
平成３１年度  一般会計歳出 第７款６項１目 １３節（１） 検診その他委託料 

受付 

番号 

種 目 番 号 

－ 
連絡先 

委託担当 

健康福祉局 健康安全部 健康安全課 担当者 小林 

電 話 ６７１－４１９０ 

 

設  計  書 

１ 委  託  名 平成 31 年度(７月～３月分)横浜市定期予防接種個別通知作業委託 

 

２ 履 行 場 所 受託業者内                      

 

３ 履行期間   ■期間 契約締結日から平成 32 年３月 31 日まで  

  又は期限   □期限 平成  年  月  日まで 

 

４ 契約区分   □確定契約  ■概算契約  □単価契約 

 

５ その他特約事項                                  

                                           

                                           

                                           

 

６ 現場説明   ■ 不要                              

         □ 要（  月  日  時  分、 場所            ） 

 

７ 委託概要  別添作業委託仕様書のとおり             

                                  

                                  

                                  

                                  



８ 部分払 

■する （９回以内） □しない

部分払の基準 

業 務 内 容 履行予定月 数 量 単 位 単 価 金 額 

ラベルシール

平成 31年 7月～

平成 32 年 3 月 

(75,600) 部 

通 知 文 の 印 刷 (160,500) 枚 

専 用 窓 あ き 封 筒 の 印 刷 (160,100) 部 

予防接種のご案内の印刷 (134,950) 枚 

協力医療機関名簿の印刷 (159,600) 枚 

二 種 混 合 予 診 票 の 印 刷 (25,300) 部 

日本脳炎２期予診票の印刷 (25,200) 部 

麻しん風しん混合予診票の
印刷 

(34,000) 部 

日本脳炎二期予防接種勧奨
ハガキの印刷

(34,250) 枚 

C S V フ ァ イ ル の 印 字 
（ ラ ベ ル シ ー ル ）

(75,600) 枚 

" C S V フ ァ イ ル の 印 字 
（ 二 種 混 合 予 診 票 ） " 

(25,200) 部 

" C S V フ ァ イ ル の 印 字 
（日本脳炎２期予診票）" 

(25,200) 部 

C S V フ ァ イ ル の 印 字 
（麻しん風しん混合予診票） 

(33,600) 部 

C S V フ ァ イ ル の 印 字 
（日本脳炎二期勧奨ハガキ） 

(34,250) 枚 

封 入 封 か ん 作 業 (159,600) 件 

予診票綴り印刷(0 歳児) (25,350) 冊 

予診票綴り印刷(1 歳児) (25,300) 冊 

予診票綴り印刷(3 歳児) (25,400) 冊 

" そ の 他 付 随 す る 作 業 
( シ ス テ ム 開 発 費 等 ) "

契約締結日～ 

平成 32 年 3 月 
1 式 

＊ 単価及び金額は、消費税及び地方消費税を含まない金額 
  ＊ 概算数量の場合は、数量及び金額を（  ）で囲む。 

委託代金額 ￥( ．－)  

内訳   業 務 価 格  ￥(   ．－) 

消費税及び地方消費税相当額 ￥( ．－ ) 



名　称 形状寸法等 数　量 単　位 摘　要

ラ ベ ル シ ー ル (75,600) 部

通 知 文 の 印 刷 (160,500) 枚

専 用 窓 あ き 封 筒 の 印 刷 (160,100) 部

予防接種のご案内の印刷 (134,950) 枚

協力医療機関名簿の印刷 (159,600) 枚

二 種 混 合 予 診 票 の
印 刷 (25,300) 部

日本脳炎２期予診票の
印 刷 (25,200) 部

麻しん風しん混合予診
票 の 印 刷 (34,000) 部

日本脳炎二期予防接種
勧 奨 ハ ガ キ の 印 刷 (34,250) 枚

CSV フ ァ イ ル の 印 字
（ ラ ベ ル シ ー ル ） (75,600) 枚

CSV フ ァ イ ル の 印 字
（ 二 種 混 合 予 診 票 ） (25,200) 部

CSV フ ァ イ ル の 印 字
（ 日 本 脳 炎 ２ 期 予 診 票 ）

(25,200) 部

CSV フ ァ イ ル の 印 字
（麻しん風しん混合予診票）

(33,600) 部

CSV フ ァ イ ル の 印 字
（日本脳炎二期勧奨ハガキ）

(34,250) 枚

封 入 封 か ん 作 業 (159,600) 件

予診票綴り印刷(0歳児) (25,350) 冊

予診票綴り印刷(1歳児) (25,300) 冊

予診票綴り印刷(3歳児) (25,400) 冊

そ の 他 付 随 す る 作 業
( シ ス テ ム 開 発 費 等 ) 1 式

計

消費税相当額

委託代金額

内 訳 書

単　価（円） 金　額（円）



 

 

 

平成 31 年度(７月～３月) 

横浜市定期予防接種個別通知作業委託仕様書 
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概要説明 
 
件 名：横浜市定期予防接種個別通知作業委託 
 
委託期間：契約締結日から平成 32年３月 31日まで 
 
業務概要：横浜市が実施する定期予防接種事業のうち、接種対象者に対する個別通知に係る一連の作業を委託します。 
 

①封入封かん作業に要する書類等の印刷及び準備作業 
②ＣＳＶファイルを基にしたラベルシール及び複写式書類への印刷（各種印刷物の印字位置調整及び調整結果報告書の提出含む） 
③印刷する専用封筒への送付物の封入封かん作業 
④郵送 

 
  
 

 
 
 
 
 
 

  

・健康安全課 

・指定する横浜市内 

④郵送  

原則、各２回 
・印刷物一式(局再発行用) 

 

【作業受託者】 
 
①窓あき専用封筒、通知文、予防接種のご案内、 

協力医療機関名簿、予診票綴り、複写式予診

票の印刷、ハガキ 

 

②宛名兼バーコード情報の印刷 

(1)ラベルシールへの印刷 

(2)複写式予診票への印刷 

(3)ハガキへの印刷 

 

③接種対象者種別、宛先区による仕分け 

送付物の封入封かん 

 

