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Θέμα: Πρόσκληση Εκδήλωσης ενδιαφέροντος . 
 
Σε εκτέλεση των κατωτέρω : 

1. Τον Ν. 4412/2016 (Α' 147) “Δημόσιες Συμβάσεις Έργων, Προμηθειών και Υπηρεσιών (προσαρμογή στις Οδηγίες  

2014/24/ ΕΕ και 2014/25/ΕΕ)». 

2. Του Ν. 4472/2017 (ΦΕΚ Α/19-05-2017), περί «Διενέργεια Διαγωνισμών και σύναψη σύμβασης» .   

3. Την υπ’ αριθμό  ΦΕΚ Α’ / ΑΡ. ΦΥΛΛΟΥ 42/25-02-2020 Πράξη Νομοθετικού Περιεχομένου περί «Κατεπειγόντων 

μέτρων αποφυγής και περιορισμού της διάδοσης κορωνοΐού».  

4. Την υπ’ αριθμό 410/03-09-2020 (ΑΔΑ 6ΙΑΙ46907Η-ΘΟΖ) Απόφαση Διοικητή . 

 

Το Γενικό Νοσοκομείο Λακωνίας (Ν.Μ. Σπάρτης & Ν.Μ. Μολάων), προβαίνει στη διενέργεια πρόσκλησης εκδήλωσης  

ενδιαφέροντος και καλεί τους ενδιαφερόμενους να υποβάλουν τη προσφορά τους για «Σάκους μεταφοράς Εκλιπόντων» 

όπως απεικονίζονται στον παρακάτω πίνακα  

 
 

 

 

 

 
 

 
 

Α/Α ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΕΙΔΟΥΣ  
ΜΟΝΑΔΑ 

ΜΕΤΡΗΣΗΣ  

ΖΗΤΟΥΜΕΝΗ 
ΠΟΣΟΤΗΤΑ  

Ν.Μ. ΣΠΑΡΤΗΣ  

ΖΗΤΟΥΜΕΝΗ 
ΠΟΣΟΤΗΤΑ  

Ν.Μ. ΜΟΛΑΩΝ  

1. ΣΑΚΟΙ ΜΕΤΑΦΟΡΑΣ ΕΚΛΙΠΟΝΤΩΝ  ΤΕΜΑΧΙΑ 100 30 

ΤΕΧΝΙΚΗ ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ 
_Να είναι κατασκευασμένος από ενισχυμένο θερμοπλαστικό ύφασμα πολυουραιθάνης πλήρως αδιαφανές με μεγάλη 
αντοχή  σε σχίσιμο, τρύπημα και διαρροή.   Να φέρει εσωτερικό σάκο ανθεκτικό, αδιάβροχο, πλαστικό με φερμουάρ 
και πάχος όχι μικρότερο από 150μm. 
-Νά  φέρει εσωτερική επένδυση από πλαστικό για μεγαλύτερη ανθεκτικότητα και ασφάλεια κάτα την τοποθέτηση και 

μεταφορά. 
-  Να είναι διαστάσεων 220Χ90 cm (±10cm και στις δύο διαστάσεις).                                                                                                        
-   Να είναι μαλακός και εύκαμπτος για εύκολη χρήση.                                                                                                                                             
-   Να είναι μίας χρήσεως.                                                                                                                                                                                               
-   Να κλείνει με φερμουάρ και να φέρει χερούλια  σε όλες τις πλευρές του και ετ ικέτα αναγραφής στοιχείων.  

-Η κατασκευάστρια και η προμηθεύτρια  εταιρεία να είναι πιστοποιημένες κατά ISO 9001.                                                                                                                          
-   Να κατατεθούν όλα τα ζητούμενα πιστοποιητικά.                                                                                                                                                
-   Να έχει διάρκεια ζωής τουλάχιστον δέκα οκτώ (18)  μήνες από την παράδοση.  
 

Ημερομηνία :  04/09/2020 

Αρ. Πρωτοκ : Δ.Υ. 

Αρ. Προσφοράς : 37 

 

 

ΠΡΟΣ 
ΚΑΘΕ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΜΕΝΟ 

ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ: ΣΤΗΝ ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ  
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ΥΠΟΔΕΙΓΜΑ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 
 

ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ (Π.Χ. ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗ ΜΟΝΑΔΑ ΣΠΑΡΤΗΣ Η’ ΜΟΛΑΩΝ) 

Α/Α 
ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ 

ΕΙΔΟΥΣ 

ΠΡΟΣΦΕΡΟΜΕΝ
Η 

ΤΙΜΗ  

ΠΟΣΟΣΤΟ 
Φ.Π.Α 

ΤΕΛΙΚΗ ΤΙΜΗ 
ΜΕ Φ.Π.Α 

ΑΡΙΘΜΟΣ 
ΜΗΤΡΩΟΥ 

ΠΑΡΑΤΗΡΗΤΗΡΙΟΥ 
ΤΙΜΩΝ 

ΤΙΜΗ 
ΠΑΡΑΤΗΡΗΤΗΡΙΟ

Υ 
ΤΙΜΩΝ 

1.       

