
ΤΕΧΝΙΚΕΣ ΠΡΟΔΙΑΓΡΑΦΕΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΡΟΜΗΘΕΙΑ  ΙΑΤΡΙΚΩΝ ΓΑΝΤΙΩΝ ΜΙΑΣ ΧΡΗΣΗΣ  ΜΗ ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΜΕΝΩΝ   

ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑ ENANTI ΤΟΥ COVID-19 

 

I. ΓΕΝΙΚΑ : 

Στην παρούσα περιγράφονται οι τεχνικές προδιαγραφές για την προμήθεια ιατρικών γαντιών μιας χρήσης μη 
αποστειρωμένων,   με προσφυγή στη διαδικασία της απευθείας ανάθεσης σύμφωνα  με την από 14/03/2020 Πράξη 
Νομοθετικού Περιεχομένου  (ΦΕΚ Α΄64) όπως επικυρώθηκε και έχει ισχύ Νόμου με το άρθρο 3 του Ν.4682/2020 
(ΦΕΚ 46Α΄) και κατόπιν α) της αρ.24  Κατευθυντήριας Οδηγίας της Ε.Α.Α.ΔΗ.ΣΥ. με αρ.πρωτ.2133/15-04-2020 
(ΑΔΑ:ΨΟΗ0ΟΞΤΒ-ΦΔ7) και β) του με αρ.πρωτ.2832.1/41729/02-07-2020 ΦΕΣ ΥΝΑΝΠ/ΓΔΟΥ/ΔΙΠΕΑ 2ο ,  που 
αποσκοπεί στην προστασία έναντι του COVID-19 των στελεχών Λ.Σ-ΕΛ.ΑΚΤ. ύψους  #19.080,00€#  
(συμπεριλαμβανομένου  Φ.Π.Α.), όπως αυτά περιγράφονται στον πίνακα που ακολουθεί. 

Πηγή Χρηματοδότησης : Η παρούσα δαπάνη θα χρηματοδοτηθεί από τον Τακτικό Προϋπολογισμό του  Ε.Φ.1041-
502-0000000 «ΑΡΧΗΓΕΙΟΥ Λ.Σ.-ΕΛ.ΑΚΤ.», οικονομικού έτους 2020, ΑΛΕ 2410189001. 

 

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΥΠΟ 
ΠΡΟΜΗΘΕΙΑ ΕΙΔΟΥΣ 

ΣΥΝΟΛΙΚΗ 
ΠΟΣΟΤΗΤΑ 

ΜΟΝΑΔΑ  
ΜΕΤΡΗΣΗΣ 

ΣΥΝΟΛΙΚΟΣ 
ΠΡΟΫΠΟΛΟΓΙΣΜΟΣ 

CPV ΥΠΟ  
ΠΡΟΜΗΘΕΙΑ ΕΙΔΟΥΣ 

ΙΑΤΡΙΚΑ ΓΑΝΤΙΑ ΜΙΑΣ 
ΧΡΗΣΗΣ ΜΗ 

ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΜΕΝΑ 

212.000 ΤΕΜΑΧΙΑ 19.080,00 33199000-1 

 

 

Στους Οικονομικούς  Φορείς δίνεται η δυνατότητα να καταθέσουν προσφορά για μέρος της ζητούμενης ποσότητας.  

Σε περίπτωση που προσφέρονται ποσότητες μικρότερες της συνολικής ζητούμενης ποσότητας του είδους, τότε θα 
υπάρξουν τόσοι μειοδότες όσοι απαιτούνται για να συμπληρωθεί η συνολική ζητούμενη ποσότητα του είδους, ενώ 
στον τελευταίο μειοδότη (δηλαδή στον οικονομικό φορέα με τη μεγαλύτερη τιμή κατακύρωσης) θα ανατεθεί όση 
ποσότητα απαιτείται για τη συμπλήρωση της απαιτούμενης συνολικής ποσότητας.  

