
富山県済生会富山病院 リネンサプライ賃貸借仕様書 

 

1. 件名  リネンサプライ賃貸借について 

 

2. 委託期間 令和 7 年 4 月 1 日から令和 10 年 3 月 31 日（3 年間） 

 

3. 履行場所 富山県富山市楠木 33 番地 1 

富山県済生会富山病院 

 

4. 賃貸借物品及び数量 

リネンサプライの仕様は以下のとおりとする。 

品名 種類・材質 納品・回収 年間予定枚数 

清拭タオル 100 匁 白 月・木曜日 指定場所 36,000 

バスマット 700 匁 白 月・木曜日 指定場所 550 

タオルケット 1.4kg 白 月・木曜日 指定場所 400 

防水シーツ 90×160 月・木曜日 指定場所 4,000 

術前術後衣 PC366 月・木曜日 指定場所 1,800 

ガウン 

（バスローブ） 

LK-1430 

ネイビー（M、L） 

月・木曜日 指定場所 10,000 

診察衣（上） FK-1486 

ブラウン 

月・木曜日 指定場所 17,500 

（サイズ内訳） 

 M5,000 

 L7,500 

LL5,000 

診察衣（下） FK-1468 

ブラウン 

月・木曜日 指定場所 17,500 

（内訳は上と同様） 

 

5. 集配業務 

リネンの納品及び回収は、指定の場所・指定の納入回収方法で行う 

集配日が祝日であっても納入及び回収は行うものとし、ゴールデンウイークや年末年始

等の長期休暇については、甲乙協議のうえ、できる限り病院業務に支障が無いように対

応すること。 

 

6. 消毒業務 

タオル類の洗濯は 80℃で 10 分の熱水消毒処理を行うこと。感染症の恐れのあるものは

別に加熱洗濯等を行うものとする。 



 

7. 受託者は、業務遂行上個人情報を取り扱う際は個人情報保護法等の関係法令を遵守しな

ければならない。また、業務遂行上知り得た個人情報・秘密を他人に漏らしてはならな

い。その職を解かれた場合も同様とする。 

 

8. その他 

(1) リネン類の運搬費は受託者が負担すること 

(2) 本仕様書に定めのない事項が生じた場合、また不明な点が生じた場合は、甲乙協議

し決定することとする。 

 

9. 問い合わせ 

富山県済生会富山病院 

用度課 河瀬 

TEL 076-437-1111 

e-mail m-kawase@saiseikai-toyama.jp 

 

mailto:m-kawase@saiseikai-toyama.jp

