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災害派遣用トイレカー運用に係る協賛募集要項 

 

 この要項は、災害に強いまちづくりを目指して、薩摩川内市が所有する災害派遣用トイレ

カーの運用に関し、その趣旨をご理解いただき、協賛していただける法人等（以下「事業者」

という。）を募集するに当たり、薩摩川内市広告掲載基準（以下「掲載基準」という。）及び薩

摩川内市協賛取扱要領（以下「取扱要領」という。）に掲げるもののほか、必要な事項を定め

たものです。 

 

１ トイレカーの概要 

⑴ 導入の趣旨 災害時にライフラインの途絶等によりトイレが不足する場合に、本市内

の指定避難所等で使用することを目的に導入します。なお、他自治体が

被災した場合も、派遣依頼や相互応援協定等に基づき、他自治体へ派遣

します。平時には、イベント等において仮設トイレとして活用し、市民の

防災意識の高揚を図ります。 

⑵ 車両と装備 最大積載量３トン・シングルワイドキャブ 

（トイレ内装・機能） 

ア 男性用 小便器：１  大便器：２ 

イ 女性用 大便器：２ 

ウ 多目的用 大便器：１ オストメイト便器：１ 

⑶ 運用と稼働 災害時の被災住民支援を優先し、平時はイベント等で仮設トイレとして

活用します。 

 

２ 協賛内容 

⑴ 協賛枠数、協賛期間等 

協賛枠数 協賛期間 協賛金 協賛特典 

８枠 令和８年９月１日 

～ 

令和 13 年３月 31 日 

 

２００，０００円 

(１枠当たり期間通算) 

①トイレカー車両左右側面に協

賛事業者として掲出します。 

②市ホームページのトイレカー

のページに協賛事業者として

掲載します。〔協賛全期間〕 

※協賛金は協賛期間の総額（消費税及び地方消費税を含む。）です。 

※協賛事業者名の掲示については、後述のイメージ図を参照してください。指定枠の範

囲内において、ロゴの追加やデザイン・色の指定ができます。 

⑵ 協賛期間終了後の取扱い 

協賛期間終了後は、協賛事業者を優先して更新の案内をさせていただきます。 

 

３ 募集事業者 

申込できる事業者は、法人のほか個人事業者とし、取扱要領第６条に定める要件をいず

れも満たしていなければなりません。 
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取扱要領第６条 (抜粋) 

（協賛申込の要件） 

第６条 協賛の申込みをしようとする者（以下「協賛申込者」という。）は、次に掲げ

る要件の全てを具備していなければならない。 

⑴ 協賛申込者及び役員が、暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律（平成

３年法律第７７号）第２条第２号に規定する暴力団若しくは同条第６号に規定する

暴力団員の構成員でないこと。 

⑵ 風俗営業等の規制及び業務の適正化等に関する法律（昭和２３年法律第１２２

号）に規定する風俗営業及びこれに類する業種を営む者でないこと。 

⑶ 宗教活動や政治活動を主たる活動目的としている者でないこと。 

⑷ 民事再生法（平成１１年法律第２２５号）及び会社更生法（平成１４年法律第１

５４号）による再生手続中又は更生手続中でないこと。 

⑸ 次の各号に掲げる業種を主たる業としている者でないこと。 

ア 貸金業法（昭和５８年法律第３２号）第２条第１項に規定する貸金業 

イ ギャンブル（宝くじ（当せん金付証票法（昭和２３年法律第１４４号）第２条

第１項に規定する当せん金付証票をいう。）及びサッカーくじ（スポーツ振興投

票の実施等に関する法律（平成１５年法律第６３号）第２条に規定するスポーツ

振興投票券をいう。）を除く。）に関する業種 

ウ たばこ製造に関する業種 

エ 占い及び運勢判断に関する業種 

オ 興信所・探偵事務所等 

カ インターネット異性紹介事業を利用して児童を誘引する行為の規制等に関する

法律（平成１５年法律第８３号）第２条第２号に規定するインターネット異性紹

介事業に類する業種 

⑹ 国又は本市を含む地方公共団体における一般競争入札の参加を制限されている者

でないこと。 

⑺ 市税等を滞納していないこと。 

⑻ 前各号に定めるもののほか、市長が必要と認める事項 

 