Η κατακύρωση της προμήθειας θα γίνει σε όσους μειοδότες απαιτηθεί, προκειμένου να συμπληρωθεί η συνολική 
ζητούμενη ποσότητα.  

  Οι προσφέροντες μπορούν να καταθέσουν προσφορά, σύμφωνα με την Ανακοίνωση Πρόσκλησης  Εκδήλωσης 
Ενδιαφέροντος για υποβολή προσφορών  στην επίσημη  ιστοσελίδα του  Υ.ΝΑ.Ν.Π./Α.Λ.Σ.-ΕΛ.ΑΚΤ.  καθώς και στο 
Παράρτημα  Υποβολής Προσφοράς του παρόντος, είτε για μέρος είτε για το σύνολο της ποσότητας του είδους.     

ΙΙ. ΣΥΜΜΕΤΕΧΟΝΤΕΣ : 

Δικαίωμα συμμετοχής στον διαγωνισμό, έχουν τόσο Εταιρείες προμήθειας υγειονομικού υλικού, όσο και 
φαρμακεία που μπορούν να καλύψουν τις απαιτούμενες ανάγκες  στον απαιτούμενο χρόνο. 

III. ΚΡΙΤΗΡΙΟ ΚΑΤΑΚΥΡΩΣΗΣ : 

Ως κριτήριο κατακύρωσης ορίζεται η πλέον συμφέρουσα από οικονομική άποψη προσφορά μόνο βάσει τιμής 
(χαμηλότερη τιμή). Σε περίπτωση που ο προσφέρων την χαμηλότερη τιμή (ανά τεμάχιο είδους), δεν μπορεί να 
καλύψει το σύνολο της ζητούμενης ποσότητας, η υπολειπόμενη ποσότητα θα κατακυρωθεί διαδοχικά, με το ίδιο 
κριτήριο, σε τόσους μειοδότες όσοι απαιτούνται  για να καλυφθεί το σύνολο της υπολειπόμενης  ποσότητας.  

IV. ΤΟΠΟΣ ΠΑΡΑΔΟΣΗΣ : 

Ως τόπος παράδοσης του ανωτέρω είδους ορίζονται οι εγκαταστάσεις του Υ.ΝΑ.Ν.Π./Α.Λ.Σ.-ΕΛ.ΑΚΤ./Δ.Π. ΣΤ΄ 
ΑΠΟΘΗΚΕΣ/Α.Υ.Α  που βρίσκονται στο κεντρικό κτίριο του Υ.ΝΑ.Ν.Π., Ακτή Βασιλειάδη, Πύλες Ε1 – Ε2, Κεντρικός 



Λιμένας Πειραιά. Η μεταφορά και παράδοση του  υπό προμήθεια είδους  θα πραγματοποιηθεί με έξοδα και ευθύνη 
του προμηθευτή.  

V. ΧΡΟΝΟΣ ΠΑΡΑΔΟΣΗΣ – ΠΑΡΑΛΑΒΗ: 

Ο χρόνος παράδοσης του ανωτέρω είδους  θα είναι ο συντομότερος δυνατός και δεν θα υπερβαίνει τις δέκα  (10) 
ημέρες από την επομένη της υπογραφής της Σύμβασης, για το 20%  του συνόλου της κατακυρωθείσας  ποσότητας 
και τις είκοσι (20) ημέρες για το υπόλοιπο 80% αυτής. Οι προμηθευτές έχουν την ευθύνη και την οικονομική 
επιβάρυνση για τη μεταφορά και παράδοση του  υπό προμήθεια είδους  στον τόπο παράδοσης. Η πληρωμή του 
προμηθευτή στον οποίο έχει κατακυρωθεί η προμήθεια, θα γίνει εφάπαξ μετά την οριστική παραλαβή του συνόλου 
του είδους που περιγράφεται στη Σύμβαση.  

