
  

仕  様  書 
 

 

１  担 当 課        部課名：スマイルライフ推進課 

                        担当者：石橋 （内線：80-6255  ） 

                        ＴＥＬ：054-631-6862     ＦＡＸ：054-626-2188 

 

２  品名・規格等 

No 品  名 メーカー 寸法・内容等 数量 

1 可動ステージ コトブキシー

ティング株式

会社 

 

製品名：壁面収納式ステージ FS-800 

ステージ寸法：W6,000×D2,423×H400 

※その他詳細は別添図面を参照すること 

【指定備品】 

1 

 

 

 

 

2 壁面クロス（ス

テージ裏面クロ

ス貼り） 

 

リリカラ株式

会社 

製品名：リリカラブリティッシュカラーズ 

品番：LW-113 

※品番（カラー）については変更する可能性があるた

め、品番変更に対応できるようにすること。 

寸 法：16.02㎡ 

【指定備品】 

16.02㎡ 

 

３  納入予定物品の仕様確認     全て指定備品のため、該当なし 

                         
４  納 品 期 日       令和８年６月 19日（金） 

 

５  納 品 場 所        住  所：焼津市小土 961-1（新設工事中） 

名  称：豊田地域交流センター（新） 
 

６ 契約金額の支払い    令和８年度に契約金額を支払います。 

 

７  特 記 事 項     

（１）現在、豊田地域交流センターは移設に向けて建設工事中であるため（令和８年３月引渡

予定）、納品日は協議の上で決定すること。ただし、令和８年４月から上記４の納品期

日までの間とする。 

 

（２）製品の運送・搬入・組立・設置等や梱包材の処分引取り等に係る費用を含むこと。 

（附帯部品及び作業等に係る費用を含むこと） 

 

（３）製品の配置に関して、スマイルライフ推進課職員と協議の上で決定すること。 

（施設の養生等が必要な場合は養生等を行うこと） 

 

（４）製品を指定した場所に配置（引渡し）するまでの間に、施設及び製品・その他物品等に

損傷を与えた場合は、納入業者の負担により交換または修理を行うこと。 

 

（５）製品の納品後、地域交流センター職員に使用方法の説明（製品説明）を行うこと。 

 



  

（６）製品の納品後、定められた契約不適合責任期間内に本体及び材料の不良、施工の不備に

起因する故障や破損が生じた場合は、速やかに無償で修理・交換を行うこと。 

 

（７）故障時等のｱﾌﾀｰｻｰﾋﾞｽが即時対応可能であること。 

 

（８）その他、質疑等がある場合は確認をすること。 


