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委託執行（変更）概要書
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履行年度 令和5年度 業務名 5電話による健康医療相談事業「かみす健康ダイヤル２４」業務委託 設 計 書

履行場所 メディカルコールセンター内

設 計 概 要

神栖市民に向けて，医師・保健師・助産師・正看護師・管理栄養士・ケアマネージャー・心理

カウンセラーなどの有資格者が，年中無休・２４時間体制で無料電話での健康相談に対応する。

変更理由

費 目 当初 第 回変更 第 回変更 増 △減
委 託 執 行 額
委 託 に 付 す る 額
業 務 価 格
測量試験費又は工事雑費
消 費 税 相 当 額
委 託 決 定 額

変更工業務価格算定基準 変更業務価格＝ 変更積算業務価格 × 委託比率
額起工時の委託に付する

委託決定額請負起工時の

変更積算業務価格
×

委託比率
＝

変更業務価格



品　　名 規格等 数　量 単　位 単　価 金　　額 備　考

業務委託 かみす健康ダイヤル24 24時間365日 12 月

委託価格

消費税相当額 10 ％

※入札額は消費税を含まない

合　　　　計

5電話による健康医療相談事業「かみす健康ダイヤル２４」業務委託

内　　訳　　書


