


物品仕様書（袋入りキッチンスポンジ）

１ 品名及び数量 袋入りキッチンスポンジ 3,500個

２ 仕 様

外装：140×100×35mm程度（内容物が収まるサイズであれば可）

内容物：115×68×33mm程度 キッチンスポンジ１個

※アニマルデザイン（象など）のもの３種以上取り混ぜ

包装：PP袋入

ラベルシール：15×60mm程度

※外装のPP袋に「３ デザイン」図案のQRコード入りラベルシールを貼付

３ デザイン

・下記図案の内容をラベルシールに直接印刷し、袋のラベル貼り付け箇所に貼付けること。

・図案中のQRと記載した箇所には、下記URLにより作成した読み取り可能なQRコード（最低

11×11mm）を記載し、印刷すること。

【URL】https://www.pref.shizuoka.jp/kodomokyoiku/kodomokosodate/kodomohogo/1040713/1022261.html

・word形式のデータを媒体渡しするので、印刷用完全データを作成の上、原稿を作成すること。

※図案

※ラベル貼り付け箇所

４ 同等以上品による見積

基準品と同等以上品で見積もる場合、見積書提出前に、カタログ等仕様の判る資料を提出し、８の

担当者の了承を得ること。了承のうえは、見積書にメーカー名・型番、「同等品承認済み」と明記し、

カタログ等を添付し９あてに10の期限までに提出すること。

５ その他事項

・見積り金額には、原稿作成料、発送費用等、納入に係る全ての費用を含めること。

・文字、色及びデザインの校正は２回までとする。

・採用された者は、速やかに、実務について８に示す担当者と打ち合わせること。

・この仕様に定めのない事項については、８及び９の担当課と協議の上決定すること。

６ 納入場所 別紙のとおり

基準品

メーカー：株式会社フシミ

カタログコード：260101

製品名：アニマルキッチンスポンジ２

商品番号：001-122



７ 納入期限 令和８年９月25日（金）

８ 問合せ先（仕様及び納入に関すること）

静岡県健康福祉部こども家庭課 担当：吉田 電話番号：054-221-2922

９ 見積書提出先及び問合せ先（契約に関すること及び見積書提出先）

静岡市葵区追手町９－６ 静岡県出納局用度課物品班 担当：山田

電話番号：054-221-2191 ＦＡＸ番号：054-221-3585

10 見積書提出期限 令和８年８月17日（月） 午後５時まで



（別紙）納入先一覧

No
送付先 数量

（個）名称 住所 電話

1 賀茂児童相談所(担当：中村) 415-0016 下田市中531-1 0558-24-2038 200

2 東部児童相談所(担当：佐野) 410-8543 沼津市高島本町1-3 055-920-2084 450

3 富士童相談所(担当：井戸) 416-0906 富士市本市場441-1 0545-65-2218 300

4 中央児童相談所(担当：禾本) 426-0075 藤枝市瀬戸新屋362-1 054-646-3570 500

5 西部児童相談所(担当：寺田) 438-8622 磐田市見付3599-4 0538-37-2852 450

6 こども家庭課(担当：吉田) 420-8601 静岡市葵区追手町９番６号 054-221-2922 1,600

合計 3,500
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