
公 告 

 

次のとおり、公募について公告します。 

 

令和７年９月１２日 

 

全国健康保険協会愛媛支部 

支部長  髙岡 浩 

 

１ 公募に付する事項 

  令和８年度 被保険者に対する特定保健指導業務委託 

 

２ 公募に応募する者に必要な資格に関する事項 

  全国健康保険協会が定める「事務処理要領 ２.受託要件」を満たす者であること。 

  

３ 募集要領等を交付する日時及び場所 

 (1) 日時 令和７年９月１２日（金）～ 令和７年１１月１０日（月） 

      ８時３０分～１７時１５分  ※土日祝日を除く。 

 (2) 場所 松山市千舟町４－６－３ アヴァンサ千舟１階 

      全国健康保険協会愛媛支部 保健グループ 担当：吉田 

      ＴＥＬ：０８９－９４７－２１００ 

      （ガイダンスが流れましたら「２」を押してください。） 

      ＦＡＸ：０８９－９４７－２１３３ 

 

４ 募集要項等に対する質問の受付及び回答 

  質問は、以下により電話またはＦＡＸ（Ａ４、様式自由）にて受付のうえ回答する。 

 (1) 受 付 先 ３(2)に同じ。 

 (2) 受付期間 令和７年１１月４日（火）１７時１５分まで 

 

５ 必要書類の提出期限等 

 (1) 提出場所 ３(2)に同じ。 

 (2) 提出期限 令和７年１１月１０日（月）１７時１５分 

 (3) 提出方法 持参または郵送とする。 

        （郵送する場合も、上記(2)の期限までに必着すること） 

 

６ その他 

 (1) 契約手続において使用する言語及び通貨 

   日本語及び日本国通貨に限る。 



 (2) 提出物の無効 

   本公告に示した応募資格を満たさない者、その他の応募の条件に違反した者の提出物

は、無効とする。 

 (3) 契約書作成の要否  要 

 (4) 手続きにおける交渉の有無  無 

 (5) 詳細は、当該案件にかかる配布資料による。 

(6) 全国健康保険協会の予算は厚生労働大臣の認可を受けることとされているため、令和

８年度予算の認可が受けられない場合は契約できないこともあり得る旨了承すること。 

 