 Η οριστική παραλαβή του  υπό προμήθεια είδους  θα πραγματοποιηθεί από την αρμόδια επιτροπή παραλαβής του 
ΥΝΑΝΠ κατόπιν σχετικής Υπηρεσιακής βεβαιώσεως της επισπεύδουσας Υπηρεσίας ΥΝΑΝΠ/ΑΛΣ-ΕΛ.ΑΚΤ./ΥΥ. 

VI. ΠΟΙΟΤΗΤΑ ΠΡΟΣΦΕΡΟΜΕΝΟΥ ΕΙΔΟΥΣ – ΣΥΜΜΟΡΦΩΣΗ ΜΕ ΠΡΟΤΥΠΑ: 

Το  προς προμήθεια υλικό θα πρέπει να είναι καινούργιο, αμεταχείριστο, πλήρες, ανθεκτικής και πρόσφατης 
κατασκευής, σύγχρονης τεχνολογίας, να είναι σύµφωνο  µε τους κανόνες της σύγχρονης τέχνης και της επιστήµης  
και σε κάθε περίπτωση να συμμορφώνεται με τα ευρωπαϊκά πρότυπα προδιαγραφών ποιότητας, (όπου αυτά 
υφίστανται). Να είναι κατάλληλο για τον σκοπό για τον οποίο προορίζεται, ήτοι να έχει την προβλεπόμενη άδεια 
κυκλοφορίας και να πληρεί  όλους τους όρους της τεχνικής περιγραφής. Η ημερομηνία λήξης του πρέπει να απέχει 
τουλάχιστον 24 μήνες από την ημερομηνία παράδοσης, όπου απαιτείται. Να προσκομιστούν εγχειρίδια με τα 
τεχνικά χαρακτηριστικά (prospectus) και πιστοποιητικά έγκρισης και πιστοποιήσεων όπου απαιτείται, 
μεταφρασμένα στην ελληνική ή αγγλική γλώσσα και να φέρει την ειδική σήμανση συμμόρφωσης CE ή έγκρισης από 
τον ΕΟΦ, όπου αυτό απαιτείται από την κείμενη  Εθνική και Κοινοτική Νομοθεσία .  

Οι υποψήφιοι ανάδοχοι πρέπει να πληρούν τις διατάξεις της Υ.Α. ΔΥ8δ/Γ.Π. οικ/1348 (ΦΕΚ 32 Β΄/2004). Η ανωτέρω 
προϋπόθεση στην περίπτωση που ο υποψήφιος ανάδοχος είναι φαρμακείο θεωρείται ότι καλύπτεται από την 
Άδεια Λειτουργίας του [ Σχετ:  Αρ.πρωτ. 20966/30-4-2012 Έγγραφο ΕΟΠΠΥ (ΑΔΑ: Β464ΟΞ7Μ-ΒΓ0ΠΔ ) σε συνδυασμό 
με το ΠΔ  312 (Α ΄157/1992)].  

 

VIΙ. ΕΓΓΥΗΣΗ ΚΑΛΗΣ ΕΚΤΕΛΕΣΗΣ 

Ο Ανάδοχος υποχρεούται – κατά τα ρητώς οριζόμενα στο άρθρο 72 του Ν. 4412/2016 (Φ.Ε.Κ. Α΄ 147) κατά την 
υπογραφή της Σύμβασης στην υποβολή Εγγύησης Καλής Εκτέλεσης της Σύμβασης  ύψους 5% επί της συμβατικής 
αξίας, εκτός Φ.Π.Α. και καταπίπτει σε περίπτωση παράβασης των όρων της Σύμβασης. Η Εγγύηση Καλής Εκτέλεσης 
της Σύμβασης καλύπτει συνολικά και χωρίς διακρίσεις την εφαρμογή όλων των όρων της Σύμβασης και κάθε 
απαίτηση της Αναθέτουσας Αρχής έναντι του Αναδόχου. Ο χρόνος ισχύος της Εγγύησης Καλής Εκτέλεσης ορίζεται 
στους έξι (06) μήνες από την υπογραφή της Σύμβασης. Επισυνάπτεται σχετικό υπόδειγμα στο τέλος του  παρόντος 
τεύχους. 

