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                     ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ                                                     

          4
ης

 Υ.ΠΕ.  ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ - ΘΡΑΚΗΣ                                                 

         ΓΕΝΙΚΟ  ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΞΑΝΘΗΣ                                            

   

ΓΡΑΦΕΙΟ ΠΡΟΜΗΘΕΙΩΝ                                      

ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ : Α. Ιατρίδης 

ΤΗΛ: 25413 51405                                                                       

e-mail: agora@hosp-xanthi.gr           

 

ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ 

 

Το Γενικό Νοσοκομείο Ξάνθης έχοντας υπόψη: 

Τις διατάξεις όπως αυτές ισχύουν:  

1. Του Ν. 3329/2005 «Εθνικό Σύστημα Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης και λοιπές 

διατάξεις» (Φ.Ε.Κ. Α’ 81 /4-4-2005) 

2. Του Ν. 3580/2007 «Προμήθειες Φορέων εποπτευόμενων από το Υπουργείο Υγείας και 

Κοινωνικής Αλληλεγγύης και άλλες διατάξεις» (Φ.Ε.Κ. Α’ 134 /18-6-2007)  

3. Του Ν.2955/2001 «Προμήθειες Νοσοκομείων και λοιπών μονάδων υγείας των Πε.Σ.Υ. και 

άλλες διατάξεις» (ΦΕΚ Α’ 256 /2-11-2001) 

4. Του Ν. 4412/8-8-2016 (ΦΕΚ 147/Α/2016) περί Δημοσίων Συμβάσεων Έργων, Προμηθειών 

και Υπηρεσιών. 

5. Του Ν. 3918/2011 (ΦΕΚ 31/Α/1-3-2011) «Διαρθρωτικές αλλαγές στο σύστημα υγείας και 

άλλες διατάξεις». 

6. Του ΠΔ 80/2016 περί αναλήψεων από τους διατάκτες (ΦΕΚ 145/τεύχος Α’). 

7. Τις επιτακτικές ανάγκες ομαλής λειτουργίας του  

 

                                                                      Κ Α Λ Ε Ι          

                                                                                                                                      

          Τους ενδιαφερόμενους να καταθέσουν οικονομική προσφορά (άρθρο 118 Ν.4412/2016) με 

κριτήριο κατακύρωσης την πλέον συμφέρουσα από οικονομική άποψη προσφορά μόνο βάσει τιμής, 

προκειμένου να προβεί σε : 
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Εναλλακτικές προσφορές δεν γίνονται δεκτές και απορρίπτονται. 

Καταληκτική Ημερομηνία Υποβολής Προσφορών:  8/4/2024 και ώρα: 11.00 π.μ. 

Τόπος Υποβολής Προσφορών:  Γραφείο Προμηθειών, e-mail  agora@hosp-xanthi.gr  

Προσφορές δεν μπορούν να κατατεθούν μετά την ως άνω ημερομηνία και ώρα. 

       

 

 

 

 

 

                                        Ο συντάξας                                                               Η Διοικήτρια 

 

                             Λαμτσίδης Θεόκλητος                                                        Ροφαέλα Ελένη 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Είδος Περιγραφή 

ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΣΗ ΤΩΝ 12 ΑΝΕΛΚΥΣΤΗΡΩΝ 

ΤΟΥ ΓΕΝΙΚΟΥ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟΥ ΞΑΝΘΗΣ  

Τεχνικά Χαρακτηριστικά 
Σελίδα 3-4. 
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ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΣΗΣ ΤΩΝ 12 ΑΝΕΛΚΥΣΤΗΡΩΝ ΤΟΥ ΓΕΝΙΚΟΥ 

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟΥ ΞΑΝΘΗΣ 

 

 

Η πιστοποίηση των ανελκυστήρων του Νοσοκομείου θα πραγματοποιηθεί από 

αναγνωρισμένους και κοινοποιημένους φορείς βάσει της κείμενης νομοθεσίας, ΚΥΑ 

2604/Β/2008, άρθρο 9. Οι φορείς αυτοί θα αξιολογήσουν τη συμμόρφωση της πιστότητας των 

ανελκυστήρων κατά την έννοια της υπ’ αριθμ. Φ.9.2/οικ.32803/1308 (ΦΕΚ 815/Β/1997) κοινής 

υπουργικής απόφασης, θα εκτελέσουν όλους τους ελέγχους και θα εκδώσουν τα πιστοποιητικά 

που αναφέρονται στα παραρτήματα της προαναφερόμενης κοινής υπουργικής απόφασης και 

στην παράγραφο 1 του άρθρου 3 της ΚΥΑ 2604/Β/2008. 