※上記の作業を、ＣＳＶファイル提供日から 

１週間程度で作業する 

原則１回  
 
※印刷物については、受託業者が 
 市内の指定場所まで受け取り 
に来ること。 

※原稿については、データ渡し。 

【健康安全課】 

印刷物 

予防接種のしおり 
 
原稿 
・通知文 
・窓あき専用封筒 
・予防接種のご案内 
・協力医療機関名簿 
・二種混合予診票 
・日本脳炎 2 期予診票 
・予診票綴り（3 種類） 
・日本脳炎 2 期勧奨ハガキ 

【健康安全課】 

・ＣＳＶファイル 
（宛名兼バーコード情報） 郵便局 

④郵送 

・毎月 2回 
（概ね 8日及び 22日、 

別添作業スケジュール通り） 

・日本脳炎勧奨ハガキについ

ては７月中旬～８月中に日に

ちを指定して一斉送付。 

※指定する日にちは健康安全

課と相談して決定する。 

毎月 2回 
（概ね 1日及び 15日、 

別添作業スケジュール通り） 



平成31年度作業スケジュール※月2回抽出

金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31

抽出作業日

データ配信日

引抜配信日

作業完了期日
郵送締切日

土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31

抽出作業日 ◎ ◎ ◎ ◎

データ配信日 ◎ ◎ ◎ ◎

引抜配信日 ○ ○ ○ ○

作業完了期日 〆 〆 〆 〆

郵送締切日 〆 〆 〆 〆

日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30

抽出作業日 ◎ ◎ ◎ ◎ ◎ ◎

データ配信日 ◎ ◎ ◎ ◎ ◎ ◎

引抜配信日 ○ ○ ○ ○ ○ ○

作業完了期日 〆 〆 〆 〆 〆 〆

郵送締切日 〆 〆 〆 〆 〆 〆

日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29

抽出作業日 ◎ ◎ ◎ ◎ ◎ ◎

データ配信日 ◎ ◎ ◎ ◎ ◎ ◎

引抜配信日 ○ ○ ○ ○ ○ ○

作業完了期日 〆 〆 〆 〆 〆 〆

郵送締切日 〆 〆 〆 〆 〆 〆

日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30

抽出作業日 ◎ ◎

データ配信日 ◎ ◎

引抜配信日 ○ ○

作業完了期日 〆 〆

郵送締切日 〆 〆

3月 (4月)

9月 10月 11月

12月 平成32年　1月 2月

(平成31年　3月) 4月 5月

6月 7月 8月

・「◎」の記載のある日に、抽出作業を実施 「〇」の記載のある日に、引抜作業を実施
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提供する印刷物及び各種原稿 
印 刷 物 
予防接種のしおり  Ａ４版 20 ページ（中針綴り） 25,200 冊（０歳用のご案内、９カ月分） 

原  稿 
書 類 名  形 状 提 供 形 式  備 考 

通 知 文 Ａ４版（片面） Word データ提供 ６種類の原稿あり 
（０・１・３歳児用、二種混合、日本脳炎２期、麻しん風しん混合） 

窓 あ き 専 用 封 筒 Ａ４版封入サイズ Word データ提供  

接 種 の ご 案 内  Ａ３版（両面） Word データ提供 ６種類の原稿あり 
（０・１・３歳児用、二種混合、日本脳炎２期、麻しん風しん混合） 

協 力 医 療 機 関 名 簿 Ａ４版（両面あり） PDF データ提供 
18 区ごと５種類の原稿あり 

（乳児用、幼児用、二種混合、日本脳炎２期、麻しん風しん混合） 

二種混合予防接種予診票  Ａ４版 ３枚複写 Word データ提供  

日本脳炎２期予防接種予診票 Ａ４版 ３枚複写 Word データ提供  

麻しん風しん混合(MR2 期)予防接種予診票 Ａ４版 ２枚複写 Word データ提供  

予診票綴り（0・１・３歳児用）  Ａ４版（厚さ 3㎜程度） Word データ提供  

日本脳炎二期予防接種勧奨ハガキ 外三つ折り圧着ハガキ Word データ提供  
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各種書類の印刷・作成 (1) 
 

 【ラベルシール】 

① 用紙 Ａ４版、白、裏無地 
② 面付 横２面、縦７面（１４面付・四辺余白付） 

③ 同等品 商品番号 178303（東洋印刷） 

原稿渡し CSV データ渡し(毎月２回) 

作成部数 75,600 部（概算） 

 (内訳) 0 歳児用、1歳児用、3歳児用   各 25,200 枚 

 【通知文】 

① 用紙 Ａ４版、白（上質 55 ㎏） 
② 刷色 黒（片面一色刷） 

③ 要校正 1 回 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回) 

作成部数  159,600 枚（概算）+900 枚（予備）計 160,500 枚 

 (内訳) 0・1・3歳児用、 二種混合、日本脳炎２期、各 25,200 枚   

                                                                              麻しん風しん混合、33,600 枚 

                                          ※定例日（各作業開始日）に必要数作成されていればよく、 

まとめて作成してストックしてもよい 

納 品 先 納品枚数 備   考 

受 託 業 者 159,600 枚 封入封かん作業で使用 

健康福祉局健康安全課 600 枚 各 100 枚(再発行用) 

指定する横浜市内（１か所） 300 枚 各 50 枚(再発行用) 

 

 
 



 

各種書類の印刷・作成 (2) 
 

 【窓あき専用封筒】 
① 用紙 ピンク（厚さは 85ｇ/㎡程度） 
② 刷色 濃いピンク（一色刷） 
③ サイズ Ａ４版封入サイズ 

④ 糊付（フラップ位置は縦横どちらでもよい）、グラシン窓あり 

⑤ 原稿イメージ 右見本のとおり 

⑥ 裏面全面に広告印刷予定 
 
要 校 正 ２回（窓枠位置の調整結果報告書を提出すること） 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回) 

作成部数 159,600 部（概算）+500 部(局予備) 計 160,100 部 
※定例日（各作業開始日）に必要数作成されていればよく、 

まとめて作成してストックしてもよい 

  
     

 

