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                                               ΑΔΑ: 
                                                                                                                                            ΑΔΑΜ:

         Αρ. Πρωτ.: 

ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ

ΘΕΜΑ: Πρόσκληση για την προμήθεια  υγειονομικού  υλικού  προς κάλυψη μηδενικών αποθεμάτων  του Γενικού 
Νοσοκομείου Θήρας με την διαδικασία της συλλογής προσφορών.

ΣΧΕΤ: α. Ν.4412/16 και τις λοιπές διατάξεις κείμενης νομοθεσίας

        β. Την με Αρ. Πρωτ.5753/21-08-2026 εισήγηση της Νοσηλευτικής Υπηρεσίας   Γ. Ν. Θήρας 
          

Προϋπολογισθείσα δαπάνη: Δυο χιλιάδες  πεντακόσια ευρώ  (2.500,00€) συμπεριλαμβανομένου νόμιμου Φ.Π.Α 

Κριτήριο αξιολόγησης Ημερομηνία δημοσίευσης   

Χαμηλότερη Τιμή ΔΕΥΤΕΡΑ 24 ΑΥΓΟΥΣΤΟΥ 2026

ΧΡΟΝΟΣ ΔΙΕΝΕΡΓΕΙΑΣ 

ΤΡΟΠΟΣ ΥΠΟΒΟΛΗΣ

ΠΡΟΣΦΟΡΩΝ

ΤΕΛΙΚΗ ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ

ΥΠΟΒΟΛΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΩΝ
ΩΡΑ

Ανοιχτές προσφορές στο mail: 
supplies@santorini-hospital.gr  

ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ 28 ΑΥΓΟΥΣΤΟΥ 
2026

13η 
ΜΕΣΗΜΒΡΙΝΗ

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΠΡΟΜΗΘΕΙΑΣ

Αντικείμενο της πρόσκλησης είναι η προμήθεια υγειονομικού  υλικού  προς κάλυψη μηδενικών αποθεμάτων  του 
Γενικού Νοσοκομείου Θήρας με την διαδικασία της συλλογής προσφορών όπως κάτωθι περιγράφονται:

A/A ΕΙΔΟΣ ΠΟΣΟΤΗΤΑ Μ/Μ  ΤΕΧΝΙΚΕΣ ΠΡΟΔΙΑΓΡΑΦΕΣ 

00000487590000048759

ΑΔΑ: ΨΝΗΒΟΡΡ3-Ζ4Υ
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1 ΓΑΖΑ ΑΠΛΗ 10Χ10cm 
8ply 100.000 ΤΜΧ

Από βαμβάκι 100%, υδρόφιλα νήματα,με υψηλή απορρόφηση 
ύδατος και άοσμη. Υψηλών χειρουργικών προδιαγραφών. 
Έτοιμη χωρίς ατέλειες - ξέφτια ή χνούδια με ύφανση 
ορθογωνισμένη και όχι λοξή. Ισομετρικό πάχος της κλωστής 
σε όλη την ύφανση. Απόλυτα καθαρή από κάθε χημική ουσία 
(κόλλα και θειούχα ή χλωριούχα κατάλοιπα). Με πυκνότητα 
αρκετών κλωστών/cm2 και επαρκούς βάρους gr/m2. 
Συσκευασμένες σε ασφαλή συσκευασία. Να διατίθεται σε 
διαστάσεις 10χ10 10χ20 5χ5 8ply.

