
発 注 情 報 詳 細（物品・委託等） 

 

入 札 方 法 入札書の持参による 公募型指名競争入札 
公 表 日 令和５年１月５日（木） 
件 名 公害診療報酬明細書点検等業務委託 
設 計 図 書 当ホームページに掲載 
履 行 場 所 設計図書のとおり 
履 行 期 間 令和５年４月１日から令和６年３月31日まで 
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営業種目（細目） 
令和３年・４年度横浜市一般競争入札有資格者名簿において、次の登録を行っているこ

と。・営業種目「事務・業務の委託」・細目「医療事務」 

その他の条件 

１ 入札参加申込期限から入札日までの間のいずれかの日において、横浜市指名停止等

措置要綱に基づく指名停止措置を受けていない者であること。 
２ 本市又は他の地方自治体において、公害診療報酬明細書点検等業務委託の受託実績

があること。 
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提 出 書 類 
１ 公募型指名競争入札参加意向申出書 
２ 委託業務経歴書 

受 付 場 所 横浜市中区本町６丁目50番地の10 横浜市役所15階 健康福祉局保健事業課  

申 込 方 法 
事前に必ず電話で来庁予約をしたうえで、提出書類を持参し当課指定の受付場所にて直

接当課担当職員に手渡すこと。 

申  込  期  間 
令和５年１月５日（木）から 令和５年１月13日（金） 
午前９時00分から午後４時00分 （土日祝祭日等の閉庁期間を除く） 

申込締切日時 令和５年１月13日（金）午後４時00分 
指名・非指名通知日 令和５年１月20日（金）メールにより送信 
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提 出 方 法 
事前に必ず電話で来庁予約の上、本市指定の受付場所にて当課担当職員へ提出 または 
発注担当課宛のメールにより提出 

締 切 日 時 令和５年１月６日（金）午後４時00分 
回答期限日時 令和５年１月12日（木）午後５時00分 
回 答 方 法 当ホームページに掲載 

入札及び開札日時  令和５年１月27日（金）午後２時00分 
入札及び開札場所  横浜市中区本町６丁目50番地の10 横浜市役所15階共用会議室S-11 
支 払 条 件 前金払 しない 部分払 12回以内 

注 意 事 項 
この契約は、令和５年度横浜市各会計予算が令和５年３月31日までに横浜市議会におい

て可決されることを停止条件とする案件です。 

発 注 担 当 課 
健康福祉局保健事業課（横浜市中区本町６丁目50番地の10 横浜市役所15階） 
TEL：045-671-3824 FAX：045-663-4469 MAIL：kf-kougaihoken@city.yokohama.jp 

契 約 担 当 課 健康福祉局保健事業課 


