
 

 

 

 

消臭剤（脱水ケーキ用）購入仕様書 

 

 

 

 

 

  件  名 消臭剤（脱水ケーキ用）購入 

 

  場  所 中川水循環センター（三郷市番匠免地内） 

 

  納入期間 令和７年１２月１日～令和８年３月３１日 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

公益財団法人埼玉県下水道公社 

 
 

 

 



1 趣旨 

 

 

 

2 規格等 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3 規格の遵守 

 

 

4 納入場所及び 

納入予定数量 

 

 

 

5 納入方法 

 

 

 

 

6 環境配慮への取 

り組み 

この仕様書は、公益財団法人埼玉県下水道公社（以下「公社」という。）が

購入する消臭剤（以下「薬品」という。）について、必要な事項を定めるもの

とする。 

 

納入者は、次の仕様等に基づき薬品を納入するものとする。 

（１） 粉末状であり、脱水ケーキ表面に均一に散布可能であること。特別な

装置を必要としないこと。 

（２） 脱水ケーキ 10 トンあたり、当該薬品 15kg 以内で十分な消臭効果を

発揮すること。 

（３） 有害物質（重金属、毒劇物等）を含まず、人体及び環境に安全である

こと。 

（４） 梱包は 1 箱単位とし、外装には品名、内容量、製造日、使用期限、製

造者名を明記すること。 
（５） 常温保管（0～35℃）で 1 カ月以上品質保持が可能であること。 

（６） 鉄系金属塩等を含まず、後工程（焼却・堆肥化）に影響を与えないこ

と。 

（７） 当該処理場または他の下水道処理施設において実績があり、使用効果

が確認されていること。 

（８） 現在当該処理場にて使用しているラバトリアン WPF（無臭元工業

(株)）と同等以上の消臭効果があること。 

薬品の規格品質を保持するため、化学物質安全性データシート（SDS）を提

出するものとする。 

 

薬品納入場所及び納入数量は、別添１を参照とする。 

ただし、納入予定数量は諸条件によって変動することがある。その場合、公

社は納入予定数量以下であっても契約を打ち切ることができる。また、納入者

は納入予定数量以上であっても納入しなければならない。 

 

納入方法は、次のとおりとする。 

（１） 納入は、土曜日、日曜日及び祝日を含む公社指定の日時とする。 

（２） 薬品の納入は、原則として 8:30から 12:00まで及び 13:00 から 16:00 

までとし、設備の運転に支障がないよう対応しなければならない。 

 

環境負荷の低減や汚染・事故の防止、環境管理体制の確立を図るとともに、

地域住民への信頼性の向上を図ることを目的として、公社が行う環境に配慮し

た活動に積極的に参加すること。 



7 緊急時対応に 

ついて 

 

 

8 その他 

 

 

事故等により納入できなくなった場合に備え、緊急納入体制を整備し、早急

に納入できるようにすること。 

また、緊急連絡体制表を提出すること。 

 

この購入仕様書に定めのない事項に関しては、公社、納入者が協議の上定め

るものとする。 

 

 



別添１

納入場所及び納入予定数量

消臭剤（脱水ケーキ用）

名 称 住 所
予定数量

(箱/期間中)
納入量
(箱/回)

中川水循環センター 三郷市番匠免３ￚ２ￚ２ 320 20