 
  

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ  
ΥΠΟΒΟΛΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 

 

Οι προσφορές θα κατατίθενται  εντός  σφραγισμένου φακέλου στη Διεύθυνση: 

 «Υπουργείο  Ναυτιλίας & Νησιωτικής Πολιτικής/Αρχηγείο Λιμενικού Σώματος-Ελληνικής Ακτοφυλακής/Γραμματεία 
Υγειονομικής Υπηρεσίας (Γραφείο 54 ,ισόγειο)                                                                                                                       
Ακτή Βασιλειάδη- Πύλη Ε1-Ε2                                                                                                                                            
Πειραιάς- ΤΚ 18510» 

έως την καταληκτική ημερομηνία και ώρα, στον οποίο θα αναγράφονται ευκρινώς τα κάτωθι : 

 α) Η λέξη «ΠΡΟΣΦΟΡΑ», 



 β) Η επωνυμία της Αναθέτουσας Αρχής  «Υ.ΝΑ.Ν.Π./Α.Λ.Σ.–ΕΛ.ΑΚΤ./ΥΥ»,  

 γ) Ο τίτλος της προμήθειας «Προμήθεια ιατρικών γαντιών μιας χρήσης μη αποστειρωμένων  για την 
προστασία έναντι του COVID -19», 

δ) Η καταληκτική ημερομηνία υποβολής προσφορών: 5 ΕΡΓΑΣΙΜΕΣ ΗΜΕΡΕΣ αρχής γενομένης από την επομένη της 
ημερομηνίας ανάρτησης στο Διαδίκτυο . 

ε) Τα στοιχεία του οικονομικού φορέα.  

Ο κυρίως φάκελος θα περιλαμβάνει τρεις (03) υποφακέλους  με την ένδειξη «ΤΕΧΝΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ»  
«ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ» και «ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ ΑΝΑΘΕΣΗΣ». Οι υποβληθείσες προσφορές θα είναι σύμφωνα 
με τα διαλαμβανόμενα στον φάκελο των τεχνικών απαιτήσεων και θα περιέχουν τα κάτωθι : 

 

 

1. ΦΑΚΕΛΛΟΣ ΤΕΧΝΙΚΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 

   

             Στο σφραγισμένο φάκελο «ΤΕΧΝΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ» τοποθετείται κάθε έγγραφο και δικαιολογητικό που 
τεκμηριώνει την τεχνική επάρκεια του οικονομικού φορέα (του προσφέροντος) σύμφωνα με τις Τεχνικές 
Προδιαγραφές και σε κάθε περίπτωση τα κάτωθι:  

1.Υπεύθυνη Δήλωση του Ν. 1599/1986 (ΦΕΚ Α΄ 75) υπογεγραμμένη από τον νόμιμο εκπρόσωπο του οικονομικού 
φορέα που επιθυμεί να υποβάλει προσφορά, με την οποία ο προσφέρων θα δηλώνει ότι έχει λάβει γνώση και 
αποδέχεται ανεξαιρέτως όλους τους όρους και προδιαγραφές του παρόντος διαγωνισμού. 

Επισημαίνεται ότι η Υπεύθυνη Δήλωση του Ν. 1599/1986 θα πρέπει να είναι θεωρημένη για  το γνήσιο της 
υπογραφής . 

2.Κάθε έγγραφο που πιστοποιεί ότι το προσφερόμενο είδος πληρεί τις προϋποθέσεις της παραγράφου VI, 
(ΠΟΙΟΤΗΤΑ ΠΡΟΣΦΕΡΟΜΕΝΟΥ ΕΙΔΟΥΣ) και του συνημμένου Πίνακα Είδους.  

