
新潟市民病院公告第 39号                  掲示期間 9.13‐9.20 

 

 

入  札  公  告 

 

下記のとおり一般競争入札を行いますので、地方自治法施行令（昭和２２年政令第１６

号）第１６７条の６及び新潟市民病院契約規程第 1 条の規定によりその例によることとさ

れる新潟市契約規則（昭和５９年新潟市規則第２４号）第 8条の規定に基づき公告します。 

 

令和６年９月１３日 

 

                      新潟市病院事業管理者 大 谷 哲 也 

 

１ 入札に付する事項 

（１）番 号 病第２０２４０４２号 

（２）品 名 
Ｘ線テレビシステム 

（３）品質・規格・数量など 
仕様書のとおり 

（４）契約の条項を示す場所 
新潟市民病院 事務局 管理課 

（５）入札日時・場所 令和６年９月２４日 午前９時３０分 

新潟市民病院 本館４階講堂 

（６）履行期限・履行場所 令和６年１２月２７日 

新潟市民病院 

（７）入札方式 契約方式は、総価での入札とします。 

（８）入札保証金 新潟市民病院契約規程第 1 条の規定により

その例によることとされる新潟市契約規則

第１０条の各号の一に該当する場合免除。 

 

（９）入札を無効とする場合 新潟市民病院契約規程第 1 条の規定により

その例によることとされる新潟市契約規則

第１７条第１項の規定に該当するときは無

効とし、入札者が談合その他不正な行為を

したと認められる場合はその入札の全部を

無効とします。 

 

（１０）入札を中止とする場合 新潟市民病院契約規程第 1 条の規定により

その例によることとされる新潟市契約規則

第１９条の規定に該当する場合のほか、対

象の入札参加資格者が少数で、競争性が確

保できないと判断される場合は、入札を中

止することがあります。 

 



（１１）談合情報等により公正な入札が行わ 

れないおそれがあるときの措置 

談合情報等により、公正な入札が行われな

いおそれがあると認められるときは、前項

の規定によるほか、抽選により入札者を決

定するなどの場合があります。 

（１２）契約保証金 
新潟市民病院契約規程第 1 条の規定により

その例によることとされる新潟市契約規則

第３３条及び第３４条の規定によります。 

（１３）予定価格 公表しません。 

（１４）最低制限価格 設けません。 

（１５）契約締結について議会の議決を要す 

るための仮契約 

無 

 

２ 入札参加資格の要件 

（１） 新潟市内に本店、支店又は営業所があり、かつ、当該本支店等が本市の競争入札 

参加資格者名簿（物品）に登載されている者 

（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業者指名停止等措置要領での別表２の９（暴力的不法 

行為）の適用に該当しない者であること。 

 

３ 入札の参加手続 

（１） 一般競争入札参加申請書を１部持参申請してください。 

なお、入札参加申請者名は入札終了まで公表しません。 

（２） 提出先  新潟市民病院 事務局 管理課 用度グループ 

       〒９５０－１１９７ 新潟市中央区鐘木４６３番地７ 

       電話  ０２５－２８１－５１５１（代表） 

       ＦＡＸ ０２５－２８１－５１８７   

（３） 入札参加申請期限  令和６年９月２０日 

（４） 受付期間 入札公告の日から入札参加申請期限の日の午前９時～午後５時 

        （土・日・祝日を除く） 

 

４ 質疑書の提出について  

説明会を開催しませんので、質疑事項がある場合は、下記により、必ず質疑書を提出

してください。提出は、入札参加資格要件を満たしている者に限ります。 

①様式   別紙様式に準じて作成してください。 

 ②提出期限 令和６年９月１７日 午後５時まで 

 ③提出先  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。 

     持参又はＦＡＸ（０２５－２８１－５１８７）での受付となります。 

回答は個別にＦＡＸするほか９月１９日までに新潟市民病院で掲示します。 

連絡用に返信用ＦＡＸ番号を記入願います。 

 

５ 入札時の注意事項 

①入札時間に遅れた場合は、入札に参加できません。 

②代理人が入札する場合は、委任状を提出してください。 

③落札者の決定にあたっては、入札書に記載された金額に当該金額の１００分の１０に 

 相当する額を加算した金額（当該金額に１円未満の端数があるときは，その端数の金 

 額を切り捨てた金額）をもって落札者の入札価格とするので、入札参加申請者は、消 

 費税にかかる課税業者であるか免税業者であるかを問わず、見積もった契約希望金額 

 の１１０分の１００に相当する金額を入札書に記載してください。なお、入札金額の 

 訂正は無効とします。 

④入札参加申請後に入札を辞退する場合は、書面で届け出てください。 

⑤入札に参加される方は、入札参加申請者毎に原則１名とします。 

⑥予定価格の制限に達した価格の入札がないときは、直ちに再度入札を一回行います。 

 

６ 落札者の決定 

落札者が決定したときは、直ちにその旨を落札者に通知するとともに速やかに公表し

ます。 

ただし、落札者と決定した者が契約締結までの間に指名停止を受けた場合は、落札決

定を取り消し、仮契約を締結していた場合は、本契約を締結しないものとします。 

 



