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                                                                                  Αριθμός Σύμβασης : 19 

                                                                         ΑΔΑ:ΩΛ8046904Δ-ΝΤ9 2 Μ.Δ. 

       

ΣΥΜΒΑΣΗ : 3.800,00 €             

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    

Για την προμήθεια «Τροφίμων – Νωπών Κρεάτων» για τις ανάγκες του Γενικού 

Νοσοκομείου Λακωνίας – Νοσηλευτική Μονάδα Μολάων .  

Χρόνος καταρτίσεως της σύμβασης : 03/04/2017 . 

Ισχύς σύμβασης  για τρεις ( 3 ) μήνες, ήτοι : από 04/03/2017 έως 03/07/2017 . 

Στο Γενικό Νοσοκομείο Λακωνίας – Νοσηλευτική Μονάδα Μολάων οι κάτωθι συμβαλλόμενοι : 

1. Η Νοσηλευτική Μονάδα Μολάων του Γενικού Νοσοκομείου Λακωνίας, που εδρεύει στους 

Μολάους και εκπροσωπείται νόμιμα από την Αναπληρώτρια Διοικήτρια του κα. 

Μανωλάκου Αικατερίνη, νομίμως διορισθείσας δυνάμει της υπ’ αριθμό  

Α2β/Γ.Π.οικ.:66193/05-09-2016 κοινής Υπουργικής απόφασης για την υπογραφή της 

παρούσας. 

2. ΣΤΑΜΑΔΙΑΝΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ που εδρεύει στους Μολάους Λακωνίας Τ.Κ. 23052 με 

Α.Φ.Μ. 033031380 Δ.Ο.Υ. ΣΠΑΡΤΗΣ Τηλέφωνο 27320-22380 Fax 27320-22380 . 

Ο πρώτος από τους συμβαλλόμενους με την ανωτέρω ιδιότητά του, αναθέτει σύμφωνα με την 

υπ’ αριθμό ΑΔΑ : ΩΛ8046904Δ-ΝΤ9, η οποία καταχωρήθηκε με α/α :2 στο βιβλίο Εγκρίσεων 

και Εντολών Πληρωμής της Υπηρεσίας μας και την υπ’ αριθμό 4η /15-03-2017 θέμα 18ο 

Απόφαση του Διοικητικού Συμβουλίου του Γενικού Νοσοκομείου Λακωνίας 

(ΩΔΘ846907Η-Ζ9Υ), στον δεύτερο από τους συμβαλλόμενους την προμήθεια των κάτωθι 

ειδών:  

Α/Α ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΕΙΔΟΥΣ 
ΠΟΣΟΣΤΟ 

ΕΚΠΤΩΣΗΣ 
Φ.Π.Α.  13% 

1. 
ΚΙΜΑΣ ΑΠΟ ΜΟΣΧΑΡΙ ΦΡΕΣΚΟ 

ΜΠΟΥΤΙ ΑΝΕΥ ΟΣΤΟΥ Α/Ο 
16 % 13% 

2. 
ΜΟΣΧΑΡΙ ΦΡΕΣΚΟ ΜΠΟΥΤΙ 

ΑΝΕΥ ΟΣΤΟΥ Α/Ο 
18 % 13% 

3. ΧΟΙΡΙΝΟ ΚΡΕΑΣ 13 % 13% 

4. ΑΡΝΙ ΝΩΠΟ ΜΠΟΥΤΙ 30 % 13% 

5. ΓΑΛΟΠΟΥΛΑ 30 % 13% 
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Τα χορηγούμενα είδη θα είναι σύμφωνα με τους όρους του «ΚΩΔΙΚΑ ΤΡΟΦΙΜΩΝ ΚΑΙ 

ΠΟΤΩΝ & ΤΩΝ ΑΝΤΙΚΕΙΜΕΝΩΝ ΚΟΙΝΗΣ ΧΡΗΣΗΣ» καθώς και τις ΥΓΕΙΟΝΟΜΙΚΕΣ & 

ΚΤΗΝΙΑΤΡΙΚΕΣ  ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ και τη λοιπή κείμενη Νομοθεσία .  

Οι Προμηθευτές αποδέχονται  ανεπιφύλακτα τους κάτωθι όρους και συμφωνίες. 

 

ΕΙΔΙΚΟΙ ΟΡΟΙ : 

ΝΩΠΑ ΚΡΕΑΤΑ – ΠΟΥΛΕΡΙΚΑ ΝΩΠΑ 

 Τα προμηθευόμενα νωπά κρέατα θα είναι πρώτης ποιότητας  

 Το κρέας να προέρχεται από ζώο σφαγμένο σε σφαγεία που λειτουργούν νόμιμα , να έχει 

υποστεί κρεοσκοπικό έλεγχο και να φέρει τις προβλεπόμενες σφραγίδες του Κτηνιατρικού 

– υγειονομικού ελέγχου. 