3. Αντίγραφο της Άδειας λειτουργίας της επιχείρησης του οικονομικού φορέα (του προσφέροντος) και σε 
περίπτωση που δεν προβλέπεται να υπάρχει Άδεια Λειτουργίας, οποιοδήποτε άλλο νομιμοποιητικό έγγραφο (πχ 
Καταστατικό Σύστασης Εταιρείας) του οικονομικού φορέα, ανάλογα με την περίπτωση, σύμφωνα με την κείμενη 
νομοθεσία.  

 

2. ΦΑΚΕΛΛΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 

 

Οι προσφέροντες στον σφραγισμένο φάκελο «ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ»  θα πρέπει να συμπεριλάβουν τα κάτωθι: 

            1.  Πλήρη και σαφή περιγραφή του υπό προμήθεια είδους. 

            2. Την προσφερόμενη τιμή σε Ευρώ η οποία θα αναγράφεται αριθμητικώς και ολογράφως. Σε περίπτωση 
διαφοροποίησης μεταξύ της αναγραφόμενης τιμής αριθμητικώς και ολογράφως, λαμβάνεται υπόψη η τιμή 
ολογράφως. Στην τιμή συμπεριλαμβάνονται οι υπέρ τρίτων κρατήσεις και κάθε άλλη επιβάρυνση κατά την κείμενη 
νομοθεσία-μη συμπεριλαμβανομένου Φ.Π.Α.- για την παροχή των ειδών στον τόπο και με τον τρόπο που 
προβλέπεται στα έγγραφα της σύμβασης .  

          3. Το ποσοστό ΦΠΑ επί τοις εκατό, στο οποίο υπάγονται τα προσφερόμενα είδη. 



          4.  Ο χρόνος ισχύος της προσφοράς (τουλάχιστον επτά μήνες). 

          5. Την συνολική  προσφερόμενη τιμή  συμπεριλαμβανομένου ΦΠΑ και νόμιμων κρατήσεων.  

        Οι προσφέροντες υποχρεούνται να αναλύουν το τίμημα της προσφοράς τους σύμφωνα με τον πίνακα που 

ακολουθεί: 

 

                                                                      ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ  

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ 
ΠΡΟΣΦΕΡΟΜΕΝΟΥ 

ΕΙΔΟΥΣ 

ΠΟΣΟΤΗΤΑ  

(ΤΕΜΑΧΙΑ) 

ΠΡΟΣΦΕΡΟΜΕΝΗ ΤΙΜΗ 
ΑΝΑ ΤΕΜΑΧΙΟ 

 (άνευ  ΦΠΑ, 
συμπεριλαμβανομένων 

κρατήσεων υπέρ 
Δημοσίου ) 

ΕΙΔΟΣ Φ.Π.Α.  ΣΥΝΟΛΙΚΗ ΠΡΟΣΦΕΡΟΜΕΝΗ 
ΤΙΜΗ 

  (συμπεριλαμβανομένου  ΦΠΑ 
και κρατήσεων υπέρ 

Δημοσίου). 

    

 

 

 

      

3. ΦΑΚΕΛΛΟΣ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΩΝ ΑΝΑΘΕΣΗΣ 

  

        Ο φάκελος αυτός, ο οποίος θα φέρει την ένδειξη  «ΦΑΚΕΛΟΣ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΩΝ ΑΝΑΘΕΣΗΣ» θα 

περιλαμβάνει, επί ποινή απόρριψης, τα κάτωθι : 

            Α. Απόσπασμα σχετικού μητρώου, όπως του ποινικού μητρώου ή ελλείψει αυτού, ισοδύναμου εγγράφου 

που εκδίδεται από αρμόδια δικαστική ή διοικητική αρχή του κράτους μέλους ή της χώρας καταγωγής ή της χώρας 

όπου είναι εγκατεστημένος ο οικονομικός φορέας, από το οποίο προκύπτει ότι δεν υπάρχει εις βάρος του 

αμετάκλητη καταδικαστική απόφαση  για τις περιπτώσεις που αναφέρονται στην παράγραφο 1 του άρθρου 73 του 

Ν. 4412/2016 (Φ.Ε.Κ. Α΄ 147). 

