










 (1)　清涼飲料水                                                              

幅(m) × 規格

1

鹿児島県こども
総合療育セン
ター　1階
風除室

鹿児島市桜ヶ
丘六丁目12番

R8.1.5 ～ R9.1.4 1.70 × 1.40 ＝ 2.38

缶又はペットボトルな
ど密閉式の容器とし，
お茶，水，炭酸飲料，
コーヒー及びジュース
類を含むこと。

要
電気
30Ａﾊﾟﾙｽ式
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 (注１)　売上実績は，現設置事業者の申告等によるものです。
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令和７年度　鹿児島県こども総合センター自動販売機設置事業者募集要項  別添公募物件説明書

１　公募物件
単位：千円

物件
番号

設置場所 所 在 地 貸　付　期　間

貸 付 面 積 (㎡)

販 売 品 目

子メーター
の設置

その他条件
令和６年度
中の売上実

績

位置
図等

奥行(m)

（注２） 設置は，物件番号ごとに各１台とします。

（注３） 設置場所によっては，商品の補充やメンテナンスの際の扉の開閉等に支障がある場合もあるので，応募前に確認をしてください。

２　申込先及び申込期間

物件
番号

申　込　先（各　施　設　所　管　課） 申　　込　　期　　間

住　所 名　称 電話番号 郵送の場合 持参する場合

鹿児島市桜ヶ丘六丁目12番 鹿児島県こども総合療育センター総務課 099-265-0063
令和７年10月27日（月）
～令和７年11月25日（火）(必着)

令和７年10月27日（月）
～令和７年11月25日（火）
８時30分～17時15分
なお，土曜日，日曜日，祝日は受付を行いませ
ん。
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① 設置場所（予定）拡大版
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第１号様式 

応  募  申  込  書 

 

                                                     令和  年  月  日 

 

 鹿児島県こども総合療育センター 
所長 外岡 資朗 殿 

 

                               申込人（委任者） 
住 所 

                                 氏 名                       印 

                                 電 話 

 

 令和７年度鹿児島県こども総合療育センター自動販売機設置事業者の募集について，募集

要項の各条項及び別添公募物件説明書の内容を承知の上，下記のとおり申し込みます。 

 

１ 設置希望場所及び応募価格 
 
物件 
 
番号 

 
 

設置場所 
 

 
応募価格（提案貸付料） 

 

千万 
 

百万 
 

十万 
 

万 
 

千 
 

百 
 

十 
 

円 

 

１ 

 

鹿児島県こども総合療育

センター １階 風除室 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ０ 

 

 

 ０ 

 

  ※１ 物件番号及び設置場所は，公募物件説明書に記載されたもののうち，設置を希望す

るものについて記入してください。 

   ２ 応募価格は，年額とし，百円単位（税抜）で記入してください。なお，応募価格に

（税抜）に百分の百十を乗じて得た額をもって年額貸付料とします。 

    また，応募価格には，光熱水費は含まないものとします。 

  ３ 応募価格は，算用数字で記入し，初めの数字の頭に「￥」又は「金」を記入してく

ださい。 

  ４ この応募申込書は，物件番号ごとに記入してください。 

 

２ 添付書類 

（１）誓約書（第２－１号様式） 

（２）役員等名簿（第２－２号様式） 

（３）販売品目一覧（第３号様式） 

（４）設置を希望する自動販売機のカタログ（寸法，消費電力が確認できる最新のもの） 

（５）法令等の規定により販売について許可，認可等を必要とする場合にあっては，当該許

可，認可等を受けていることを証する書類の写し 

 

３ その他 

  設置希望の自動販売機に関して特記事項があれば記入してください。 

 

 

 



 

 

第２－１号様式 

誓     約     書 

 

 私は，鹿児島県こども総合療育センターが実施する自動販売機設置事業者の募集の申込みに当た

り，次の事項を誓約します。 

 なお，鹿児島県が必要な場合には，鹿児島県警察本部に照会することを承諾し，照会で確認された

情報は，今後，私が鹿児島県と行う他の契約等における身分確認に利用することに同意します。 

 

１ 応募申込書の提出に際し，令和７年度鹿児島県こども総合療育センター自動販売機設置事業者募

集要項及び別添公募物件説明書の内容について十分理解し，承知の上で申し込み，参加します。 

 

２ 令和７年度鹿児島県こども総合療育センター自動販売機設置事業者募集要項「２ 応募資格要

件」に定める必要な資格を有します。 

 

 

 鹿児島県こども総合療育センター 

所長 外岡 資朗 殿 

    

                                      令和  年  月  日 

 

                                     申込人 住 所 

                                      （ふりがな） 

                                          氏 名              印 

                         法人又は団体にあっては，主たる事務所の 

所在地，名称及び代表者の氏名 

                                          電 話 

 

（注） １ 自己及び自社の役員等の名簿（第２－２号様式）を作成してください。名簿に記載されている情報

は，鹿児島県が鹿児島県警察本部に照会する際に利用することがあります。 

  ２ 「役員等」とは，次に掲げる者をいいます。 

   （１） 法人にあっては，非常勤を含む役員，支配人，営業所等（営業所，事務所その他これらに準ずる

ものをいう。以下（３）において同じ。）を代表する者その他いかなる名称を有するものであるかを問

わず法人の経営を行う役職にある者又は経営を実質的に支配している者 

   （２） 法人格を有しない団体にあっては，代表者，理事その他アに掲げる者と同等の責任を有する者 

   （３） 個人にあっては，その者，営業所等を代表する者その他いかなる名称を有するものであるかを

問わず個人の経営を行う役職にある者又は経営を実質的に支配している者 



 

 

 

第２－２号様式 

役  員  等  名  簿 

〔商号・名称〕                        年  月  日現在 

 

 

  
役 職 名 

 

 （ふりがな） 

氏 名 

 

 

性別 

 

 

生年月日 

 

 

住  所 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



第３号様式 

販  売  品  目  一  覧 

 

物件番号                          申込人氏名 

 

 

 
メーカー名 

 

 

 
商 品 名 

 

 

規 格 
 

(内容量) 

 

容器の 
 

種 類 

 

標準小売価
格 

(税込)円 

 

販売価格 
 

(税込)円 

 

 
備 考 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（記入例） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

○○飲料 

株式会社 

 

 

○○○○○○ 

BLACK(ｺｰﾋｰ) 

 

 

 

275g 

 

 

 

缶 

 

 

 

140円 

 

 

 

140円 

 

 

ﾎｯﾄ及び 

ｺｰﾙﾄﾞ対応 

 

 （注）商品名は具体的に記入するとともに，容器の種類欄には「缶，ピン，PET ボトル， 

   紙パック，紙コップ」の別を記入すること。 


