
質 疑 ・ 回 答 書 

  令和３年 ７月 28日 

 

発注番号 03GAI-30 件 名 
令和 3 年度 枚方市国民健康保険 特定健康診査受診勧奨業務

委託 

№ 質 疑 事 項 回         答 

１ 

施行場所が市指定場所となっているが、市

指定場所とは庁舎内か？または別の場所

か？ 

本委託業務に係る分析作業・印刷作業等は、

受注者の所管施設で行ってください。 

ただし、所管課である地域健康福祉室（健康

増進・介護予防担当）の所在地が枚方市保健

センター（枚方市禁野本町 2-13-13）である

ため、協議等は保健センターで行います。 

2 

件数 50000 件は 2 回合計数の認識で大丈夫

でしょうか？ 

お見込みのとおりです。 

仕様書に記載のとおり、発送回数について

は、協議により決定しますが、複数回送付す

る場合は、送付数の上限を延べ 50,000 件とし

ています。 

3 

圧着はがきのサイズは通常のハガキサイズ

(Ａ６程度）4 面圧着を想定されていますで

しょうか。 

圧着はがきのサイズ・圧着面数等は、限定し

ていません。 

契約締結後、受注者と協議の上、決定しま

す。 

なお、昨年度の勧奨資材は、通常はがきサイ

ズ・6 面 Z 折の仕様で、内容は、宛名および

本市連絡先、特定健診の受診方法、日曜日健

診の予約方法および日程一覧、特性グループ

に応じた案内です。 

4 

特性グループ(4 グループ以上）とされてい

ますが 1 回目 4 パターン、2 回目も 4 パター

ンの予定でしょうか。 

発送回数および特性グループ分けについて、

契約締結後、受注者と協議により、決定しま

す。 

5 

前年度のサンプルなど拝見させていただけま

すでしょうか。 

本委託業務については、「他自治体の受診勧

奨業務において実績を有する資材を活用」す

ることとしている性質上、見本提供は行って

いません。 

なお、昨年度の勧奨資材の仕様は、通常はが

きサイズ・6面 Z折です。 

6 

仕様書 2.業務委託の概要で「レセプト等

のデータを分析し」とありますが、以下の

レセプトデータの提供は可能でしょうか？ 

●厚生労働省「オンライン又は光ディスク等

による請求に係る記録条件仕様」に規定する

以下フォーマット仕様 

・医科「21_RECODEINFO_MED.CSV」 

・DPC 「22_RECODEINFO_DPC.CSV」 

・調剤「24_RECODEINFO_PHA.CSV」 

ご提示いただいているデータについて、提供可

能です。 

データの提供方法等については、契約締結

後、受注者と協議により、決定します。 

7 

仕様書 4.業務の内容(1)受診履歴等データ

分析業務で「過去 3 年間以上の受診履歴・

結果・問診票等のデータを用いて」とあり

ますが、以下のデータの提供は可能でしょ

ご提示いただいている「特定健康診査データ」

については、提供可能です。 

データの提供方法等については、契約締結

後、受注者との協議により、決定します。 



うか？ 

●特定健康診査データ 

・FKAC131特定健診受診者 CSVファイル 

・FKAC163特定健診結果等情報作成抽出（健診   

結果情報ファイル 

・FKAC164特定健診結果等情報作成抽出（その 

他の結果情報）ファイル 

●被保険者マスタデータ（以下のいずれか） 

・国保総合システム特定健診等被保険者データ

(KD_IF015) 

・国保総合システム被保険者資格データ(EUC

個人資格情報ファイル) 

・国保総合システム被保険者異動報告データ

(資格情報ファイル(世帯・個人)) 

「被保険者マスタデータ」については、契約

締結後に、データ提供の必要性について、受

注者と協議を行い、提供の可否を決定しま

す。 

8 

【仕様書】4.(1)受診履歴データ分析業務 

 

提供データについて 

未受診者の生活習慣病の治療状況を分析するた

め、レセプトデータをご提供頂くことは可能で

しょうか 

【ご提供頂きたいデータ】 

令和 2 年度診療分のレセプトデータ(令和 2 年

4 月から令和 3年 3 月診療分) 

医科…「21_RECODEINFO_MED.CSV」(CSV 形式) 

DPC…「22_ RECODEINFO_DPC.CSV」(CSV 形式) 

調剤…「24 _RECODEINFO_DPC.CSV」(CSV形式) 

ご提示いただいているデータについて、提供可

能です。 

データの提供方法等については、契約締結

後、受注者と協議により、決定します。 

9 

【仕様書】4.(2)受診勧奨対象者への受診勧奨

資材の送付 

① 勧奨資材の作成 

 

圧着はがきの種類について、ご教示願います・ 

(種類：はがきサイズ(2 つ折り)、②はがきサ

イズ(3つ折り)、A4サイズ(2 つ折り)) 

圧着はがきのサイズ・圧着面数等は、限定し

ていません。 

契約締結後、受注者と協議の上、決定しま

す。 

なお、昨年度の勧奨資材は、通常はがきサイ

ズ・6 面 Z 折の仕様で、内容は、宛名および

本市連絡先、特定健診の受診方法、日曜日健

診の予約方法および日程一覧、特性グループ

に応じた案内です。 

10 

【仕様書】4.(2)受診勧奨対象者への受診勧奨

資材の送付 

② 勧奨資材の印刷・引抜・送付 

 

勧奨資材(圧着はがき)の印刷を、宛名印字も含

めてプライバシーマークを取得している印刷会

社に発注することは可能でしょうか。 

印刷工程について、印刷業者に業務を委託する

場合は、再委託となりますので、事前に発注者

に承認を得る必要があります。 

11 

【仕様書】4.(2)受診勧奨対象者への受診勧奨

資材の送付 

➂勧奨資材の印刷・引抜・送付 

 

勧奨資材の宛名印刷は、宛名ラベルの貼り付け

で対応してもよろしいでしょうか。 

宛名ラベルの貼り付けで対応しても構いません

が、貼付漏れ等が発生しないように対策を講じ

てください。 



12 

【仕様書】4.(2)受診勧奨対象者への受診勧奨

資材の送付 

➃送付時期及び送付回数 

 

「参考」で記載されている令和 2年度実施状況

について 

11 月 25 日と 12 月 9 日で送付している対象者

の条件等の違いについて、ご教示願います。 

発送時期が年末であったため、市内医療機関の

受け入れ体制を考慮して発送数を調整したもの

です。 

13 

提出書類について 

・誓約書（保護責任者用） 

・誓約書（作業従事者用） 

 の提出は、開札後（落札候補者のみ）の提出

という 

ことで宜しいでしょうか？ 

契約締結後に、受注者が、本業務所管課（地域

健康福祉室（健康増進・介護予防担当））へ提

出してください。 

枚方市 総務部 契約課 

ＴＥＬ：０７２－８４１－１３４５、 ＦＡＸ：０７２－８４１－２０１５ 

 

※  

Ｅ－ｍａｉｌ送付先：keiyaku-kouji@city.hirakata.osaka.jp （工事） 

          keiyaku-itaku@city.hirakata.osaka.jp （委託） 

          keiyaku-buppin@city.hirakata.osaka.jp（物品） 
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