 Ειδικά για το βόειο κρέας απαιτείται η προσκόμιση ετικέτας επισήμανσης με στοιχεία 

ιχνηλασιμότητας. Τα αμνοερίφια θα διατίθενται όπως νομίμως κυκλοφορούν . 

 Το νωπό κοτόπουλο να είναι μεριδοποιημένο ( μπούτι)  σε συσκευασία όπου θα 

αναγράφονται οι ενδείξεις όπως ορίζεται από τη νομοθεσία ( ημερομηνία σφαγής, 

ημερομηνία λήξης , το βάρος , το όνομα του παραγωγού κλπ.) Ακόμη το μέσο βάρος της 

μερίδας να είναι 290 gr ( από 280 gr – 300 gr ). 

 Ο τεμαχισμός και η συσκευασία των νωπών κρεάτων να γίνεται σε αδειοδοτούμενη 

κατάσταση. 

 

ΑΠΟΘΗΚΕΥΣΗ – ΜΕΤΑΦΟΡΑ ΤΩΝ ΝΩΠΩΝ ΚΡΕΑΤΩΝ  

 Η μεταφορά των νωπών κρεάτων και των παρασκευασμάτων αυτών θα πρέπει να γίνεται 

από ψύξη ( έως +4 βαθμούς Κελσίου ) και με οχήματα που να πληρούν τις απαιτήσεις και 

προδιαγραφές της κείμενης νομοθεσίας. 

 

ΧΡΟΝΟΣ ΠΑΡΑΔΟΣΗΣ 

 Τα είδη του ανωτέρω πίνακα θα παραδίδονται από ώρα 10:00 μέχρι 12:00 κάθε μέρα στις 

αποθήκες τροφίμων της Νοσηλευτικής Μονάδας Μολάων με μέριμνα ευθύνη και έξοδα των 

προμηθευτών .   
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ΤΟΠΟΣ ΠΑΡΑΔΟΣΗΣ 

Οι  Προμηθευτές υποχρεούται να παραδίδουν  τα είδη στους ανάλογους χώρους του     

Νοσοκομείου, μετά από συνεννόηση. Η παραλαβή των ειδών θα γίνει από Επιτροπή η οποία 

θα συντάξει πρωτόκολλο παραλαβής. Σε περίπτωση απόρριψης της παραλαβής δεν 

μεταφέρεται ο χρόνος παράδοσης και εφαρμόζονται οι διατάξεις περί ποινικής ρήτρας. 

 

Η υπηρεσία μας διατηρεί το δικαίωμα μονομερούς διακοπής της σύμβασης για το 

υπόλοιπο των ποσοτήτων σε περίπτωση που συναφθούν αντίστοιχες συμβάσεις από 

δημόσιους διαγωνισμούς από το Νοσοκομείο ή άλλους φορείς του Ε.Π.Π. . 

 

ΤΡΟΠΟΣ ΠΛΗΡΩΜΗΣ – ΚΡΑΤΗΣΕΙΣ 

Η πληρωμή της αξίας της προμήθειας θα γίνει από το Νοσοκομείο με χρηματικό ένταλμα σε € 

μετά την εκάστοτε παράδοση και παραλαβή των ειδών και την υποβολή των σχετικών 

νόμιμων δικαιολογητικών, μέσα στα χρονικά περιθώρια που ορίζει ο Νόμος 2469/97 και 

σύμφωνα με το Π.Δ. 166( ΦΕΚ 138/5-6-03 ). 

 Ο προμηθευτής κατά την πληρωμή υπόκειται στις εξής κρατήσεις: 

1. Το δύο τοις εκατό ( 2% ) βάσει του άρθρου 3 του Ν. 3580/07.  

2. Κράτηση  0,06% Ν. 4013/2011. 

3. Χαρτόσημο 3,6% επί του 0,06%. 

4. Παρακράτηση φόρου εισοδήματος για προμήθεια υλικών  4%. 

 

ΣΕ ΠΙΣΤΩΣΗ ΤΩΝ ΑΝΩΤΕΡΩ συνετάγη το παρόν σε τρία πρωτότυπα υπογράφεται νόμιμα 

από τους συμβαλλομένους, ένα ( 1 ) έλαβε ο Προμηθευτής και  δύο ( 2 )  η Αναθέτουσα Αρχή. 

 

                                            ΟΙ ΣΥΜΒΑΛΛΟΜΕΝΟΙ 

Ο ΠΡΟΜΗΘΕΥΤΗΣ  Η ΑΝΑΠΛΗΡΩΤΡΙΑ ΔΙΟΙΚΗΤΡΙΑ 

   

  ΜΑΝΩΛΑΚΟΥ ΑΙΚΑΤΕΡΙΝΗ 
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