４ 協賛金の使途 

協賛金は、その全てをトイレカーの運用、維持管理に係る経費に使用し、目的外の使途

には一切使用しません。 

 

５ 申込方法 

⑴ 申込期間と申込方法 

ア 申込期間 

令和８年４月１日（水）から令和８年６月３０日（火） １７時まで 

※先着順としますので、募集する枠数に達し次第申込を締め切ります。 

イ 申込方法 

直接持参又は郵送によりお申し込みください。 

申込先 〒８９５－８６５０ 

薩摩川内市神田町３番２２号 

薩摩川内市役所 市民安全部防災安全課防災安全グループ（本庁舎４階） 

※直接持参の場合は、土日、祝日を除く９時から１７時までとします。 

※郵送の場合は必着とします。 

⑵ 申込書類 
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 以下のアからエに掲げる書類各１部を提出してください。なお、提出された書類は返

却しません。 

ア 協賛申込書 

イ 掲出する事業者名（案）※Ａ４サイズ（カラー）に縮小したもの（任意様式で可） 

※事業所名にブランド、商品名のロゴを加える、あるいは、ブランド・商品名やロゴ

のみとすることも可能です。 

ウ 市税等の滞納のない証明書(申込期限前３か月以内に発行されたもの) 

※薩摩川内市に納税義務があり、協賛申込書に税情報の閲覧同意があれば、提出は不

要です。 

エ 事業内容がわかる書類（会社案内パンフレットやホームページなど） 

⑶ その他 

申込期間末日までに上述の提出書類がすべて揃っていない場合や、記載内容に不備が

あり申込期間末日までに補正ができない場合は、失格となります。 

 

６ 質問受付・回答 

⑴ 質問方法 

任意様式の質問票により、下記のアドレス宛に電子メールでお願いします。 

(質問メールアドレス：防災安全課防災安全グループ) 

bosai@city.satsumasendai.lg.jp 

※電話での質問は受け付けておりません。 

※質問の際には、メールの件名を「トイレカー運用に係る協賛募集に関する問い合

わせ」としてください。また、法人名等、部署、担当者名を明記してください。 

⑵ 質問受付期間 

令和８年４月１日（水）から令和８年５月２９日（金） １７時まで 

※募集する枠数に達した時点で質問受付を締め切ります。 

⑶ 回答方法 

電子メールで直接回答します。 

なお、質問内容により、全体に周知すべき事項が発生した場合や募集要項に補足する

必要がある場合は、質問した事業者等が特定できない形で随時ホームページに掲載しま

す。 

 

７ 協賛事業者の決定 

提出された申込書、その他の書類について、取扱要領に規定する審査会の審査を経て協

賛決定を通知します。 

 

８ 協賛事業者決定以降の手続きと流れ 

⑴ 協賛契約の締結 

協賛決定通知後、契約を締結します。 

⑵ 掲示データの提出と掲出 

掲示する事業者名のデータ（ロゴデザインの電子データ）を提出していただきます。市
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の負担でシールを作成し掲出します。 

※データの提供がない場合は、市の任意デザインとします。 

⑶ 掲出表示の変更 

協賛期間中に事業者名の変更があった、あるいは、その他の理由で協賛事業者名の表

示を変更したい場合は、協賛事業者の作業と負担により可能です。 

 

９ 協賛金の納入 

協賛金は、５回（下表参照）に分けて、市が発行する納入通知書により、指定した期日ま

でに納入していただきます。 

納期（予定） 納入額 

１期・令和８年９月 40,000 円 

２期・令和９年４月 40,000 円 

３期・令和10年４月 40,000 円 

４期・令和11年４月 40,000 円 

５期・令和12年４月 40,000 円 

協賛金（１枠）合計 200,000 円 

 