            Η υποχρέωση προσκόμισης του ως άνω αποσπάσματος αφορά και στα πρόσωπα με την ιδιότητα μέλους του 

διοικητικού, διευθυντικού ή εποπτικού οργάνου του οικονομικού φορέα ή προσώπου που έχει εξουσία 

εκπροσώπησης, λήψης αποφάσεων ή ελέγχου σε αυτό, ιδίως τους διαχειριστές Ε.Π.Ε. και προσωπικών εταιριών 

Ο.Ε. και Ε.Ε. καθώς και τον Διευθύνοντα Σύμβουλο και όλα τα μέλη του Διοικητικού Συμβουλίου Ανώνυμων 

Εταιριών και τα μέλη του Διοικητικού Συμβουλίου συνεταιρισμών. 

            Εφόσον με την προσκόμιση του ανωτέρω αποσπάσματος προκύπτει εις βάρος του οικονομικού φορέα 

αμετάκλητη καταδικαστική απόφαση έστω για έναν από τους λόγους που προβλέπονται στην παράγραφο 1 του 

άρθρου 73 του Ν. 4412/2016 (Φ.Ε.Κ. Α΄ 147), η αναθέτουσα Αρχή,  αποκλείει τον οικονομικό φορέα από τη 

συμμετοχή στη διαδικασία σύναψης σύμβασης. 



Ο οικονομικός φορέας, σύμφωνα με τα οριζόμενα στην παρ. 9 του άρθρου 80 Ν. 4412/2016 (ΦΕΚ Α΄ 147), αντί 

του προαναφερθέντος αποσπάσματος, δύναται να υποβάλει, επί ποινή απόρριψης, Υπεύθυνη Δήλωση του Ν. 

1599/1986 (Α΄ 75), θεωρημένη για το γνήσιο της υπογραφής. 

 

                  B. Πιστοποιητικό που εκδίδεται από την αρμόδια κατά περίπτωση αρχή, από το οποίο να προκύπτει ότι 

κατά την ημερομηνία της ως άνω ειδοποίησης είναι ενήμερος ως προς τις υποχρεώσεις του που αφορούν τις 

εισφορές κοινωνικής ασφάλισης (κύριας και επικουρικής) και ως προς τις φορολογικές του υποχρεώσεις (ήτοι 

φορολογική και ασφαλιστική ενημερότητα). 

 
                                            

ΥΠΟΔΕΙΓΜΑ ΕΓΓΥΗΤΙΚΗΣ ΕΠΙΣΤΟΛΗΣ 

 

       ΕΓΓΥΗΤΙΚΗ ΕΠΙΣΤΟΛΗ ΚΑΛΗΣ ΕΚΤΕΛΕΣΗΣ 

 

Ονοµασία Τράπεζας (1)................................  

Κατάστηµα    ................................. Hµεροµηνία έκδοσης ................. 
      (∆/νση οδός – αριθµός ΤΚ FAX)                                                             ΕΥΡΩ ......................................... 

 

Αθήνα ...............................(2)....................................... 

 

Προς: Υπουργείο Ναυτιλίας και Νησιωτικής Πολιτικής/Γενική Διεύθυνση Οικονομικών Υπηρεσιών/∆ιεύθυνση 
Προµηθειών και Εποπτείας Αποθηκών/Τµήµα 3ο  (3) 

 

ΕΓΓΥΗΤΙΚΗ ΕΠΙΣΤΟΛΗ ΑΡΙΘΜΟΣ .........................(4) 

 