 

メーカー等 品名・型式・機能等 数量 備考

富士ﾌｲﾙﾑ社製ﾃﾞｼﾞﾀﾙX線透視撮影ｼｽﾃﾑ CUREVISTA OPEN 1 式  

【内訳】  

ﾃﾞｼﾞﾀﾙX線透視撮影ｼｽﾃﾑ C-OPEN D WO RF HV 1

19inch高輝度ｶﾗｰﾃﾞｨｽﾌﾟﾚｲx2 LCD-BR019-S 2

X線管装置(600kHU_0.4/0.7mm) UH-6QC-307EYB 1

ﾘﾑｰﾊﾞﾌﾞﾙｸﾞﾘｯﾄﾞ TJVR8N85F120-3 1

X線高電圧装置(50kW三相200V) C-OPEN 3PH200V DHF 50 1

電源ｹｰﾌﾞﾙ(三相)12m POWER CABLE(3P12M) 1

ｺﾘﾒｰﾀｰ(連動)+SECURELIGHT ZU-L5TYL LT 1

多目的PKG(SID可変+X線管反時計回転) TU-11000 1

ﾏｰｹﾞﾝPKG(圧迫ｺｰﾝ+ｶｯﾌﾟﾎﾙﾀﾞｰ) UP GI PKG 1

SECURESENSOR(ﾃｰﾌﾞﾙﾀｯﾁｾﾝｻｰ) SEC SNSR-2 1

ｺﾘﾒｰﾀｰﾚｰﾙ(補償ﾌｨﾙﾀｰ用) ZU-RAIL 1

ﾃｰﾌﾞﾙﾏｯﾄ (追加用) TBL MAT 1

面積線量計搭載(VacuDAPｺﾘﾒｰﾀｰ内蔵) DOSIMETER(VACU) 1

解体出荷(B解体) DISASY B 1

VISTACOCKPIT(近接ｺﾝﾄﾛｰﾗｰ) ZT-C-11000 1

ｼｰﾘﾝｸﾞ用ﾃﾞｨｽﾌﾟﾚｲ(19"x2+ﾏｲｸ) 2LCD-CEIL-SET 1

WOW(背景部減衰処理) WOW 1

IntelliFRAME(ﾌﾚｰﾑ補間処理) INTELLI FRAME 1

IntelliMAP(線量ﾏｯﾌﾟ) INT MAP 1

IntelliRESOLUTION(低線量高解像度化処理) INT REZ 1

IntelliGRID(ﾃﾞｼﾞﾀﾙ仮想ｸﾞﾘｯﾄﾞ)小児用 INT GRID 1

整形PKG(PanoramaVIEW+TomoVIEW)SID可変Arm PAN TOMO PKG (D)SID 1

接続費 接続費 1

据付作業料 据付作業料 1

据付調整費用 据付調整費用 1

線量測定費 線量測定費 1

ﾘﾓｰﾄ用ﾙｰﾀ DRX5002 1

ﾘﾓｰﾄ用ﾙｰﾀ電源ｱﾀﾞﾌﾟﾀ R11AC ADP-30FW 1

Sentinel With用端末 PC-T0855GAS 1

富士フィル

ムヘルスケ

ア株式会社

仕 様 書 

 

１ 入札条件 

（１）入札対象物品名・数量 

本入札の対象物品は下記の物品のタイプ１かタイプ２のいずれかとします。 

【タイプ１】 

 



 

メーカー等 品名・型式・機能等 数量 備考

島津製作所社製　Ｘ線テレビシステム 1 式  

【内訳】  

Ｘ線テレビシステム　SONIAL VISION G4 1 式  

　SID最大1.5m 1   

　管球回転機構 1   

　i-Tilt(低床傾斜・偏心傾斜) 1   

　標準付属品：踏み台、天板ﾏｯﾄ、握り棒、上部握り棒、肩当 1   

診断用X線高電圧装置　D150BC-40S 1 式  

自動稼働絞り　R-300 1 式  

　短形・多角形絞り 1   

　バーチャルコリメーション 1   

　オートフィルター機能 1   

スタータ　SA-61S 1 式  

デジタルラジオグラフィー装置　DR-300 1 式  

　パルス透視（波尾遮断型、最大30Fps） 1   

　FPD(17x17インチ) 1   

　パルス透視(波尾遮断型、最大30fps) 1   

　低線量高画質リアルタイム透視　SCORE PRO Advance 1   

　マルチ周波数処理　SUREengine 1   

　線量計算ユニット 1   

　DICOM Strage,MWM,MPPS(自社側) 1   

スロット長尺撮影機能　SLOT Advance* 1 式  

　下肢低線量長尺撮影機能　Variable Dose Scan 1   

　リアルタイムスティッチング機能 1   

トモシンセシス 1 式  

　デュアルリニアドライブ方式 1   

　傾斜断面表示機能 1   

ワークステーション　Side Station i3 1 式  

金属アーチファクト低減機能　T-smart PRo 1 式  

　再構成範囲自動判定機能 1   

消化管検査ユニット(圧迫筒・バリュームカップ受け) 1 式  

750KHU X線管装置　0.7/1.2JG326D-265 1 式  

遠隔操作パネル・デスク 1 式  

液晶モニター（操作室2面・検査室2面） 1 式  

機器間ケーブル 1 式  

スロット撮影オプション 1 式  

　スロット長尺 1   

　握り棒、下肢撮影踏み台 1   

　補助天板 1   

　下肢撮影用台、踏板 1   

DICOM送信オプション（Storage/MWM/MPPS） 1 式  

面積線量計 1 式  

線量測定及び書類作成 1 式  

解体搬出および搬入（別日作業） 1 式  

MWM接続費用（既設） 1 式  

Storage接続費用（既設） 1 式  

周辺機器(天吊りモニタ２面・ケーブルほか) 1 式  

株式会社島

津製作所

【タイプ２】 



 

