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                                               ΑΔΑ: 
                                                                                                                                            ΑΔΑΜ:

         Αρ. Πρωτ.: 

ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ

ΘΕΜΑ: Πρόσκληση για την  ετήσια προμήθεια αναλωσίμων υλικών του Μικροβιολογικού Τμήματος Γ.Ν.Θήρας  
cpv:33141500-5 με την διαδικασία συλλογής προσφορών.

ΣΧΕΤ: α. Ν.4412/16 και τις λοιπές διατάξεις κείμενης νομοθεσίας
           β. Την με Αρ. Πρωτ.1621/19-03-2026 εισήγηση του Εργαστηρίου Ι. Βιοπαθολογίας Γ.Ν. Θήρας

Προϋπολογισθείσα δαπάνη: Τρείς  χιλιάδες  ευρώ (3.000€) συμπεριλαμβανομένου του νόμιμου Φ.Π.Α 

Κριτήριο αξιολόγησης Ημερομηνία δημοσίευσης   
ΔΙΑΥΓΕΙΑ 

Χαμηλότερη Τιμή 20 ΜΑΡΤΙΟΥ 2026

ΧΡΟΝΟΣ ΔΙΕΝΕΡΓΕΙΑΣ 

ΤΡΟΠΟΣ ΥΠΟΒΟΛΗΣ

ΠΡΟΣΦΟΡΩΝ

ΤΕΛΙΚΗ ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ

ΥΠΟΒΟΛΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΩΝ
ΩΡΑ

Ανοιχτές προσφορές στο mail: 
supplies@santorini-hospital.gr  ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ 27 ΜΑΡΤΙΟΥ 2026 ΩΡΑ 8η 

ΠΡΩΙΝΗ

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΠΡΟΜΗΘΕΙΑΣ – ΕΡΓΟΥ 
Αντικείμενο της πρόσκλησης είναι η ετήσια προμήθεια αναλωσίμων υλικών του Μικροβιολογικού Τμήματος 
Γ.Ν.Θήρας  cpv:33141500-5 με την διαδικασία συλλογής προσφορών , όπως κάτωθι περιγράφονται:

00000384360000038436
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Α/Α ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΜΟΝΑΔΑ 
ΜΕΤΡΗΣΗΣ

ΠΟΣΟΤΗΤΑ ΤΕΧΝΙΚΕΣ ΠΡΟΔΙΑΓΡΑΦΕΣ ΕΚΑΠΥ

1
Vacutainer sodium citrate 1ː9, 
12×75mm,2,7ml (γαλάζιο πώμα) για 
έλεγχο αιμόστασης

τεμάχια 2000

Φιαλίδια χρόνου προθρομβίνης, 
αποστειρωμένα EN ISO 11137, με sterility 
assurance level (SAL) 
10-6, συνθετικά, άθραυστα, διπλού τοιχώματος 
(PET & PP), ολικής πλήρωσης, με ένδειξη 
πλήρωσης και ετικέτα για τα στοιχεία των 
ασθενών με αντιπηκτικό 
SODIUM CITRATE 3,2% - 0,109 M (να 
αναγράφεται στην ετικέτα). Με πώμα 
ασφαλείας, στεγανής 
εφαρμογής και εύκολης διάτρησης επαρκούς 
μήκους. Να αναγράφονται τα CE, LOT, REF, η 
χώρα παραγωγής, η μέθοδος αποστείρωσης και 
η ημερομηνία λήξης. 

2 ΠΑΙΔΙΑΤΡΙΚΑ ΣΩΛΗΝΑΡΙΑ Κ3EDTA 
0,5μl (ΜΩΒ ΠΩΜΑ) 

τεμάχια 600

3 ΠΑΙΔΙΑΤΡΙΚΑ ΣΩΛΗΝΑΡΙΑ ΜΕ GEL ΚΑΙ 
ΕΠΙΤΑΧΥΝΤΗ ΠΗΞΗΣ 800μl (ΚΙΤΡΙΝΟ 
ΠΩΜΑ) 

τεμάχια 600

4 ΦΙΑΛΙΔΙΑ VACUTAINER ΚΕΝΟΥ ΧΩΡΙΣ 
ΑΝΤΙΠΗΚΤΙΚΟ 10ml  (ΚΟΚΚΙΝΟ 
ΠΩΜΑ)