2 ΣΥΣΚΕΥΕΣ ΟΡΟΥ 
ΑΠΛΕΣ 6.000 ΤΜΧ

Στείρα ελεύθερη πυρετογόνων. Αποστειρωμένη με 
αιθυλενοξείδιο. Συσκευασμένη ατομικά σε περιέκτες που 
αποτελούνται από ειδικό μικροβιοκρατές χαρτί (medical 
grade) στην πλευρά εκτύπωσης και διαφανές φύλλο 
πολυεθυλενίου/πολυαμιδίου (PE/PA) στην άλλη πλευρά, 
θερμοσυγκολλημένα μεταξύ τους (peel pack). Αιχμηρό ρύγχος 
διάτρησης από σκληρό λευκό πλαστικό ABS, με 
προστατευτικό καπάκι.  Εύκαμπτος σταγονοθάλαμος από 
(medical grade) PVC. Φίλτρο διαλύματος διαμέτρου πόρων 
15μ, για πλήρη κατακράτηση σωματιδίων. Ενσωματωμένος 
αεραγωγός με πώμα, που διευκολύνει την ομαλή ροή του 
διαλύματος, με ειδικό υδρόφοβο φίλτρο συγκράτησης 
μικροοργανισμών (φίλτρο 5μ από TEFLON).  Ενσωματωμένο 
σύστημα παροχής μικροσταγόνων (20 σταγόνες 
απεσταγμένου νερού = 1 gr). Μέγιστη δυνατότητα ροής 
διαλύματος 34,6 ml/min - Dextrose 40%. Εύκολη ρύθμιση της 
ταχύτητας έγχυσης με περιστρεφόμενο κυλινδρικό σφικτήρα 
(roller-clamp) κανονικό ή τύπου ADELBERG.  Σωλήνας από 
(medical grade) PVC, εσωτερικής διαμέτρου 3x4,1mm. Μήκος 
160-200 mm . Παράλληλη χορήγηση από πλάγια διακλάδωση 
τύπου Υ με υποδοχέα από LATEX για ταυτόχρονη προσθήκη 
ενέσιμων διαλυμάτων.  Υποδοχή LUER-LOCK για 
ασφαλέστερη σύνδεση ή LUER-SLIP.

3 ΣΥΣΚΕΥΕΣ ΟΡΟΥ ΜΕ 
ΜΙΚΡΟΣΤΑΓΟΝΕΣ 1.300 ΤΜΧ

Συσκευές χορήγησης ενδοφλέβιων διαλυμάτων σε 
μικροσταγόνες 1ml=60 σταγ, με ρυθμιστή ροής ακριβείας 
(dial-flow). Να έχουν ανθεκτικό διατρητικό ρύγχος που να μην 
παραμορφώνεται κατά την διάτρηση του περιέκτη, καλυμμένο 
με πλαστικό πώμα, το οποίο να εφαρμόζει καλά στο ρύγχος 
και να μην αποχωρίζεται εύκολα από αυτό. Να έχει δυο οπές, 
η μια θα οδηγεί το υγρό στον σταγονομετρικό θάλαμο και η 
άλλη θα είναι ο αεραγωγός που θα λειτουργεί επαρκώς με 
όλους τους τύπους των περιεκτων. Να φέρει φίλτρο 
βακτηριοπροστατευτικό με βαλβίδα μονής κατεύθυνσης Να 
έχει σταγονομετρικό θάλαμο μέσα στον οποίο θα βρίσκεται ο 
μικροσταγονομετρητής. Στο κάτω μέρος του θαλάμου να 
υπάρχει φίλτρο για την κατακράτηση μοκροοργανισμών Να 
έχει εύχρηστο αριθμημένο ρυθμιστή ροής υγρών σε ml πλάγια 
από 5 – 250ml/h. Οι διαβαθμίσεις του να είναι πυκνοτήτων 
10% -40% , ευανάγνωστες και να υπάρχουν διαβαθμίσεις για 
πολύ μικρες ροές Να έχει ακρίβεια στην έγχυση και 
σταθερότητα Ο σωλήνας της συσκευής να είναι εύκαμπτος, 
ιδίου πάχους, να μην τσακίζει και να έχει σφιγκτήρα 
ασφαλείας πριν το ρυθμιστή ροής. Να φέρει πλάγια 
διακλάδωση Υ latex free για ταυτόχρονη χορηγηση υγρών, με 
καλή ποιότητας υλικό, έτσι ώστε να μην στάζει μετά από 
τρυπήματα. Επίσης  να έχει προστατευτικό δακτύλιο για 
πρόληψη τραυματισμών του προσωπικού.

ΑΔΑ: ΨΝΗΒΟΡΡ3-Ζ4Υ
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        ΓΕΝΙΚΟΙ ΟΡΟΙ :
 Ισχύς Προσφορών: 60 ημέρες κατ’ ελάχιστο.
 Αποστολή προσφορών: Ανοιχτές προσφορές στο -email: supplies@santorini-hospital.gr  ως ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ 28 

ΑΥΓΟΥΣΤΟΥ ΩΡΑ 13η ΜΕΣΗΜΒΡΙΝΗ
 Τρόπος Πληρωμής: Με δέσμευση του ποσού από τον ΚΑΕ 24.01.01.80 (Υγειονομικό Υλικό ) 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.
 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

ΑΔΑ: ΨΝΗΒΟΡΡ3-Ζ4Υ
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