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Produits Informations Prix HT Éco EPI Qté

PROTECTION DU CORPS

Combinaison AEGIS Taille : S : ..... M : ..... L : ..... XL : ..... XXL : .....  117,00 €  1,80 € 

Combinaison AG MAX VERTE Taille : S : ..... M : ..... L : ..... XL : ..... XXL : ..... 8,30 €  0,15 € 

Tablier S-PROTEC® Taille unique  25,50 €  0,45 € 

    PROTECTION DES VOIES RESPIRATOIRES

Masque phytos 4255+ avec cartouches A2P3 -  45,00 €  0,45 € 

Masque 6200 avec cartouches A2P3 interchangeables -  81,50 €  0,90 € 

Masque 6800 avec cartouches A2P3  interchangeables -  257,50 €  1,35 € 

Cartouches supplémentaires A2P3 pour masque 6200 -  50,00 €  0,45 € 

Demi-masque 720 -  33,00 €  0,45 € 

PROTECTION DES MAINS

Gants manchettes TOUCH N TUFF 92-605 Taille : 7: ..... 8: ..... 9: ..... 10: ..... 11: .....  31,20 €  0,45 € 

Gants ULTRANE 500 Taille : 7: ..... 8: ..... 9: ..... 10: ..... 11: ....  5,10 €  0,15 € 

Gants ALPHATEC 58-270 Taille : 8: ..... 9 : ..... 10 : ..... 11 : ..... 9,80 €  0,15 € 

Gants GANAX-U nitriles Taille : 7 : ..... 8 : ..... 9 : ..... 10 : ..... 11 : ..... 18,80 €  0,45 € 

PROTECTION DES YEUX

Visière SPHÈRE - 35,70 €  0,45 € 

Lunettes-masque EXCELA 3M™ 2890 -  19,80 €  0,15 € 

PROTECTION DES PIEDS

Bottes de sécurité S5 SEGUR
Taille : 37 : ..... 38 : ..... 39 : ..... 40 : .....

41 : ..... 42 : ..... 43 : ..... 44 : .....
45 : ..... 46 : ..... 47 : ..... 48 : .....

 58,70 €  0,90 € 

PROTECTIONS SPÉCIALES KORIT 

Combinaison AG MAX VERTE Taille : S : ..... M : ..... L : ..... XL : ..... XXL : ..... 8,30 €  0,15 € 

Masque Springfit™ 435 FFP3 V - AVEC VALVE BOITE DE 10 - 37,70 €  0,15 € 

Gants de Protection phytosanitaires ULTRANITRIL 492 Taille : 7 : ..... 8 : ..... 9 : ..... 10 : ..... 11 : ..... 3,15 €  0,15 € 

Lunettes-Masque De Sécurité Anti-Buée STANDARD 3,90 €  0,15 € 

TOTAL :

« Tarifs 2025 - 2026 – révisable à tous moments, sans préavis »

JE CERTIFIE QUE MON FOURNISSEUR DE PRODUITS DE
PROTECTION DES PLANTES M’A BIEN PRÉCONISÉ DES
ÉQUIPEMENTS DE PROTECTION INDIVIDUELLE ADAPTÉS
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