……       

 

 

 

ΠΑΡΑΚΑΛΟΥΜΕ ΟΠΩΣ, ΣΤΗΝ ΠΡΟΣΦΟΡΑ ΣΑΣ ΝΑ ΑΝΑΦΕΡΟΝΤΑΙ ΤΑ ΠΑΡΑΚΑΤΩ : 

1. Ο α/α αριθμός και η Τιμή του Παρατηρητηρίου Τιμών της Ε. Π. Υ. (εφόσον υπάρχει).  

2. Να αναφέρετε εξωτερικά στην προσφορά σας τον Αριθμό Αιτήματος μας (Θα τον βρείτε κάτω από την  ημερομηνία).  

3. Η χρονική διάρκεια ισχύος της προσφορά σας να είναι εκατόν ογδόντα (180) ημέρες .  

4. Οι προσφορές που είναι εκπρόθεσμες δεν αξιολογούνται .  

5. Το κριτήριο κατακύρωσης είναι η πλέον συμφέρουσα από οικονομική άποψη προσφορά μόνο βάσει τιμής .  

6. Οι ενδιαφερόμενοι να αναφέρουν τον χρόνο παράδοσης των προσφερόμενων ειδών .  

7. Οι ενδιαφερόμενοι να υποβάλλουν τις Προσφορές τους για το σύνολο της υπό ανάθεση προμήθειας και των δύο (2) 

Νοσηλευτικών Μονάδων .  

8. CPV : 33140000-0 Ιατρικά Αναλώσιμα .  

9. Δεσμεύσεις πιστώσεων Ν. Μ. Σπάρτης 162 (ΑΔΑ Ψ9Π346907Η-06Α) .  

10. Δεσμεύσεις πιστώσεων Ν. Μ. Μολάων 176 ΜΔ (ΑΔΑ ΨΨ8Θ46904Δ-ΓΟΧ) . 

11. Η παράδοση των ειδών θα γίνει στην  εκάστοτε Νοσηλευτική Μονάδα . 

12. Να κατατεθεί Φορολογική & Ασφαλιστική Ενημερότητα του οικονομικού φορέα. Υπεύθυνη δήλωση της παρ. 4 του  

άρθρου 8 του ν. 1599/1986 (Α΄ 75), όπως εκάστοτε ισχύει όπου να δηλώνεται ότι:  

 Αποδέχεται ανεπιφύλακτα τους όρους της παρούσας πρόσκλησης.  

 Η προσφορά συντάχθηκε σύμφωνα με τους όρους της παρούσας πρόσκλησης, των οποίων οι προσφέροντες 

έλαβαν πλήρη και ανεπιφύλακτη γνώση. 

 Τα στοιχεία που αναφέρονται στην προσφορά είναι αληθή και ακριβή.  

 Παραιτείται από κάθε δικαίωμα αποζημίωσής του σχετικά με οποιαδήποτε απόφαση της Αναθέτουσας Αρχής 

για αναβολή ή ακύρωση – ματαίωση της διαδικασίας, διακοπή σύμβασης.  

 Συμμετέχει σε μια μόνο προσφορά στο πλαίσιο του παρόντος διαγωνισμού.  

13. Οι ενδιαφερόμενοι καλούνται με την προσφορά τους να υποβάλλουν και το «Υπόδειγμα Οικονομικής 

Προσφοράς» . 

14. Οι ενδιαφερόμενοι καλούνται να υποβάλλουν τις προσφορές τους σύμφωνα με τα οριζόμενα της παρούσας 

πρόσκλησης το αργότερο μέχρι τις 08/09/2020 ημέρα Τρίτη, και ώρα 14:30 μ.μ. ηλεκτρονικά στο e-mail:  

gxiou@hospspa.gr, υπόψιν κα. Χίου Γεωργία .  
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15. Η παρούσα πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος έχει αναρτηθεί στην ιστοσελίδα του  Γενικού Νοσοκομείου 

Λακωνίας www.hosplak.gr  και στο http://eprocurement.gov.gr  .  

Για το Γραφείο  

Προμηθειών 

Ο Προϊστάμενος Οικονομικού   Διεύθυνση Δ.Υ.  

Χίου Γεωργία Ατσαβές Γρηγόριος     Τρουγκάκος Ευάγγελος     
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