Κύριοι, 

1. Έχουµε την τιµή να σας γνωρίσουµε µε την παρούσα ότι σας εγγυόµαστε ανεπιφύλακτα και ανέκκλητα, 
παραιτούµενοι του δικαιώματος της διαιρέσεως και  της διζήσεως υπέρ ............................Δ/νση 
…………......ΑΦΜ......(5),  µέχρι το ποσόν των  ...............................(6) στο οποίο και µόνο περιορίζεται η εγγύησή µας 
για την καλή εκτέλεση από τον παραπάνω των όρων της Απόφασης Ανάθεσης µε  αριθ.  ...................(7),  για την 
…………………………………………………………. [Αριθ. Δημοσίευσης Ανακοίνωσης – Πρόσκλησης Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος 
............/.........., ημερομηνία διενέργειας του διαγωνισμού...............(8)].  Από  αυτήν  την  εγγύηση  θα  απαλλάξουµε  
τον ενδιαφερόµενο πελάτη µας µετά την επιστροφή της παρούσας ή µε βάση την έγγραφη εντολή σας. 

2.∆ιευκρινίζεται ότι η παρούσα ισχύει µόνο για την καλή εκτέλεση της σύμβασης αναφορικά με την 
………………………………………………………… του πιο πάνω διαγωνισµού επ΄αυτού για τον οποίο εγγυόµαστε. 



3. Το παραπάνω ποσό τηρούµε στη διάθεσή σας και θα σας καταβάλουµε χωρίς αντίρρηση, ένσταση  και  χωρίς να 
ερευνηθεί αν πράγµατι υπάρχει ή αν είναι νόµιµη η απαίτηση (κύρια οφειλή) ολικά ή µερικά, σε περίπτωση ολικού 
ή µερικού καταλογισµού της εγγύησης καλής εκτέλεσης σε βάρος αυτού υπέρ του οποίου εκδόθηκε η παρούσα, 
µέσα σε πέντε (05) ηµέρες από την έγγραφη ειδοποίησή σας προς εµάς. 

4.Η παρούσα ισχύει μέχρι την ...................................................(9). 

5.Σε περίπτωση κατάπτωσης της εγγύησης το ποσό της κατάπτωσης υπόκειται στο ισχύον τέλος χαρτοσήµου. 

6.Αποδεχόµαστε  να  παρατείνουµε  την  ισχύ  της  εγγύησης  ύστερα  από  απλό  έγγραφο  της  Υπηρεσίας  σας  µε  
την προϋπόθεση ότι το σχετικό αίτηµά σας θα µας υποβληθεί πριν από την ηµεροµηνία λήξης της. 

 

 

7.Σηµειώστε, παρακαλούµε, ότι η παροχή εγγυητικών επιστολών έκδοσης της Τράπεζάς µας δεν έχει υπαχθεί σε 
κανένα περιορισµό ποσοτικού ορίου µε τις σχετικές Υπουργικές διατάξεις, (ή δηλώνουµε οµοίως µε την παρούσα 
ότι δεν υφίσταται παράβαση των διατάξεων για όριο της Τράπεζάς µας σε σχέση µε τις εγγυητικές επιστολές). 

 

∆ιατελούµε µε τιµή 

.....................(10)............................. 

 

Οδηγίες συµπλήρωσης των κενών διαστηµάτων 

1.  Επωνυµία εκδότη εγγύησης 

2.  Τόπος - χρονολογία 

3.  Η αρχή προς την οποία απευθύνεται 

4.  Στοιχεία της εγγυοδοσίας 

5.  Ονοµατεπώνυµο, διεύθυνση, ΑΦΜ  αυτού υπέρ του οποίου εκδόθηκε η εγγύηση 

6.  Το ποσό της εγγύησης αριθµητικά και ολογράφως. 

7.  Αριθµός της Απόφασης Κατακύρωσης 

8.  Αριθμός Δημοσίευσης Ανακοίνωσης – Πρόσκλησης Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος, ημερομηνία διενέργειας του 
διαγωνισμού 

9.  Ο χρόνος ισχύος της εγγύησης 

10.Υπογραφή εκπροσώπου της Τράπεζας, ονοµατεπώνυµο. 