（２）納入期限  令和６年１２月２７日 

（３）納入場所  新潟市民病院（新潟市中央区鐘木４６３番地 7）  

（４）保守体制 

①保守体制 

通常の使用で発生した故障の修理及び定期的保守点検を実施できる体制であ

ること。 

②支援体制 

年間を通じて 24 時間の連絡ができる体制であり、障害時において復旧のため

通報を受けてから、24時間以内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 

（１）入札後実際の納入期日までにモデルチェンジ等により、対象物品を納入すること

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。 

（２）取扱説明 

①取扱説明に関する教育訓練は、当院が指定する日時、場所で行うこと。 

②操作マニュアルは、日本語版を２部とする。 

 



 

別記様式第２号 

一般競争入札参加申請書 

年  月  日 

  

（宛先）新潟市病院事業管理者 

申請者 

所在地 

 

                 商号又は名称 

 

                 代表者氏名                 印 

 

                  担当者 

 

（電話番号                ） 

（ＦＡＸ番号               ） 

 

   下記入札の入札参加資格要件を満たしており，入札に参加したいので申請します。 

 

記 

 

公告年月日 

 

   年   月   日 

 

番   号 

 

病第           号 

 

品   名 

 

 

 

 

 

 



 

別紙様式 

質    疑    書 

               年  月  日 

住 所 

 

商号又は名称 

 

代表者氏名                 印 

 

（担当者                 ） 

（電話番号                ） 

（ＦＡＸ番号               ） 

 

１ 番 号   病第           号 

 

２ 品 名 

 

質  疑  事  項 

 

 

 



 

 

 

別記様式第１号 

入札用(物品・委託) 

 

入札(見積)書 
 

  年  月  日 

 

新潟市病院事業管理者 様 
 

                    住  所 

 

                    氏  名             ㊞ 

 

 

                    受 任 者             ㊞ 

 

 

新潟市民病院契約規程及びこれに基づく入札(見積)条件を承認の

上入札(見積)いたします。 

 
 

金     額   
円 

 

履 行 場 所  

品 名 品 質・規 格 数 量 単 価 金   額 

(注)入札(見積)額は、消費税及び地方消費税を含まないものとする。 



 

別記様式第２号 

 

 

委   任   状 
 

 

  年  月  日  

 

 新潟市病院事業管理者 様 

 

 

 

 

私は次の者をもって、下記の入札に関する権限の一切を委任いたします。 

 

 

               委 任 者  住 所 

 

                     氏 名             ㊞ 

 

 

 

               受 任 者  氏 名             ㊞ 

 

 

 

記 

 

 

件 名 



 

【受任者が入札する場合の記載例】 記載例 

 

別記様式第１号 

入札用(物品・委託) 

入札(見積)書 

○○年○月○○日 

新潟市病院事業管理者 様 

                       住  所 ○○県○○市○○区○○町 

                              ○○丁目○○番○○号 

                       氏  名 △△株式会社     

                          (注) 新潟支店長 ○○ ○○ 

                       受 任 者    ○○ ○○   ㊞ 

 

新潟市民病院契約規程及びこれに基づく入札(見積)条件を承認の上入札(見積)いたしま

す。 

金     額     ￥○○○，○○○ 円  

履 行 場 所 ○○○○ 

品 名 

△△△ 

品 質・規 格 

△△△ 

数 量 

○○ 

単 価 

○○ 

金   額 

○○○，○○○ 

 

 (注)：新潟市入札参加登録での名称及び届出使用印 

 

 

別記様式第２号 

委 任 状 

○○年○月○○日  

 新潟市病院事業管理者 様 

 

私は次の者をもって，下記の入札に関する権限の一切を委任いたします。 

                委 任 者   住  所 ○○県○○市○○区○○町 

                              ○○丁目○○番○○号 

                       氏  名 △△株式会社     

                           新潟支店長 ○○ ○○ ㊞ 

                       受 任 者    ○○ ○○   ㊞ 

                   記 

件 名  ○○○○○ 

 

※社印・代表者印は新潟市競争入札参加資格登録での「使用印鑑届」で登録された印で押印願います。  

 

●代表者本人が入札する場合は記入

しない。 

●委任する場合は，受任者名を記入

し，委任状と同じ印を押印してくだ

さい。 

同一の印 

仕様書タイプ 1、仕様書タイプ 2
という記載でも結構です。 

届出印の使用 