納 品 先 受託業者及び健康福祉局健康安全課 

 
※納品部数内訳は次のとおり 

納 品 先 納品部数 備   考 

受 託 業 者 159,600 部 封入封かん作業で使用 

健康福祉局健康安全課 500 部 局再発行作業で使用 



 

各種書類の印刷・作成 (3)  

 【予防接種のご案内】 
① 用紙 普通色紙（中厚口、色は４種類ごとに別途指定） 
② 刷色 黒（一色刷） 
③ サイズ Ａ３版両面あり 

④ 原稿イメージ 右見本のとおり 

※1・3歳児用、二種混合、日本脳炎２期、麻しん風しん混合 

の５種類の原稿あり 
(0 歳児は健康安全課提供の予防接種のしおりを封入するため印刷不要) 

要 校 正 １回 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回) 

印刷部数 134,400 枚（概算）+550 枚（予備） 計 134,950 枚 

（概算内訳）1・3歳児用、二種混合、日本脳炎２期、各 25,200 枚 

麻しん風しん混合、33,600 枚 

     ※印刷後、１頁目が表になるよう二つ折り 

※定例日（各作業開始日）に必要数作成されていればよく、 

まとめて作成してストックしてもよい 

納 品 先 受託業者及び健康福祉局健康安全課 

※納品部数内訳は次のとおり 
納 品 先 納品枚数 備   考 

受 託 業 者 134,400 枚 封入封かん作業で使用 

健康福祉局健康安全課 350 枚 
１歳は 100 枚、３歳・麻しん風

しん混合は各 150 枚 

指定する横浜市内（１か所） 200 枚 麻しん風しん混合 200 枚  



 

各種書類の印刷・作成 (4) 

 【協力医療機関名簿】  
① 用紙 普通紙（中厚口、白色） 
② 刷色 黒（一色刷） 
③ サイズ Ａ４版、両面あり 

④ 原稿イメージ 右参考（計 72 種類の原稿あり） 

※乳児用(０歳)、幼児用(１・３歳)、二種混合用(11 歳)、 

日本脳炎二期(９歳)、×18 区原稿(毎月２回) 

   ※麻しん風しん混合用×18 区原稿(３月中旬１回) 

要 校 正 １回 

原稿渡し PDF 原稿渡し(原則２回) 

印刷部数 159,600 枚（概算）（18 区ごとに必要枚数は異なる） 

※区ごとの枚数割合は概ね次のとおり 
区 名 割 合 区 名 割 合 

鶴 見 区 7.1％ 金 沢 区 5.1％ 

神 奈 川 区 5.1％ 港 北 区 8.3％ 

西 区 1.9％ 緑 区 5.2％ 

中 区 3.1％ 青 葉 区 10.4％ 

南 区 4.4％ 都 筑 区 7.5％ 

港 南 区 6.1％ 戸 塚 区 7.8％ 

保 土 ケ 谷 区 5.2％ 泉 区 4.5％ 

旭 区 6.8％ 栄 区 3.4％ 

磯 子 区 4.1％ 瀬 谷 区 3.9％ 

※定例日（各作業開始日）に必要数印刷されていればよく、 
まとめて作成してストックしてもよい  



 

各種書類の印刷・作成 (5) 
 

 【二種混合予防接種予診票】 
① 用紙 白 
② 外枠 若草色 
③ 刷色 黒 
④ サイズ Ａ４版（≒縦 12 インチ） 

３枚複写 N40～60、ノーカーボン 

※1，2枚目 2C/0C、 

3 枚目 2C/0C（減感部・市長印あり） 

⑤ 感圧紙３枚１組（糊位置は左長辺一辺） 

⑥ 原稿イメージ 右見本のとおり 

 
要 校 正 ３回 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回) 

作成部数 25,200 部（概算）+100 部（予備） 

納品先  受託業者、健康安全課（予備納品） 

  P.16「予診票への印刷」に記載するとおり、 

予診票にＣＳＶファイルデータを印字します。

予診票１組の印字内容に齟齬が生じなければ、

印刷方法は問いません。 

予診票の印刷とデータ印字処理を同時に行い、

そのあとに糊付作業としてもかまいません。 



 

各種書類の印刷・作成 (6)  
 

 【日本脳炎２期予防接種予診票】 
① 用紙 白 
② 外枠 紫色 
③ 刷色 黒 
④ サイズ Ａ４版（≒縦 12 インチ） 

３枚複写 N40～60、ノーカーボン 

※1，2枚目 2C/0C、 

3 枚目 2C/0C（減感部・市長印あり） 

⑤ 感圧紙３枚１組（糊位置は左長辺一辺） 

⑥ 原稿イメージ 右見本のとおり 

 
要 校 正 ３回 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回) 

印刷部数 25,200 部（概算） 

納品先  受託業者 

 

  
「予診票への印刷」に記載するとおり、 

予診票にＣＳＶファイルデータを印字します。

予診票１組の印字内容に齟齬が生じなければ、

印刷方法は問いません。 

予診票の印刷とデータ印字処理を同時に行い、

そのあとに糊付作業としてもかまいません。 

日本脳炎２期予防接種予診票 

日本脳炎２期予防接種予診票 

日本脳炎２期予防接種済証 



 

各種書類の印刷・作成 (7) 

 【麻しん風しん混合（MR２期）予防接種予診票】 
① 用紙 白 
② 外枠 白茶色 
③ 刷色 黒 
④ サイズ Ａ４版（≒縦 12 インチ） 

２枚複写 N40～60 （ノーカーボン［青発色］） 

※１枚目 2C/0C ２枚目 2C/0C 

⑤ 感圧紙２枚１組（糊位置は左長辺一辺） 

⑥ 原稿イメージ 右見本のとおり 

 
要 校 正 ３回 

原稿渡し Word 原稿渡し(２月中旬１回) 

印刷部数 33,600 部（概算）+400 部（予備）計 34,000 部 

納品先  受託業者、健康福祉局健康安全課 

     指定する横浜市内（１か所） 

 
納 品 先 納品部数 備   考 

受 託 業 者 33,600 部 封入封かん作業で使用 

健康福祉局健康安全課 200 部 局再発行作業で使用 

指定する横浜市内１か所 200 部 再発行用 

「予診票への印刷」に記載するとおり、 

予診票にＣＳＶファイルデータを印字します。

予診票１組の印字内容に齟齬が生じなければ、

印刷方法は問いません。 

予診票の印刷とデータ印字処理を同時に行い、

そのあとに糊付作業としてもかまいません。 



 

