
見積書提出のご案内 

 

最低見積額提出者より物品を納入いただきたく，下記のとおり見積書の提出を受け付け

ますのでご案内いたします。 

 

令和元年６月２５日  

 

                        新潟市病院事業管理者 片柳 憲雄 

１ 概 要 

(１) 品 名 

 

卓上型超低温槽 

 

(２)品質･規格・数量など 仕様書のとおり 

 

(３)契約の条項を示す場所 

 

新潟市民病院事務局管理課 

(４)見積書提出期限･提出先 令和元年７月２日 午後３時まで 

新潟市民病院事務局管理課用度グループ 

(５)履行期限･履行場所 

 

令和元年８月５日 

新潟市民病院 臨床検査科 細菌検査室 

 

 

２ 見積書提出資格要件 

(１)上記日付現在、本市の競争入札参加資格者名簿(物品)に登載されており、かつ、新

潟市内に本店、支店又は営業所がある者 

(２)地方自治法施行令第１６７条の４第１項の規定に該当しない者 

(３)指名停止措置を受けていない者 

(４)新潟市競争入札参加有資格者指名停止等措置要領の別表２の９(暴力的不法行為)の

規定に該当しない者 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【担当】 

管理課用度グループ  梁取   



「卓上型超低温槽」仕様書 
 

１ 見積書提出条件 

(1) 品名・仕様及び数量 

 見積書提出の参考物品は下記のとおりとする。 

日本フリーザー製 

マイバイオキューブ DTF-35 1 台 

  ※搬入設置費含む 

   

  当院が卓上型超低温槽に求める仕様は下記のとおりとする。 

 ①冷却性能 -70～－80℃ (最大 -85℃程度) 

 ②鍵付 

 ③外寸 Ｗ（460＋35）×Ｄ（620＋40）×Ｈ680 (mm) 程度 

 ④内容量 約 35ℓ 

 ⑤コンプレッサー方式 

 ⑥温度警報付 (ランプ点灯 ブザー報知) 

 

(2) 保守体制 

 ①保守体制 

  通常の使用で発生した故障の修理を実施できる体制であること。 

 ②支援体制 

  土曜・日曜・祝日及び１２月２９日から１月３日までの期間を除き，年間を通じて

午前９時から午後５時までの間において連絡ができる体制であり，障害時において復

旧のため連絡を受けた翌日（翌日が土曜・日曜・祝日及び１２月２９日から１月３日

にあたるときはその翌日）に現場にて対応ができる体制であること。 

 ③保証期間 

  納入検査確認後，１年間は通常の使用により故障した場合，無償修理に応じること。 

 

２ 設置条件 

実際の納入期日までにモデルチェンジ等により，対象物品を導入することがで 

きなくなった場合には，病院側と協議の上後継機種を納入すること。 

 

３ 同等品の納入について 

(1) 上記１(1)の物品以外の同等の品質，機能を有する製品（同等品）の納入を希望さ

れる場合は，見積書にカタログの写し，同等の品質，機能を有することを証する資

料（比較表等）を揃えて照会し，了承を得ること。 

(2) 照会期間  令和元年６月２８日午後５時まで 

(3) 照 会 先  新潟市民病院 事務局 管理課 用度グループ 

(4) そ の 他  電話での受付は一切しません。 

持参に限る。（受付時間：平日午前９時から午後５時まで） 