 

 

 

 

 



ΤΕΧΝΙΚΕΣ ΠΡΟΔΙΑΓΡΑΦΕΣ 

ΠΙΝΑΚΑΣ ΤΕΧΝΙΚΩΝ ΠΡΟΔΙΑΓΡΑΦΩΝ  

ΥΓΕΙΟΝΟΜΙΚΟ ΥΛΙΚΟ  

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΥΠΟ 
ΠΡΟΜΗΘΕΙΑ 

ΕΙΔΟΥΣ 

CPV 

ΕΙΔΟΥΣ 

ΤΕΧΝΙΚΑ ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΑ  

ΥΠΟ ΠΡΟΜΗΘΕΙΑ ΕΙΔΟΥΣ 

ΠΟΣΟΤΗΤΑ ΜΟΝΑΔΑ  

ΜΕΤΡΗΣΗΣ  

ΠΡΟΫΠΟΛΟΓΙΣΜΟΣ 
ΚΟΣΤΟΥΣ ΑΝΑ 

ΤΕΜΑΧΙΟ (σε ΕΥΡΩ €)   
(συμπεριλαμβανομέ

νου  ΦΠΑ και 
κρατήσεων υπέρ 

Δημοσίου). 

ΠΡΟΫΠΟΛΟΓΙΣΜΟΣ 
ΕΙΔΟΥΣ (σε ΕΥΡΩ €) 
(συμπεριλαμβανο

μένου  ΦΠΑ και 
κρατήσεων υπέρ 

Δημοσίου).  

 Ιατρικά Γάντια   
μιας χρήσης  μη 
αποστειρωμένα 

33199000-
1 

 

Υλικό κατασκευής: φυσικό 
ελαστικό LATEX ή νιτριλίου. Να 
εξασφαλίζουν και να διατηρούν 
κατά τη χρήση τους απόλυτη 
προστασία από τυχόν 
επιμολύνσεις τόσο για τον ασθενή 
όσο και για το χρήστη. Να έχουν 
άριστη εφαρμογή και σωστή αφή 
και να μην προκαλούν ερεθισμούς 
στους χρήστες. Να είναι 
κατασκευασμένα κατά τέτοιο 
τρόπο ώστε να μειώνουν στο 
ελάχιστο βιολογικούς κινδύνους 
που απορρέουν από ουσίες που 
ελευθερώνονται από αυτά, οι 
οποίες είναι γνωστές με βάση τα 
τελευταία στοιχεία, ότι μπορεί να 
δημιουργήσουν παρενέργειες. 
Τέτοιες ουσίες μπορεί να είναι 
π.χ. χημικές ουσίες, ενδοτοξίνες, 
υδατοδιαλυτές πρωτεΐνες, 
πεπτίδια κ.α. Πρέπει να 
ανταποκρίνονται στα ευρωπαϊκά 
πρότυπα: ΕΛΟΤ ΕΝ 455 {-1 
(Έλεγχος για την ανίχνευση οπών), 
-2 (Δοκιμή και έλεγχο των 
φυσικών ιδιοτήτων των γαντιών 
όπως και τα κατώτερα όρια 
αντοχής), -3 (Αξιολόγηση της 
βιολογικής ασφάλειας)}. Να μην 
περιέχουν πυριτικό μαγνήσιο. Να 
φέρουν σήμανση συμμόρφωσης  
CE η οποία  να τοποθετείται στα 
γάντια σύμφωνα με τα 
προβλεπόμενα από την 
ΔΥ7/2480/1994. Να αναγράφεται 
η χώρα κατασκευής και να είναι 
πιστοποιημένα με τη σήμανση 
συμμόρφωσης  CE.Να διατίθενται 
σε μεγέθη M,L,XL. 

212.000 ΤΕΜ 0,09 19.080,00 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                                              ΣΥΝΟΛΟ 19.080,00 

 


