
兵庫県立リハビリテーション中央病院 

医事業務委託業者選定に係るプロポーザルの募集公告 

 

 

 次のとおり、公募型プロポーザル方式により、兵庫県立リハビリテーション中央病院の医事業務委託

業者を選定するので、次のとおり公告する。 

 

 令和２年６月２３日 

  

                                                   社会福祉法人兵庫県社会福祉事業団 

                              理 事 長  柏  由 紀 夫 

 

１ 公募型プロポーザル方式に付す事項 

（１）業務名 

   兵庫県立リハビリテーション中央病院医事業務 

（２）業務目的 

   兵庫県立リハビリテーション中央病院における医事業務について、円滑な運営を確保し、専門的

かつ効果的、合理的に業務を推進することを目的とする。 

（３）業務内容 

   医事業務 

（４）契約期間 

   令和２年１０月１日から令和３年９月３０日まで 

但し、双方により契約終了の意思表示がない場合は、同内容で４回まで更新することができる。 

（５）履行場所 

   兵庫県神戸市西区曙町 1070  兵庫県立リハビリテーション中央病院 

 

２ 公募型プロポーザル方式に参加する者に必要な資格 

  次のいずれにも該当すること。 

（１）兵庫県入札参加者資格者名簿に登載されていること。 

（２）この公示の日から審査完了の日までの間に、兵庫県指名停止基準に基づく指名停止措置を受

けていないこと。 

（３）医療施設（300床以上）での医事業務受託実績が継続して 2年以上あること。 

（４）業務開始(終了時も含む)に際し、スムーズな業務引継が可能であること。 

（５）当方で使用する医療情報システムを用いて運用できる者であること。 

（６）業務運営に関し、各種法令に基づく許可、認可、免許等を必要とする場合において、これら

を受けていること。 

（７）事業展開拠点（本支店）が近畿圏内にあること。 

（８）地方自治法施行令第 167条の４第２項の規定により競争入札への参加を排除されている者で

ないこと。 

（９）会社更生法（平成 14年法律第 154号）に基づく更正手続開始の申立て、民事再生法（平成

11年法律第 225号）に基づく再生手続開始の申立てがなされていない者であること。 

（10）兵庫県暴力団排除条例（平成 22年条例第 35号）第 2条第 1号に規定する暴力団又は第 3号

に規定する暴力団員に該当する者でないこと。 

兵庫県暴力団排除条例施行規則（平成 23年公安委員会規則第 2号）第 2条各号に規定する暴 

力団及び暴力団員と密接な関係を有する者に該当する者でないこと。 

 

３ 担当部署 

〒651-2181 兵庫県神戸市西区曙町１０７０  

兵庫県立リハビリテーション中央病院 管理部経営経理課 

        電 話 番 号（078）927-2727 ＦＡＸ番号（078）925-9203 



 

４ 募集要項の配布 

  ア 配布期間 令和２年６月２３日（火）から７月６日（月）まで（土曜日、日曜日を除く。）の

午前１０時から午後５時まで（正午から午後１時までを除く。） 

  イ 配布場所 上記３に同じ 

 

５ 参加手続 

（１）公募型プロポーザル方式に参加しようとする者は、所定の参加表明書様式により行うこととす

る。 

  ア 提出期限  令和２年 ７月 ６日（月）午後５時まで 

  イ 提出場所  上記３に同じ 

  ウ 提出方法  持参により提出とする。 

  エ 提出書類  ①参加表明書 

          ②会社概要 

          ③医事業務の受託実績書 ※委託契約書（写）添付のこと 

          ④その他、募集要項に定めるもの 

（２）前記２の参加資格について審査を行う。 

 

６ 募集に関する説明会 

   日時 令和平２年 ６月３０日（火） 午前１０時から 

   場所 兵庫県立リハビリテーション中央病院 第 2・3研修室 

      ※説明会に参加される方は、説明会前日までに別添説明会参加表の提出をお願いします。 

       終了後、希望者に現場の説明を行います。 

 

７ 質問及び回答 

質問については所定の質問書様式により行うこととし、持参、ファクシミリとする。 

  ア 受付期間  令和２年 ６月２３日（火）から７月６日（月）午後５時まで 

  イ 回答方法  令和２年 ７月 １０日（金）ファクシミリにて回答する。 

 

８ 企画提案書の提出 

（１）５の参加資格の審査により参加資格を有すると認める者には、企画提案書の提出要請を行う。 

（２）（１）の提出要請を受けた者は、企画提案書の提出を行うことができる。 

  ア 提出期間  令和２年 ７月 １０日（金）から令和２年 ７月１６日（木）まで（土曜日、

日曜日、及び祝日を除く）の午前１０時から午後５時まで（正午から午後１時ま

でを除く。） 

  イ 提出場所  上記３と同じ 

  ウ 提出方法  持参（又は郵送）により提出とする。 

    (郵送による場合は、必ず受取り日時及び配達されたことが証明できる方法としてください。) 

  エ 提出書類  ①企画提案書 

②その他、募集要項に定めるもの 

 

９ プレゼンテーション・ヒアリング審査 

  企画提案の審査については、書面審査のほか企画提案書の内容に基づくプレゼンテーション・ヒア

リングによる審査を行う。 

ただし、応募者多数の場合には、事前に書類選考を行い５者程度に絞り込む場合がある。 

 

１０ 最良の提案をした者の選定方法 

あらかじめ定めた審査基準及び審査方法により、提出された企画提案書とヒアリング結果を評価

し、最良の提案をした者を選定する。 

 



１１ その他 

（１）手続きにおいて使用する言語及び通貨 

 日本語及び日本円 

（２）契約書作成の要否 

 要 

（３）留意事項 

ア 企画提案書の作成及び提出に係る費用は、提出事業者の負担とする。 

イ 企画提案書のプレゼンテーション・ヒアリングに参加しなかった場合の企画提案は無効とす 

る。 

（４）その他 

詳細は、兵庫県立リハビリテーション中央病院医事業務委託業者募集要項による。 


