　様　　　書

契約Ｎｏ 件名 調理器具消毒剤および食品食器消毒剤の単価契約について2026000548

物品電子入札システムへは、すべての品目の単価×数量の合計（税抜き金額）を入力



【別紙】 納入場所

No. 学校名 No. 学校名

1 県居小学校 1 都田中学校

2 竜禅寺小学校 2 神久呂中学校

3 追分小学校 3 江南中学校

4 佐藤小学校 4 東陽中学校

5 鴨江小学校 5 佐鳴台中学校

6 河輪小学校

7 中ノ町小学校

8 花川小学校

9 村櫛小学校 計 23校

10 大瀬小学校

11 砂丘小学校

12 和田東小学校

13 西気賀小学校

14 伊目小学校

15 三ヶ日東小学校

16 平山小学校

17 尾奈小学校

18 双葉小学校

小学校 中学校

契約番号 2026000548



課名（施設名）：健康安全課学校給食グループ 担当　西崎

TEL　０５３-４５７－２４２２　 ＦＡＸ　０５３－４５７－２５７９　

（提案者） 住所又は所在地

商号又は名称

担当者氏名

連絡先（ＴＥＬ）

連絡先（ＦＡＸ）

上記の提案について、【了承します。　・　了承しません。】←どちらかに○

担当者 ㊞

※見積明細書と同等品提案票は落札候補者のみ、開札後、紙で調達課へ提出となります。

令和８年４月１５日（水曜日）　午後５時まで

送信先

同等品提案票

契約Ｎｏ 件名

同等品の

提案期限

調理器具消毒剤および食品食器消毒剤の単価契約について2026000548

発注課確認欄

令和８年４月１７日（金曜日）　午後５時まで
同等品の提案に

対する回答期限

同等品の提案



【オープンカウンター方式　見積明細書・複数単価契約用】
令和 年 月 日

あて先

見 積 者 住所又は

所  在  地

商号又は

名       称

代表者氏名

連絡先（ＴＥＬ）

無

単位 数量

1 缶 185

2 缶 70

3

＊見積明細と合計金額を記入してください。
＊一度添付した見積明細書は、訂正、撤回は出来ませんのでご注意ください。

アルボース
アルラバージュ

（５リットル）

食品食器消毒剤

金額（円）

調理器具消毒剤および食品食器消毒剤の単価契約について

　　※どちらかに○を記入
　　　 有の場合、同等品提案票を提出すること

2026000548

浜松市長 様

見　積　明　細　書

同等品の提案 有

契約Ｎｏ． 件名

・電子入札システムの見積金額欄には、すべての品目の単価×数量の合計（下表の※）
　を入力してください。
・下記金額には消費税は含まれません。
・こちらを電子入札システムに必ず添付してください。（紙提出不要）

合計※

規　　格 単価（円）品　　　名

次亜塩素酸ソーダ
塩素１２％　２０ｋｇ

調理器具消毒剤