各種書類の印刷・作成 (8) 
 【予診票綴り(全３種類)】 
 

（ア）０歳児用 ※感圧紙はすべてブルー発色、以下のものを丁合して無線綴じに製本する 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表 紙 上質紙 135 ㎏ 
片面印刷 

 

説 明 書 上質紙 55 ㎏ 1 ページ 

ヒ ブ 予 診 票 （ 初 回 ① ）  
感圧紙 2枚 1組 

1 セット（のどミシン） 

上紙 N40、下紙 N40 

用紙：A4 白 
 

外枠：若竹色 

刷色：濃緑 

ヒ ブ 予 診 票 （ 初 回 ② ）  刷色：濃青 

ヒ ブ 予 診 票 （ 初 回 ③ ）  刷色：濃茶 

小児用肺炎球菌予診票（初回①） 

〃 
用紙：Ａ４白 

 
外枠：青色 

刷色：濃緑 

小児用肺炎球菌予診票（初回②） 刷色：濃青 

小児用肺炎球菌予診票（初回③） 刷色：濃茶 

四 種 混 合 （ 初 回 ① ）  

〃 
用紙：Ａ４白 

 
外枠：黄色 

刷色：濃緑 

四 種 混 合 （ 初 回 ② ）  刷色：濃青 

四 種 混 合 （ 初 回 ③ ）  刷色：濃茶 

Ｂ Ｃ Ｇ 予 診 票  〃 用紙：Ａ４白 
外枠：ブルー 

 

Ｂ Ｃ Ｇ 接 種 後 の 注 意 書  色上質 55 ㎏ 1C/0C 用紙：浅黄色 

Ｂ型肝炎予診票（初回①） 
感圧紙 2枚 1組 

1 セット（のどミシン） 
上紙 N40、下紙 N40 

用紙：Ａ４白 
外枠：白色 

刷色：濃緑 

Ｂ型肝炎予診票（初回②） 刷色：濃青 

Ｂ型肝炎予診票（初回③） 刷色：濃茶 

下 敷 き 厚紙（表白色） Ａ３二つ折り  

裏 表 紙 上質紙 135 ㎏ 見本のとおり  

要 校 正 ３回 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回) 
印刷冊部数 25,200 冊+150 冊（予備）計 25,350 冊 

 
※定例日（各作業開始日）に必要数印刷されていればよく、 

まとめて作成してストックしてもよい 



 

（イ）１歳児用 ※感圧紙はすべてブルー発色、以下のものを丁合して無線綴じに製本する 
 

表 紙 上質紙 135 ㎏ 
片面印刷 

― 

説 明 書 上質紙 55 ㎏ 1 ページ 

Ｍ Ｒ １ 期 予 診 票 

感圧紙Ａ４ 2 枚 1 組 1 セット 
（のどミシン） 

 
 

上紙 N40、下紙 N40 

外枠：白茶色 

ヒ ブ 予 診 票 （ 追 加 ）  外枠：若竹色  

小児用肺炎球菌予診票（追加） 外枠：青色 

四 種 混 合 （ 追 加 ） 外枠：黄色 

水 痘   （ 初 回 ） 外枠：赤色 

水 痘   （ 追 加 ） 外枠：赤色 

下 敷 き 厚紙（表白色） Ａ３二つ折り ― 

裏 表 紙 上質紙 135 ㎏ 見本のとおり ― 

 

要 校 正 ３回 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回) 

印刷冊部数 25,200 冊+100 冊（予備）計 25,300 冊 
 
※定例日（各作業開始日）に必要数印刷されていればよく、 

まとめて作成してストックしてもよい 

 

 



 

（ウ）３歳児用 ※感圧紙はすべてブルー発色、以下のものを丁合して無線綴じに製本する 
 

 

 

要 校 正 ３回 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回) 
印刷冊部数 25,200 冊+200 冊（予備）計 25,400 冊 
 
※定例日（各作業開始日）に必要数印刷されていればよく、 

まとめて作成してストックしてもよい 

 

 

 

  

表 紙 上質紙 135 ㎏ 
片面印刷 

 

説 明 書 上質紙 55 ㎏ 1 ページ 

日本脳炎予診票（初回①） 
感圧紙 A4 2 枚 1 組 

1 セット（のどミシン） 

上紙 N40、下紙 N40 

用紙：白 
 

外枠：藤色 

刷色：濃緑 

日本脳炎予診票（初回②） 刷色：濃青 

日本脳炎予診票（初回追加） 刷色：濃茶 

下 敷 き 厚紙（表白色） Ａ３二つ折り  

裏 表 紙 上質紙 135 ㎏ 見本のとおり  

納 品 先 ア納品冊数 イ納品冊数 ウ納品冊数 備   考 

受 託 業 者 25,200 冊 25,200 冊 25,200 冊 封入封かん作業で使用 

健康福祉局健康安全課 150 冊 100 冊 200 冊 局再発行作業で使用 



 

各種書類の印刷・作成 (8) 

【日本脳炎二期予防接種勧奨ハガキ】 

① 外三つ折り圧着ハガキ 
② 用紙 白 
③ 重量 ２～６g 
④ 刷色 表面２色刷り 

      裏面２色刷り 

⑤原稿 平成 31 年度に 18 歳を迎えた方へ 

⑥ 原稿イメージ 右下見本のとおり 

 

要 校 正 ３回 

原稿渡し Word 原稿渡し(原則２回)  
作成部数 34,250 枚（概算） 

 

発送日については７～８月を予定。 

一斉送付の指定する日にちについて 

は、健康安全課と相談して決定する。 

 

  

圧着 



 

ＣＳＶファイル (1) 
 【０歳児用】 

提供方法 横浜市大容量ファイル転送サービスを利用した電子送付 
ファイル名 YobousessyuGroup0.csv（仮） 
データ形式 ＣＳＶファイル（Unicode テキスト形式（BOM 付、UTF-16LE）） カンマ区切り 

