
米　仕　様　書

品目 米

精米法 精白米

特定条件 米穀商や農家など、精白米の販売実績のある事業者

用途 給食用

①群馬県立障害者リハビリテーションセンター指定場所

〒372-0001伊勢崎市波志江町3030-1　TEL0270-24-2678

②特別養護老人ホーム菱風園指定場所

〒376-0001　桐生市菱町1-3016-1　 TEL0277-43-9972

③特別養護老人ホーム高風園指定場所

〒370-0865　高崎市寺尾町2412　 TEL027-322-7802

契約期間 令和7年10月1日から令和7年12月31日

納入単位 10kg/袋

予定数量

10月

11月

12月

納入頻度

納入条件等 ・納品にあたっては、宅配業者による配送可

・納品日時は平日8：30～17：00の間で各施設と応相談

・指定数量を指定場所に納入すること

・契約期間においては、仕様書の条件を満たす物品を納入すること

・納入に要する経費は受注者の負担とすること

特別養護老人ホーム

高風園

360kg

360kg

360kg

月3回の範囲内

規格 産地・品種

３等級以上の国産単一原料米、又は国産複数原料（ブレンド）米

※複数原料米の場合は、主な品種目を明示のこと

各施設の所在

納入場所

障害者リハビリ　　　　　

　　テーションセンター

特別養護老人ホーム

菱風園

600kg 600kg

600kg 600kg

600kg

一回当たりの

注文予定量
150kg 150kg

・実際の発注数量が、上記予定数量に満たない場合でも、契約期間の満了

日を　　　　　もって本契約は終了とする

週1回の範囲内 週１回の範囲内

600kg

120kg