τεμάχια 200

5 ΦΙΑΛΙΔΙΑ VACUTAINER ΚΕΝΟΥ ΧΩΡΙΣ 
ΑΝΤΙΠΗΚΤΙΚΟ 10ml  (ΓΚΡΙ ΠΩΜΑ)

τεμάχια 200

Φιαλίδια γενικής αίματος με gel διαχωρισμού, 
για μοριακό έλεγχο του αίματος, κενού αέρος, 
αποστειρωμένα EN ISO 11137, με sterility 
assurance level (SAL) 10-6, συνθετικά, 
άθραυστα, με ένδειξη πλήρωσης και ετικέτα για 
τα στοιχεία των ασθενών.
Να αναγράφεται στην ετικέτα η συγκέντρωση 
του αντιπηκτικού. Με πώμα ασφαλείας, 
στεγανής εφαρμογής και εύκολης διάτρησης  
επαρκούς μήκους. Να αναγράφονται τα CE, 
LOT, REF, η χώρα παραγωγής, η μέθοδος 
αποστείρωσης και η 
ημερομηνία λήξης.

6 ΦΙΛΜ ΑΠΟΣΦΡΑΓΙΣΗΣ- parafilm τεμάχια 2  

7 MONO RAPID TEST CASSETTE test 150  

8

SARS-Cov-2 & Influenza A+B combo 
rapid test KIT test 500

9 RF LATEX TEST τεμάχια 100

Ταχεία χρωματογραφική ανοσοδοκιμασία για 
την ποιοτική ανίχνευση αντιγόνων SARS-CoV-2, 
και των ιών Γρίπης A και Γρίπης B σε δείγματα 
ρινοφαρυγγικού επιχρίσματος .
Τα τεστ να διαθέτουν ένδειξη εγκυρότητας της 
εκτέλεσης της δοκιμασίας εκτός από την 
ένδειξη για θετικό ή αρνητικό. 
 Να επιτρέπουν την φύλαξη σε συνθήκες 
θερμοκρασίας δωματίου για μεγάλο χρονικό 
διάστημα 2 ετών. Κάθε ατομική συσκευασία 
φέρει την περιγραφή του προϊόντος στην 
Ελληνική γλώσσα και περιλαμβάνει ένθετο 
Φύλλο Οδηγιών Χρήσης. 
Τα Κιτ ταχείας δοκιμής Αντιγόνου Dr. Care 
Combo Test – Rapid Τεστ αντιγόνου COVID-19 
και Γρίπης A+B διαθέτουν έγκριση & φέρουν 
σήμανση CE ως προς την συμμόρφωση με την 
Οδηγία 98/79/ΕC της ΕΕ για τα In Vitro 
Ιατροτεχνολογικά Προϊόντα. 
Τα σύμβολα και οι πληροφορίες της 
συσκευασίας να είναι σύμφωνες με το Διεθνή 
πρότυπο ISO 15223-1 και να  αναγράφονται 
ρητά τα στοιχεία ιχνηλασιμότητας REF, LOT, 
Ημερομηνία Κατασκευής, Ημερομηνία λήξης 
και οι λοιπές απαραίτητες ενδείξεις - 
προειδοποιήσεις .
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10 ΤΕΣΤ ΑΝΟΣΟΧΡΩΜΑΤΟΓΡΑΦΙΚΗΣ 
ΕΞΕΤΑΣΗΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΟΙΟΤΙΚΗ 
ΑΝΙΧΝΕΥΣΗ ΤΟΥ ΑΝΤΙΓΟΝΟΥ 
Clostridium difficile τοξίνησ Α και Β 
(Toxin A-B) σε δείγμα κοπράνων