外字ファイル 提供する（TTE ファイル形式） 
 
 ■ファイルレイアウト（仮） 

項目 No. 項目名 属性 （例）  項目 No. 項目名 属性 （例） 

1 グループ番号 Ｘ(1) 1  24 マーク③ Ｎ(1) Ｃ 

2 固定文言 Ｎ(1) ―  25 接種名称・回数④ Ｎ(30) 小児用肺炎球菌 １回目 

3 区コード Ｘ(2) 00  26 接種コード④ ９(21) 000000012345140011501 

4 固定文言 Ｎ(1) ―  27 マーク④ Ｎ(1) Ｄ 

5 ページ連番 Ｘ(7) 0001234  28 接種名称・回数⑤ Ｎ(30) 小児用肺炎球菌 ２回目 

6 郵便番号 Ｘ(8) 123-4567  29 接種コード⑤ ９(21) 000000012345140011502 

7 住所 Ｎ(50) 横浜市鶴見区○○町１２－３４  30 マーク⑤ Ｎ(1) Ｅ 

8 方書 Ｎ(40) マンション山本１０１号室  31 接種名称・回数⑥ Ｎ(30) 小児用肺炎球菌 ３回目 

9 漢字氏名① Ｎ(80) 横浜 太郎  32 接種コード⑥ ９(21) 000000012345140011503 

10 漢字氏名② Ｎ(82) 横浜 太郎 様  33 マーク⑥ Ｎ(1) Ｆ 

11 カナ氏名 Ｎ(80) ヨコハマ タロウ  34 接種名称・回数⑦ Ｎ(30) 四種混合 １期初回１回目 

12 保護者様 Ｎ(4) 保護者様  35 接種コード⑦ ９(21) 000000012345140011801 

13 生年月日 Ｎ(12) 平成 25 年 11 月 22 日生  36 マーク⑦ Ｎ(1) Ｇ 

14 整理番号 Ｘ(12) 000000012345  37 接種名称・回数⑧ Ｎ(30) 四種混合 １期初回２回目 

15 固定文言 Ｎ(30) ※送付用のシールです～  38 接種コード⑧ ９(21) 000000012345140011802 

16 接種名称・回数① Ｎ(30) ヒブ １回目  39 マーク⑧ Ｎ(1) Ｈ 

17 接種コード① ９(21) 000000012345140011401  40 接種名称・回数⑨ Ｎ(30) 四種混合 １期初回３回目 

18 マーク① Ｎ(1) Ａ  41 接種コード⑨ ９(21) 000000012345140011803 

19 接種名称・回数② Ｎ(30) ヒブ ２回目  42 マーク⑨ Ｎ(1) Ｉ 

20 接種コード② ９(21) 000000012345140011402  43 接種名称・回数⑩ Ｎ(30) ＢＣＧ 

21 マーク② Ｎ(1) Ｂ  44 接種コード⑩ ９(21) 000000012345140010101 

22 接種名称・回数③ Ｎ(30) ヒブ ３回目  45 マーク⑩ Ｎ(1) Ｊ 

23 接種コード③ ９(21) 000000012345140011403       



 

ＣＳＶファイル (2) 
 【１歳児用】 

提供方法 横浜市大容量ファイル転送サービスを利用した電子送付 
ファイル名 YobousessyuGroup1.csv（仮） 
データ形式 ＣＳＶファイル（Unicode テキスト形式（BOM 付、UTF-16LE）） カンマ区切り 

外字ファイル 提供する（TTE ファイル形式） 
 
 ■ファイルレイアウト（仮） 

項目 No. 項目名 属性 （例）  項目 No. 項目名 属性 （例） 

1 グループ番号 Ｘ(1) 2  23 接種コード③ ９(21) 000000012345140011504 

2 固定文言 Ｎ(1) ―  24 マーク③ Ｎ(1) Ｍ 

3 区コード Ｘ(2) 00  25 接種名称・回数④ Ｎ(30) 四種混合 追加 

4 固定文言 Ｎ(1) ―  26 接種コード④ ９(21) 000000012345140011804 

5 ページ連番 Ｘ(7) 0001234  27 マーク④ Ｎ(1) Ｎ 

6 郵便番号 Ｘ(8) 123-4567  28 接種名称・回数⑤ Ｎ(30) 水痘 初回 

7 住所 Ｎ(50) 横浜市鶴見区○○町１２－３４  29 接種コード⑤ ９(21) 000000012345140011901 

8 方書 Ｎ(40) マンション山本１０１号室  30 マーク⑤ Ｎ(1) Ｏ 

9 漢字氏名① Ｎ(80) 横浜 太郎  31 接種名称・回数⑥ Ｎ(30) 水痘 追加 

10 漢字氏名② Ｎ(82) 横浜 太郎 様  32 接種コード⑥ ９(21) 000000012345140011902 

11 カナ氏名 Ｎ(80) ヨコハマ タロウ  33 マーク⑥ Ｎ(1) Ｐ 

12 保護者様 Ｎ(4) 保護者様      

13 生年月日 Ｎ(12) 平成 25 年 11 月 22 日生      

14 整理番号 Ｘ(12) 000000012345      

15 固定文言 Ｎ(30) ※送付用のシールです～      

16 接種名称・回数① Ｎ(30) ＭＲ１期      

17 接種コード① ９(21) 000000012345140011101      

18 マーク① Ｎ(1) Ｋ      

19 接種名称・回数② Ｎ(30) ヒブ 追加      

20 接種コード② ９(21) 000000012345140011404      

21 マーク② Ｎ(1) Ｌ      

22 接種名称・回数③ Ｎ(30) 小児用肺炎球菌 追加       



 

ＣＳＶファイル (3) 
 【３歳児用】 

提供方法 横浜市大容量ファイル転送サービスを利用した電子送付 
ファイル名 YobousessyuGroup3.csv（仮） 
データ形式 ＣＳＶファイル（Unicode テキスト形式（BOM 付、UTF-16LE）） カンマ区切り 