 

 

Γενικά, η διαδικασία του τεχνικού ελέγχου για κάθε ανελκυστήρα, περιλαμβάνει: 

 

1. Επίσκεψη του επιθεωρητή και επιτόπιο έλεγχο του ανελκυστήρα. 

2. Σύνταξη έκθεσης αναφορικά με τις τυχόν ατέλειες ή απαραίτητες συμπληρώσεις που θα 

βρεθούν κατά τον έλεγχο. 

3. Εάν χρειασθεί, θα γίνει επανέλεγχος για την διαπίστωση της αποκαταστάσεως των 

ελλείψεων. 

4. Χορήγηση στην Τεχνική υπηρεσία του Νοσοκομείου του σχετικού πιστοποιητικού. 

 

 

Παρακάτω δίνονται τα τεχνικά χαρακτηριστικά και η θέση των 12 ανελκυστήρων του 

Νοσοκομείου. 
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ΠΙΝΑΚΑΣ ΜΕ ΤΕΧΝΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΤΩΝ 12 ΑΝΕΛΚΥΣΤΗΡΩΝ ΤΟΥ ΓΕΝΙΚΟΥ 

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟΥ ΞΑΝΘΗΣ 

 

 
 
 

Α/Α 

 
 
 

ΚΤΙΡΙΟ 

 

ΑΝΕΛΚΥΣΤΗΡΑΣ 

 
 

ΦΟΡΕΑΣ 
ΠΡΟΗΓΟΥΜΕ- 
ΝΟΥ ΕΛΕΓΧΟΥ 

 
 

ΑΡΙΘ. ΠΙΣΤΟΠ./ 
ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ 
ΤΕΛΕΥΤΑΙΟΥ 
ΕΛΕΓΧΟΥ 

 
ΤΥΠΟΣ / άτομα - 
βάρος 

Αριθ. άδειας 
λειτουργίας / 
έτος κατασκευής 

 
1 

 
Δ1 

Προσώπων 
(φορείων), 4 
στάσεις, 21 άτομα, 
1575 κιλά 

Φ18.452/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

2 
 

Ε1 
Προσώπων, 4 
στάσεις, 10 άτομα, 
750 κιλά 

Φ18.447/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

3 
 

Ε2 
Προσώπων, 4 
στάσεις, 10 άτομα, 
750 κιλά 

Φ18.446/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

4 
 

Ε3 
Προσώπων, 3 
στάσεις, 10 άτομα, 
750 κιλά 

Φ18.451/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

5 
 

Ε4 
Προσώπων, 3 
στάσεις, 10 άτομα, 
750 κιλά 

Φ18.450/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

6 
 

Ε5 
Προσώπων, 4 
στάσεις, 12 άτομα, 
900 κιλά 

Φ18.449/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 
7 

 
Ε6 

Προσώπων, 4 
στάσεις, 12 άτομα, 
900 κιλά 

Φ18.441/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

8 
 

Ζ1 
Προσώπων 
(φορείων), 4 

στάσεις, 21 
άτομα,1575 κιλά 

Φ18.448/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

9 
 

Η1 
Προσώπων, 2 
στάσεις, 10 άτομα, 
750 κιλά 

Φ18.445/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

10 
 

Η2 
Προσώπων, 2 
στάσεις, 10 άτομα, 
750 κιλά 

Φ18.444/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 

11 
 

Θ1 
Προσώπων 
(φορείων), 3 

στάσεις, 21 
άτομα,1575 κιλά 

Φ18.443/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 

 
12 

 
Θ2 

Προσώπων, 3 
στάσεις, 12 άτομα, 
900 κιλά 

Φ18.442/1994 ERGOCERT 
τηλ. 2310- 
552167 

7/4/2023 
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