
 

掲載日：令和５年１１月２７日 

入院セット運営事業者募集に関する Q&A 

 

質問 1 紙おむつは指定品以外のメーカーで提案可能でしょうか。より安価で高性能

な商品の提案ができればと存じます。 

回答 1 募集要項に記載した指定品にてご提案ください。 

質問 2 消耗品（サービス品）の「使い捨て食事エプロン」「使い捨ておしぼり」「割

箸」「使い捨てスプーン」「使い捨てフォーク」「断熱紙コップ」の使用数量

実績または使用想定数量（月）を教えてください。 

回答 2 下記が想定数量となります。 

使い捨て食事エプロン  ３枚/日  ９０枚/月（３０日） 

使い捨ておしぼり    ３枚/日  ９０枚/月（３０日） 

割箸          ３本/日  ９０本/月（３０日） 

使い捨てスプーン    ３本/日  ９０本/月（３０日） 

使い捨てフォーク    ３本/日  ９０本/月（３０日） 

断熱紙コップ      ３個/日  ９０個/月（３０日） 

質問 3 協賛品の「ボディーソープ」「リンスインシャンプー」の使用想定場所や使

用想定数量を教えてください。 

回答 3 シャワー室（１４室）での使用を想定しており、各部屋で月１～２本/1Ｌの

使用量を想定しています。個室への設置は別途協議となります。 

質問 4 協賛品の「ディスポおしぼり（大判タイプ）」の使用目的や使用方法、使用

想定数量を教えてください。 

回答 4 顔や身体の清拭用として使用し、タオルウォーマー等で温めて患者様への提

供を想定しています。数量は４００枚/日を想定しています。 

質問 5 現状のオムツプラン①②③の利用延べ日数の実績を教えてください。 

回答 5 下記が令和４年度実績です。 

紙おむつプラン①    ２１，６９７日 

紙おむつプラン②    １１，２６１日 

紙おむつプラン③    １２，９３６日 

質問 6 評価表以外での独自提案について、評価されるのかどうか教えてください。 

（院内へ弊社スタッフを派遣し在庫管理等のサービス、申込説明などの専門

スタッフの常駐など。） 

回答 6 ホームページへ掲載した評価表にて評価いたします。 

質問 7 現状のオムツプランの使用状況の割合、紙おむつ使用者の何％がセット利用

者なのか教えてください。（紙おむつ使用者で、ご自宅からの持ち込み等が

どのくらいの割合なのか。） 

回答 7 自宅からの持込に関しては、集計をしておりませんので不明です。 

 