ΚΙΤ 1

11 RPR LATEX TEST test 50

12 ΚΡΙΚΟΦΟΡΟΙ ΣΤΥΛΈΟΙ ΜΙΑΣ ΧΡΗΣΗΣ 
,10μl

τεμάχια 1000  

13 ΚΑΛΥΠΤΡΙΔΕΣ  24*24 τεμάχια 1000  

14 ΣΤΥΛΕΟΙ ΜΕ ΥΛΙΚΟ (STUART) τεμάχια 100  

15 Ρύγχοι πιπεττών 5-200μl κίτρινα  
τύπου  GILSON

τεμάχια 5000  

16 ΟΙΝΟΠΝΕΥΜΑ 100% λίτρα 2  

17 ΓΑΝΤΙΑ ΑΠΛΑ LARGE τεμάχια 30000

18 ΓΑΝΤΙΑ ΑΠΛΑ MEDIUM τεμάχια 20000

19 ΓΑΝΤΙΑ ΑΠΛΑ SMALL τεμάχια 15000

Μη αποστειρωμένα εξεταστικά γάντια από 
φυσικό latex : § Να πληρούν τα Ευρωπαϊκά 
πρότυπα ΕΝ 455-1:2000, ΕΝ 455-
2:2009+Α2:2013 , ΕΝ 455-3:2006 ΕΝ: 455-
4:2009 . Επιπρόσθετα να πληρούν το πρότυπο 
ΕΝ 420:2003 +Α1:2009 σχετικά με τις γενικές 
προδιαγραφές των προστατευτικών γαντιών . § 
Να έχουν πιστοποίηση CE . § Να έχουν 
ομοιόμορφη επάλειψη με παράγωγο αμύλου 
για εύκολο φόρεμα. Μετά την αφαίρεσή του να 
μην παραμένει μεγάλη ποσότητα πούδρας στην 
επιφάνεια του χεριού του χρήστη.  § 
Συσκευασία και σήμανση σύμφωνα με το 
πρότυπο ISO 15223:2016 Να αναγράφεται το 
υλικό του γαντιού, ότι περιέχει πούδρα, 
ημερομηνία παραγωγής και γήρανσης του 
προϊόντος και τα Ευρωπαϊκά πρότυπα . § Να 
είναι μη διαπερατά σε υγρά και να υπάρχει το 
σχετικό σύμβολο στη συσκευασία waterproof.

              ΓΕΝΙΚΟΙ ΟΡΟΙ :
 Ισχύς Προσφορών: 60 ημέρες κατ’ ελάχιστο.
 Αποστολή προσφορών: Ανοιχτές προσφορές στο -email: supplies@santorini-hospital.gr  έως ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ 27 

ΜΑΡΤΙΟΥ 2026
 Τρόπος Πληρωμής: Με δέσμευση του ποσού από τον ΚΑΕ 24.01.01.80 του προϋπολογισμού έτους χρήσης 

2026 του Γ.Ν. Θήρας και εντός 60 ημερών από την έκδοση τιμολογίου και την οριστική παραλαβή των 
ειδών. 

 Τα έξοδα αποστολής βαρύνουν τον ανάδοχο.
 Στην υποβληθείσα προσφορά θα πρέπει να υπάρχει ρητή αναφορά ότι συμμορφώνεται πλήρως με τις 

τεχνικές προδιαγραφές της παρούσας πρόσκλησης.
 Η προσφορά θα πρέπει να φέρει σφραγίδα και υπογραφή .
 Για ποσά πάνω από 1.500€ είναι απαραίτητη η προσκόμιση φορολογικής ενημερότητας και για ποσά πάνω 

από 3.000€ είναι απαραίτητη η προσκόμιση φορολογικής και ασφαλιστικής ενημερότητας.
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 Ο ΑΝΑΔΟΧΟΣ υποχρεούται στην έκδοση ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΩΝ ΤΙΜΟΛΟΓΙΩΝ σύμφωνα με τις διατάξεις της υπ’ 
αριθμ. 52445 ΕΞ 2023 ΚΥΑ «Υποχρέωση υποβολής ηλεκτρονικών τιμολογίων από τους οικονομικούς φορείς» 
ΦΕΚ 2385/τ. Β’/12.04.2023.

Ο ΕΝΤΕΤΑΛΜΕΝΟΣ ΣΥΜΒΟΥΛΟΣ ΓΙΑ ΤΟ Γ.Ν.ΘΗΡΑΣ

& ΑΝΤΙΠΡΟΕΔΡΟΣ Δ.Σ. ΑΕΜΥ ΑΕ

ΛΥΚΟΣΤΡΑΤΗΣ ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ
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