
 

仕様書 

 

１ 借入機器 

 

品  名  

ﾒｰｶｰ名  

（規格）  

全身麻酔装置システム  Apollo（アポロ）  

ﾄﾞﾚｰｹﾞﾙ  メディカルジャパン株式会社  

 

装置の構成  

内訳  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

全身麻酔装置  Apollo  2 台  

 

（内訳）  

・プライマス  本体（フルオプション）  

・換気モード  従量式、従圧式、 PS、 SIMV/PS 

従量式オートフロー  

・ Vapor2000 イソフルラン８％  

・余剰ガス排出装置システム  

・耐圧ホース（ O2、 N2O、 Air 各５ｍ）  

呼気・吸気の O2、 CO2、麻酔薬濃度モニタリング  

CO2、 O2、吸気フロー、呼気フロー波形表示  

 

 

モニタリングソルション（ＩＡＣＳ）  2 台  

 

（内訳）  

Ｃ５００＋ Infinity M540 

ECG、呼吸数、 SPO2、 NIBP、 IBP 

 

 

備考  
 

・展示品も可とする。ただし未使用に限る。  

 

展示品のもので参加を希望する者は、展示品であるこ

とを確認できるメーカー等からの証明を平成 30 年 6

月 29 日（金）までに提出し、本学が認めた場合のみ

参加することができる。  

 

(注 )上記提出書類の他、補足資料の提出を求める場合が

ある。  

 

 

 

２ 賃貸借期間 

平成30年9月1日から平成35年8月31日までの5年間(60ヶ月間) 



３ 納入期限 

  平成30年8月31日（金） 

 

４ 納入場所 

大阪府泉佐野市りんくう往来北１番地の５８ 

大阪府立大学 りんくうキャンパス 生命環境科学域附属獣医臨床センター 

 

５ 搬入、設置及び調整 

  受注者は、発注者が指定する設置場所に機器を搬入し、設置、調整及び動作確認を行

うこと。 

 

６ 保証期間 

  納入後 1年間はメーカーの無償保証期間とし、正常な使用状態において発生した故

障・障害については、無償で速やかに修理・交換、調整を行うこと。 

 

７ 特約事項 

  賃貸借期間満了後は機器を公立大学法人大阪府立大学へ無償譲渡することとする。 

 

８ その他の留意事項 

（１）機器に対し賃貸借期間中継続して動産総合保険を付すこと。この費用は受注者の

負担とする。 

（２）機器納入時等において、建物等へ損傷を与えた場合は、受注者の負担において現

状に戻すものとする。 

（３）機器納入に際し発生したゴミ等に関しては、受注者が処理、清掃を行うこと。 

（４）機器に他の付属物を追加する必要が生じたとき、又は機器を改造する必要が生じ

たときは、あらかじめ文書をもって受注者の承認を得るものとする。この場合におい

て、これに要する費用については公立大学法人大阪府立大学が負担するものとする。 

（５）アプリケーションのアップグレードが発生した場合は、これに対応できること。

この場合において、これに要する費用については公立大学法人大阪府立大学が負担す

るものとする。 

（６）その他、本仕様書に定めのない事項で疑義が生じたときは、担当職員と協議し、

その指示によること。 

 