外字ファイル 提供する（TTE ファイル形式） 

 ■ファイルレイアウト（仮） 
項目 No. 項目名 属性 （例） 

1 グループ番号 Ｘ(1) 3 

2 固定文言 Ｎ(1) ― 

3 区コード Ｘ(2) 00 

4 固定文言 Ｎ(1) ― 

5 ページ連番 Ｘ(7) 0001234 

6 郵便番号 Ｘ(8) 123-4567 

7 住所 Ｎ(50) 横浜市鶴見区○○町１２－３４ 

8 方書 Ｎ(40) マンション山本１０１号室 

9 漢字氏名① Ｎ(80) 横浜 太郎 

10 漢字氏名② Ｎ(82) 横浜 太郎 様 

11 カナ氏名 Ｎ(80) ヨコハマ タロウ 

12 保護者様 Ｎ(4) 保護者様 

13 生年月日 Ｎ(12) 平成 25 年 11 月 22 日生 

14 整理番号 Ｘ(12) 000000012345 

15 固定文言 Ｎ(30) ※送付用のシールです～ 

16 接種名称・回数① Ｎ(30) 日本脳炎１期初回１回目 

17 接種コード① ９(21) 000000012345140010301 

18 マーク① Ｎ(1) Ｑ 

19 接種名称・回数② Ｎ(30) 日本脳炎１期初回２回目 

20 接種コード② ９(21) 000000012345140010302 

21 マーク② Ｎ(1) Ｒ 

22 接種名称・回数③ Ｎ(30) 日本脳炎１期 初回追加 

23 接種コード③ ９(21) 000000012345140010303 

24 マーク③ Ｎ(1) Ｓ  



 

ＣＳＶファイル (4) 
 【二種混合(11 歳用)】 

提供方法 横浜市大容量ファイル転送サービスを利用した電子送付 
ファイル名 YobousessyuGroup11.csv（仮） 
データ形式 ＣＳＶファイル（Unicode テキスト形式（BOM 付、UTF-16LE）） カンマ区切り 

外字ファイル 提供する（TTE ファイル形式） 
 
 ■ファイルレイアウト（仮） 

項目 No. 項目名 属性 説明 （例） 

1 グループ番号 Ｘ(1) 仕分けグループ 5 

2 固定文言 Ｎ(1) 全角ハイフン ― 

3 区コード Ｘ(2) 対象者の居住区コード 00 

4 固定文言 Ｎ(1) 全角ハイフン ― 

5 ページ連番 Ｘ(7) ページ数（連番、０詰めあり） 0001234 

6 郵便番号 Ｘ(8) 対象者の郵便番号（ハイフン付） 123-4567 

7 住所 Ｎ(50) 対象者の漢字住所 横浜市鶴見区○○町１２－３４ 

8 方書 Ｎ(40) 対象者の住所方書 マンション山本１０１号室 

9 漢字氏名① Ｎ(80) 対象者の漢字氏名 横浜 太郎 

10 漢字氏名② Ｎ(82) 対象者の漢字氏名（敬称付） 横浜 太郎 様 

11 カナ氏名 Ｎ(80) 対象者のカナ氏名（全角文字） ヨコハマ タロウ 

12 保護者様 Ｎ(4) “保護者様”を固定入力 保護者様 

13 生年月日 Ｎ(12) 対象者の生年月日に“生”を付加 平成 25 年 11 月 22 日生 

14 整理番号 Ｘ(12) 対象者の整理番号（12 桁 0 詰め） 0001234 

15 性別 Ｎ(1) 対象者の性別 男 

16 接種コード ９(21) 対象者の整理番号と接種種別番号を結合 000000012345140010804 
 



 

ＣＳＶファイル (5) 
【日本脳炎２期(９歳)】 
提供方法 横浜市大容量ファイル転送サービスを利用した電子送付 
ファイル名 YobousessyuGroup9.csv（仮） 
データ形式 ＣＳＶファイル（Unicode テキスト形式（BOM 付、UTF-16LE）） カンマ区切り 

外字ファイル 提供する（TTE ファイル形式） 
 
 ■ファイルレイアウト（仮） 

項目 No. 項目名 属性 説明 （例） 

1 グループ番号 Ｘ(2) 作業種別 6 

2 固定文言 Ｎ(1) 全角ハイフン ― 

3 区コード Ｘ(2) 対象者の居住区コード 00 

4 固定文言 Ｎ(1) 全角ハイフン ― 

5 ページ連番 Ｘ(7) ページ数（連番、０詰めあり） 0001234 

6 郵便番号 Ｘ(8) 対象者の郵便番号（ハイフン付） 123-4567 

7 住所 Ｎ(50) 対象者の漢字住所 横浜市鶴見区○○町１２－３４ 

8 方書 Ｎ(40) 対象者の住所方書 マンション山本１０１号室 

9 漢字氏名① Ｎ(80) 対象者の漢字氏名 横浜 太郎 

10 漢字氏名② Ｎ(82) 対象者の漢字氏名（敬称付） 横浜 太郎 様 

11 カナ氏名 Ｎ(80) 対象者のカナ氏名（全角文字） ヨコハマ タロウ 

12 保護者様 Ｎ(4) “保護者様”を固定入力 保護者様 

13 生年月日 Ｎ(12) 対象者の生年月日に“生”を付加 平成 25 年 11 月 22 日生 

14 整理番号 Ｘ(12) 対象者の整理番号（12 桁０詰め） 000000012345 

15 性別 Ｎ(1) 対象者の性別 男 

16 接種コード ９(21) 対象者の整理番号と接種種別番号を結合 000000012345140010804 



 

ＣＳＶファイル (6) 
【麻しん風しん混合】 
提供方法 横浜市大容量ファイル転送サービスを利用した電子送付 
ファイル名 YobousessyuGroup6.csv（仮） 
データ形式 ＣＳＶファイル（Unicode テキスト形式（BOM 付、UTF-16LE）） カンマ区切り 