１０ 注意事項 

⑴ 協賛事業者が自己の都合により協賛を取り下げる場合、または、取扱要領第１２条に

規定する理由で協賛決定が取り消された場合は、納付済みの協賛金は原則として返還し

ません。 

⑵ その他、掲載基準及び取扱要領を遵守してください。 

 

《参考スケジュール》 

令和８年４月 １日 募集開始（質問期間：４月１日～５月２９日） 

６月３０日 申込締切  ※先着順。募集枠数に達し次第締切り。 

７月上旬  審査会（協賛事業者決定） 

７月中旬  協賛契約締結 

７月下旬  協賛事業者名シール作製・貼付（８月下旬完成） 

８月下旬  協賛事業者公表 

９月 １日 協賛開始 

９月下旬  協賛金（１期）納入 

令和９年４月下旬  協賛金（２期）納入 

令和10年４月下旬  協賛金（３期）納入 

令和11年４月下旬  協賛金（４期）納入 

令和12年４月下旬  協賛金（５期）納入 

令和13年３月３１日 協賛終了（更新案内） 
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【協賛事業者名の表示掲出のサイズ】 

 

 

 

 

 

 

※協賛した事業所名が判別できれば、『ロゴのみ』や、『「株式会社」を除く会

社名のみ』、『会社名の一部のみ』でも可能です。 

 

【トイレカーと協賛事業者名掲出のイメージ】 

協賛事業者名の表示の冒頭に、『私たちは災害に強いまちづくりを支援します。』

と表示します。（※『 』内の文言は実際とは異なる場合があります。） 

【左側面】 

【左側面(使用中)】 

 約９㎝ ﾛｺﾞ 

約６３㎝ 

①○○○○  ②○○○○ 

③○○○○  ④○○○○ 

⑤○○○○  ⑥○○○○ 

⑦○○○○  ⑧○○○○ 

①○○○○  ②○○○○ 

③○○○○  ④○○○○ 

⑤○○○○  ⑥○○○○ 

⑦○○○○  ⑧○○○○ 
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※右側面と左側面で、掲出の仕方（並び）が異なります。申込先着順に①～⑧の順に掲出し

ます。 

 

 

 

 

 

  

【右側面(使用中)】 

私たちは災害
に強いまちづ
くりを支援し

ます。 

①○○○○ 

②○○○○ 

③○○○○ 

④○○○○ 

⑤○○○○ 

⑥○○○○ 

⑦○○○○ 

⑧○○○○ 

【右側面】 

①○○○○ 

②○○○○ 

③○○○○ 

④○○○○ 

⑤○○○○ 

⑥○○○○ 

⑦○○○○ 

⑧○○○○ 
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令和  年  月  日  

 

  薩摩川内市長 殿 

 

申込者 

所 在 地 

事業者名 

代表者名 

 

災害派遣用トイレカー運用に係る協賛申込書 

 

 薩摩川内市が所有する災害派遣用トイレカーの運用と趣旨に賛同し、下記のとおり協賛を

申込みます。 

 

記 

 

担当者氏名  

電 話 番 号  

メールアドレス  

備 考  

 

 

 

 

税情報の閲覧同意 

※同意する場合は☑ 

□広告掲載申込にあたり、市税等の滞納のない証明書の提出に代 

えて税情報が閲覧されることに同意します 
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令和  年  月  日  

 

                様 

 

                           

薩摩川内市長 

 

 

協賛決定通知書 

 

  

令和  年  月  日付けで申込みのあった件については、協賛を承認・不承認としま

す。 

記 

 

（承認の場合） 

 

１ 協 賛 名   災害派遣用トイレカー運用に係る協賛 

 

 

２ 協賛の期間   令和８年９月１日から令和１３年３月３１日 

 

 

 

（不承認の場合） 

  

１ 協 賛 名   災害派遣用トイレカー運用に係る協賛 

 

２ 不承認の理由   

 


