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３ 仕様書案の交付
 交付期間 平成29年４月21日から平成29年
５月22日まで。
 交付場所 上記２（２）に同じ。
４ 仕様書案の説明会
 開催日時 平成29年５月１日15時00分
 開催場所 東北大学病院医学部３号館７階
共用会議室

５ Summary

 Classification of the products to be pro‑

cured : 22, 31

 Nature and quantity of the products to be

purchased : Integrated High‑Performance

Emergency Department System 1ｓet
 Time limit for the submission of com‑

ments : 17 : 00 22 May, 2017

 Contact point for the notice : Megumi

Takahashi, Procurement Services Office,

Finance Department, Tohoku University,

211 Katahira Aoba‑ku Sendai‑shi 980
8577 Japan, TEL 0222174869

意見招請に関する公示

次のとおり調達物品の仕様書案の作成が完了し
たので、仕様書案に対する意見を招請します。
平成 29 年４月 21 日
国立大学法人東京大学総長 五神 真

◎調達機関番号 415 ◎所在地番号 13
〇第１号
１ 調達内容
 品目分類番号 22、31
 購入等物品及び数量 患者処置システム
（救命救急センター） 一式

２ 意見の提出方法
 意見の提出期限 平成29年５月22日17時00
分（郵送の場合は必着のこと。）
 提出先 〒1138655 東京都文京区本郷
７３１ 東京大学医学部附属病院事務部
管理課経理チーム 荻野 久憲 電話03
58008616

３ 仕様書案の交付
 交付期間 平成29年４月21日から平成29年
５月22日まで。
 交付場所 上記２に同じ。

４ Summary
 Classification of the products to be pro‑

cured : 22, 31
 Nature and quantity of the products to be

purchased : Patient Care System (Emer‑

gency and Critical Care Center) 1 set
 Time limit for the submission of com‑

ments : 17 : 00 22 May, 2017
 Contact point for the notice : Hisanori

Ogino, Procurement Section, Accounting

Division, the University of Tokyo Hospital,

731 Hongo Bunkyo‑ku Tokyo 113
8655 Japan, TEL 0358008616

意見招請に関する公示
次のとおり調達物品の仕様書案の作成が完了し
たので、仕様書案に対する意見を招請します。
平成 29 年４月 21 日
国立大学法人東京大学総長 五神 真

◎調達機関番号 415 ◎所在地番号 13
〇第２号
１ 調達内容
 品目分類番号 22、31
 購入等物品及び数量 患者生体情報モニタ
リングシステム 一式

２ 意見の提出方法
 意見の提出期限 平成29年５月22日17時00
分（郵送の場合は必着のこと。）
 提出先 〒1138655 東京都文京区本郷
７３１ 東京大学医学部附属病院事務部
管理課経理チーム 荻野 久憲 電話03
58008616

３ 仕様書案の交付
 交付期間 平成29年４月21日から平成29年
５月22日まで。
 交付場所 上記２に同じ。
４ Summary
 Classification of the products to be pro‑

cured : 22, 31
 Nature and quantity of the products to be

purchased : Patient Monitoring System 1

set
 Time limit for the submission of com‑

ments : 17 : 00 22 May, 2017
 Contact point for the notice : Hisanori

Ogino, Procurement Section, Accounting

Division, the University of Tokyo Hospital,

731 Hongo Bunkyo‑ku Tokyo 113
8655 Japan, TEL 0358008616

意見招請に関する公示
次のとおり調達物品の仕様書案の作成が完了し
たので、仕様書案に対する意見を招請します。
平成 29 年４月 21 日
国立大学法人東京大学総長 五神 真

◎調達機関番号 415 ◎所在地番号 13
〇第３号
１ 調達内容
 品目分類番号 22、31
 購入等物品及び数量 患者処置システム
（ＭＥセンター） 一式

２ 意見の提出方法
 意見の提出期限 平成29年５月22日17時00
分（郵送の場合は必着のこと。）
 提出先 〒1138655 東京都文京区本郷
７３１ 東京大学医学部附属病院事務部
管理課経理チーム 荻野 久憲 電話03
58008616

３ 仕様書案の交付
 交付期間 平成29年４月21日から平成29年
５月22日まで。
 交付場所 上記２に同じ。
４ Summary

 Classification of the products to be pro‑

cured : 22, 31

 Nature and quantity of the products to be

purchased : Patient Care System (Medical

Engineering Center) 1 set

 Time limit for the submission of com‑

ments : 17 : 00 22 May, 2017

 Contact point for the notice : Hisanori

Ogino, Procurement Section, Accounting

Division, the University of Tokyo Hospital,

731 Hongo Bunkyo‑ku Tokyo 113
8655 Japan, TEL 0358008616

意見招請に関する公示

次のとおり調達物品の仕様書案の作成が完了し
たので、仕様書案に対する意見を招請します。
平成 29 年４月 21 日

国立大学法人浜松医科大学
理事 前田 広

◎調達機関番号 415 ◎所在地番号 22
〇第１号
１ 調達内容
 品目分類番号 22、31
 借入物品及び数量 アイソザイム分析シス
テム 一式

２ 意見の提出方法
 意見の提出期限 平成29年５月22日17時00
分（郵送の場合は必着のこと。）
 提出先 〒4313192 浜松市東区半田山
１20１ 浜松医科大学会計課専門職員
（契約担当） 大保 智則 電話053435
2148

意見招請に関する公示
次のとおり調達物品の仕様書案の作成が完了し
たので、仕様書案に対する意見を招請します。
平成 29 年４月 21 日
国立大学法人東京大学総長 五神 真

◎調達機関番号 415 ◎所在地番号 13
〇第４号
１ 調達内容
 品目分類番号 22、31
 購入等物品及び数量 患者処置システム
（超音波画像診断装置） 一式

２ 意見の提出方法
 意見の提出期限 平成29年５月22日17時00
分（郵送の場合は必着のこと。）
 提出先 〒1138655 東京都文京区本郷
７３１ 東京大学医学部附属病院事務部
管理課経理チーム 荻野 久憲 電話03
58008616

３ 仕様書案の交付
 交付期間 平成29年４月21日から平成29年
５月22日まで。
 交付場所 上記２に同じ。
４ Summary

 Classification of the products to be pro‑

cured : 22, 31

 Nature and quantity of the products to be

purchased : Patient Care System (Ultrason‑

ic Diagnostic Equipment) 1 set

 Time limit for the submission of com‑

ments : 17 : 00 22 May, 2017

 Contact point for the notice : Hisanori

Ogino, Procurement Section, Accounting

Division, the University of Tokyo Hospital,

731 Hongo Bunkyo‑ku Tokyo 113
8655 Japan, TEL 0358008616
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