外字ファイル 提供する（TTE ファイル形式） 
 
 ■ファイルレイアウト（仮） 

項目 No. 項目名 属性 説明 （例） 

1 グループ番号 Ｘ(2) 作業種別 6 

2 固定文言 Ｎ(1) 全角ハイフン ― 

3 区コード Ｘ(2) 対象者の居住区コード 00 

4 固定文言 Ｎ(1) 全角ハイフン ― 

5 ページ連番 Ｘ(7) ページ数（連番、０詰めあり） 0001234 

6 郵便番号 Ｘ(8) 対象者の郵便番号（ハイフン付） 123-4567 

7 住所 Ｎ(50) 対象者の漢字住所 横浜市鶴見区○○町１２－３４ 

8 方書 Ｎ(40) 対象者の住所方書 マンション山本１０１号室 

9 漢字氏名① Ｎ(80) 対象者の漢字氏名 横浜 太郎 

10 漢字氏名② Ｎ(82) 対象者の漢字氏名（敬称付） 横浜 太郎 様 

11 カナ氏名 Ｎ(80) 対象者のカナ氏名（全角文字） ヨコハマ タロウ 

12 保護者様 Ｎ(4) “保護者様”を固定入力 保護者様 

13 生年月日 Ｎ(12) 対象者の生年月日に“生”を付加 平成 25 年 11 月 22 日生 

14 整理番号 Ｘ(12) 対象者の整理番号（12 桁０詰め） 000000012345 

15 性別 Ｎ(1) 対象者の性別 男 

16 接種コード ９(21) 対象者の整理番号と接種種別番号を結合 000000012345140010804 



 

ＣＳＶファイル (7) 

【日本脳炎二期予防接種勧奨ハガキ】 

提供方法 横浜市大容量ファイル転送サービスを利用した電子送付 
ファイル名 YobousessyuGroup0.csv（仮） 
データ形式 ＣＳＶファイル（Unicode テキスト形式（BOM 付、UTF-16LE））カンマ区切り 

外字ファイル 提供する（TTE ファイル形式） 

 

※初回印字作業前にテストし、調整結果報告書を作成し、健康安全課に提出すること。 
   

■ファイルレイアウト（仮） 

項目 No. 項目名 属性 （例） 

1 郵便番号 Ｘ(8) 123-4567 

2 住所 Ｎ(50) 横浜市鶴見区○○町１２－３４ 

3 方書 Ｎ(40) マンション山本１０１号室 

4 漢字氏名① Ｎ(80) 横浜 太郎 

5 漢字氏名② Ｎ(82) 横浜 太郎 様 

6 保護者様 Ｎ(4) 保護者様 

 
 

  

【備考】 
送付物は、重量ごと・郵便番号上３桁ごとに区分して郵

便局へ差し出します。指定する郵便局は、受託業者の所

在地・作業地を考慮して、健康安全課と郵便局担当者で

調整します（１か所）。 
郵便料金は健康安全課の請求書払となり、受託業者の費

用負担はありません。 



 

ラベルシールへの印刷（０，１，３歳児用） 
 
ＣＳＶファイル１レコードについて、次の仕様のとおり印字する。 
 
※印字位置は目安であり、必ず初回印字作業前にテストし、 
調整結果報告書を作成し、健康安全課に提出すること 

 
0 歳児用 約 1,400 枚／１回 

1 歳児用 〃 

3 歳児用 〃 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

２３０－０００２            3―1―100000 
 
横浜市北区落合町 1丁目 45-36 
タワーマンション４１０号 

 
秦 優季 様 
保護者様 

 
 

四種混合１期初回３回目 
 
 

秦  優季 
 
0000001002     平成 25 年 9 月 20 日生 

 

|||||||||||||||||||||||||||||||||||||| 

I

CSV ファイル 
項目 No.6 No.25～27No.22～24

No.31～33No.28～30

No.37～39No.34～36

No.43～45No.40～42

No.19～21No.16～18

No.7

No.8

No.10

No.12

No.13

No.14

No.40

No.9 

No.41 を 
NW-7 の規格でﾊﾞｰｺｰﾄﾞ化 
ｽﾀｰﾄ･ｽﾄｯﾌﾟｺｰﾄﾞ不要 

No.42

No.1～5



 

予診票への印刷 
 
ＣＳＶファイル１レコードについて、次の仕様のとおり印字する 
 

二種混合 約 1,400 部／１回 

日本脳炎２期 約 1,400 部／１回 
麻しん風しん混合 約 34,000 部(3 月中旬１回) 

 
 
※印字位置は目安であり、必ず初回印字作業前にテストし、 

調整結果報告書を作成し、健康安全課に提出すること 

２３０－０００２         5―1―100000 
 
横浜市北区落合町 1丁目 45-36 
タワーマンション４１０号 

 
秦 優季 様 

 
0000001002  

 

|||||||||||||||||||||||||||||||||||||| No.16 を NW-7 の規格でﾊﾞｰｺｰﾄﾞ化 
ｽﾀｰﾄ･ｽﾄｯﾌﾟｺｰﾄﾞ不要 

No.13

CSV ファイル 
項目 No.6 

No.1～5

No.7

No.8

No.10

No.14１
枚
目
の
み
印
字 

女  平成 25 年 9 月 20 日生 

No.15



 

封入封かん作業 (1) 

【０歳児用個別通知】 

指定するデータ配信日の午後、ＣＳＶファイルを受信してから宛名印刷を開始し、送付書類が順次作成されていくので、指定する作業

完了期日までに、次のとおり封入封かん作業を行います。 
 

  

 

予診票綴り 

（０歳児用） 
 

予防接種のしおり 

１．宛名兼バーコード 

※YobousessyuGroup0.csv を印刷 

３．予防接種のしおり 

※当課提供 

４．予診票綴り 

※原稿を印刷 

５．協力医療機関名簿 

※乳児用原稿を印刷 

宛名の区に対応した 
協力医療機関名簿を 
同封する。 

 

通 知 文 

２．通知文 

※原稿を印刷 



 

封入封かん作業 (2) 

【１歳児用個別通知】 

指定するデータ配信日の午後、ＣＳＶファイルを受信してから宛名印刷を開始し、送付書類が順次作成されていくので、指定する作業

完了期日までに、次のとおり封入封かん作業を行います。 
 

  

 

予診票綴り 

（１歳児用） 

１．宛名兼バーコード 

※YobousessyuGroup1.csv を印刷 

３．予防接種のご案内 

※原稿を印刷 

４．予診票綴り 

※原稿を印刷 

５．協力医療機関名簿 

※幼児用原稿を印刷 

宛名の区に対応した 
協力医療機関名簿を 
同封する。 

 

通 知 文 

２．通知文 

※原稿を印刷 



 

封入封かん作業 (3) 

【３歳児用個別通知】 

指定するデータ配信日の午後、ＣＳＶファイルを受信してから宛名印刷を開始し、送付書類が順次作成されていくので、指定する作業

完了期日までに、次のとおり封入封かん作業を行います。 
 

  

 

予診票綴り 

（３歳児用） 

１．宛名兼バーコード 

※YobousessyuGroup3.csv を印刷 

３．予防接種のご案内 

※原稿を印刷 

４．予診票綴り 

※原稿を印刷 

５．協力医療機関名簿 

※幼児用原稿を印刷 

宛名の区に対応した 
協力医療機関名簿を 
同封する。 

 

通 知 文 

２．通知文 

※原稿を印刷 



 

封入封かん作業 (4) 

【二種混合用個別通知】 

指定するデータ配信日の午後、ＣＳＶファイルを受信してから宛名印刷を開始し、送付書類が順次作成されていくので、指定する作業

完了期日までに、次のとおり封入封かん作業を行います。 
 

  

１．二種混合予診票 

※YobousessyuGroup11.csv を印刷 

３．接種のご案内 

※原稿を印刷 

４．協力医療機関名簿 

※二種混合用原稿を印刷 

宛名の区に対応した 
協力医療機関名簿を 
同封する。 

２．通知文 

※原稿を印刷 



 

封入封かん作業 (5) 

【日本脳炎２期用個別通知】 

指定するデータ配信日の午後、ＣＳＶファイルを受信してから宛名印刷を開始し、送付書類が順次作成されていくので、指定する作業

完了期日までに、次のとおり封入封かん作業を行います。 
 
 

 

  

１．日本脳炎２期予診票 

※YobousessyuGroup9.csv を印刷 

３．接種のご案内 

※原稿を印刷 

４．協力医療機関名簿 

※日本脳炎２期用原稿を印刷 

宛名の区に対応した 
協力医療機関名簿を 
同封する。 

２．通知文 

※原稿を印刷 



 

封入封かん作業 (6) 

【麻しん風しん混合用個別通知】 

指定するデータ配信日（3月上旬頃・別途調整）にＣＳＶファイルを受信してから宛名印刷を開始し、作業完了期日（3月中旬）までに

次のとおり封入封かん作業を行います。 
 
 

  

１．ＭＲ２期予診票 

※YobousessyuGroup6.csv を印刷 

３．接種のご案内 

※原稿を印刷 

４．協力医療機関名簿 

※麻しん風しん混合用原稿を印刷 

宛名の区に対応した 
協力医療機関名簿を 
同封する。 

２．通知文 

※原稿を印刷 



 

封入封かん作業 (7) 

【各種注意点】 

封入封かん作業は、各グループで作業台を分けるなど、宛名に対し間違った書類を同封しないよう工夫してください。 
各グループ内でも、宛名の区ごとに同封する協力医療機関名簿は異なりますので、十分ご注意ください。 
 
※委託期間中、担当職員が作業内容を検査させていただきますので、あらかじめご了承願います。 
 
 
 
 
 

  
 
 

  



 

作業完了の連絡 

定例日に各種ＣＳＶファイルとともに電子送付される件数確認票を受領 

 

封入封かん作業完了段階で、グループごとの封かん件数が、件数確認票の件数と同数であるかチェック 

 

作業完了期日までに、件数確認票に記載された件数分の封かん作業の完了を電話連絡 

連 絡 先：0 4 5 - 6 7 1 - 4 1 9 0 （健康安全課 予防接種担当） 

重要）抽出日の１週間後に、死亡・転出を事由とする送付物引抜きを依頼します 

 

郵送件数を伝えるので、件数管理票の件数を適宜修正して保管 

 
  【引抜き作業について】 

 
封入封かん作業期間中に対象者が死亡又は転出するケースは 
ごくまれであると思われますが、引抜き依頼に対しては 
次のとおり対処してください。 
 
①当課から作業完了日に、引抜き対象表を電子送付 
②郵送までに引抜きを実施 
③引抜いた送付物は、健康安全課に返却 

２３０－０００２         3―1―100000 
横浜市北区落合町 1丁目 45-36 
タワーマンション４１０号 

 
秦 優季 様 
保護者様 

引抜き対象表で、グループ番号・ 

区コード・連番をお伝えします 
（封かん完了の封筒の窓部分） 



 

郵送 
 

指定する後納郵便物等差出票に必要項目を記載します。 

 

郵送締切日までに、指定する郵便局へ送付物を差し出します。 

 

後納郵便物等差出票は、件数確認票とともに保管し、写しを健康安全課へ提出して下さい。 

 
備考： 
送付物は、重量ごと・郵便番号上３桁ごとに区分して郵便局へ差し出します。 
指定する郵便局は、受託業者の所在地・作業地を考慮して、健康安全課と郵便局担当者で調整します（１か所）。 
郵便料金は健康安全課の請求書払となり、受託業者の費用負担はありません。 

  



 

その他 
 
(1) 履行場所は受託業者に一任しますが、各種書類は施錠可能な場所で厳重に保管してください。 

横浜市が提供する印刷物については、市外への搬出ができませんので、契約締結後、受託業者が市内の指定場所まで受け取り 

に来てください。 

 

(2) 汚損又は毀損した個人情報印字書類及び作業に要した個人情報データファイルは、責任をもって処分してください。 

 

(3) 横浜市が規定する「個人情報取扱特記事項」及び「電子計算機処理等の契約に関する情報取扱特記事項」に基づいた取り扱いとします。

なお、受託業者には、個人情報の保護管理体制について、後日所定様式により報告を求めます。 

 

(4) 予防接種制度の変更に対応するため、必要に応じて、印刷物の内容を変更します。 

 

(5) この仕様書に定めのない項目については、必要に応じて協議し定めることとします。 


	
	H31抽出スケジュール




