
                                                                      ΑΝΑΡΣΗΣΕΟ 

Σαχ. Δ/νςθ: Ελενασ Βενιηελου 

ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕ΢:                                                                              ΟΡΘΗ ΕΠΑΝΑΛΗΨΗ 

Σθλ.: 2271350106    Φαξ:2271350241 

Email:paragelies@xioshosp.gr 

ΘΕΜΑ: ΔΗΜΟ΢ΙΑ ΑΝΟΙΚΣΗ ΔΙΑΔΙΚΑ΢ΙΑ ΢ΤΛΛΟΓΗ΢ ΠΡΟ΢ΦΟΡΩΝ 

Σο Γενικό Νοςοκομείο Χίου για τθν κάλυψθ άμεςων  και επιτακτικϊν αναγκϊν του, 

προςκαλεί τουσ ενδιαφερόμενουσ να κατακζςουν προςφορά για το ςφνολο των παρακάτω 

ειδών. 

                                   Α. ΚΑΣΑ΢ΣΑ΢Η ΕΙΔΩΝ ΠΡΟΜΗΘΕΙΑ΢ 

Α/Α ΚΩΔΙΚΟ΢ 
ΝΟ΢ΟΚΟ-

ΜΕΙΟΤ 

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ 
ΤΛΙΚΟΤ 

ΠΟ΢Ο-
ΣΗΣΑ 

ΠΡΟΤΠΟΛΟΓΙΖΟ-
ΜΕΝΗ  ΣΙΜΗ 
ΜΟΝΑΔΑ΢ ΧΩΡΙ΢ 
ΦΠΑ 

ΠΡΟΤΠΟΛΟΓΙ-
΢ΜΟ΢ ΧΩΡΙ΢  

ΦΠΑ 

ΠΡΟΤΠΟΛΟΓΙ-
΢ΜΟ΢ ΜΕ 

ΦΠΑ 

1  ΚΤΡΙΟ ΢ΩΜΑ 
ΕΝΔΟΜΟ΢ΧΕΤΜΑ-
ΣΟ΢ 26mm 

1 1Χ8.000,00 8.000,00 8.720,00(9%) 

2  ΠΛΕΤΡΙΚΟ ΢ΚΕΛΟ΢-
ΠΡΟΕΚΣΑ΢Η 
16mm*120mm 

1 1Χ3.000,00 3.000,00 3.270,00(9%) 

3  ΠΛΕΤΡΙΚΟ ΢ΚΕΛΟ΢ -
ΠΡΟΕΚΣΑ΢Η 
22mm*120mm 

1 1Χ3.000,00 3.000,00 3.270,00(9%) 

4  ΠΟΛΤΜΕΡΕ΢ 
ΠΛΗΡΩ΢Η 
ΕΝΔΟΜΟ΢ΧΕΤ-
ΜΑΣΟ΢ 

1 1Χ300,00 300,00 327,00(9%) 

5  ΢Τ΢ΣΗΜΑ 
ΠΛΗΡΩ΢Η΢ 
ΠΟΛΤΜΕΡΟΤ΢ 

1 1Χ145,00 145,00 169,65(17%) 

6  ΟΔΗΓΟ ΢ΤΡΜΑ PTFE 
J-Tip 0.035’’*180cm 

1 1Χ3,99 3,99 4,67(17%) 

7  ΟΔΗΓΟ ΢ΤΡΜΑ 
Lunderquist 
0.035’’*260cm 

2 2Χ88,00 176,00 205,92(17%) 

8  ΟΔΗΓΟ ΢ΤΡΜΑ 
Poadrunner 
0.035’’*180cm 

1 1Χ102,00 102,00 119,34(17%) 

9  ΔΙΑΓΝΩ΢ΣΙΚΟ΢ 
ΚΑΘΕΣΗΡΑ΢ 
ΑΓΓΕΙΟΓΡΑΦΙΑ΢ 
5Fr*65cm 

1 1Χ27,00 27,00 29,43(9%) 
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10  ΘΗΚΑΡΙ ΕΙ΢ΑΓΩΓΗ΢ 
ΜΟ΢ΧΕΤΜΑΣΟ΢ 
8Fr*45cm 

1 1Χ45,00 45,00 52,65(17%) 

11  ΢ΕΣ ΘΗΚΑΡΙ 
ΕΙ΢ΑΓΩΓΗ΢ 6Fr 

1 1Χ9,50 9,50 11,115(17%) 

12  ΢Τ΢ΚΕΤΗ ΠΛΗΡΩ΢Η΢ 
ΜΠΑΛΟΝΙΟΤ 
ΑΓΓΕΙΟΠΛΑ΢ΣΙΚΗ΢ 
20ml 

2 2Χ13,69 27,38 32,035(17%) 

13  ΚΑΘΕΣΗΡΑ΢ 
ΠΕΡΙΦΕΡΙΚΟ΢ 
ΜΠΑΛΟΝΙΟΤ 
ΑΓΓΕΙΟΠΛΑ΢ΣΙΚΗ΢ 

2 2Χ105,00      210,00 228,90(9%) 

 ΢ΤΝΟΛΟ    15.045,87 16.440,71 

 

 

Β. ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕ΢ ΓΙΑ ΣΗΝ ΠΡΟΜΗΘΕΙΑ 

Αρικμόσ Αιτιματοσ 16621/11-10-2018 

ΚΑΕ 1311.01 

Κριτιριο Κατακφρωςθσ Χαμθλότερθ τιμι 

Ημερομθνία ζναρξθσ υποβολισ προςφορϊν 26-10-2018 

Ημερομθνία λιξθσ υποβολισ προςφορϊν 30-10-2018 

Σρόποσ υποβολισ προςφορϊν ΦΑΞ:2271350241 
e – mail:paragelies@xioshosp.gr 

 

                                        Γ.ΣΕΧΝΙΚΕ΢ ΠΡΟΔΙΑΓΡΑΦΕ΢ 

ΚΤΡΙΟ ΢ΩΜΑ ΕΝΔΟΑΤΛΙΚΟΤ ΜΟ΢ΥΕΤΜΑΣΟ΢ ΔΙΥΑΛΩΣΟΤ ΑΤΣΟΕΚΣΕΙΝΟΜΕΝΟΤ ΜΕ ΓΤΜΝΟ STENT 

΢ΣΟ ΕΓΓΤ΢ ΣΟΤ ΣΜΗΜΑ ΓΙΑ ΣΟΠΟΘΕΣΗ΢Η ΠΑΝΩ ΑΠΟ ΣΑ ΢ΣΟΜΙΑ ΣΩΝ ΝΕΦΡΙΚΩΝ ΑΡΣΗΡΙΩΝ ΜΕ 

ΣΟ ΥΑΜΗΛΟΣΕΡΟ ΔΤΝΑΣΟΝ ΠΡΟΦΙΛ ΓΙΑ ΔΙΑΔΕΡΜΙΚΗ ΥΡΗ΢Η ΓΙΑ ΑΠΟΚΑΣΑ΢ΣΑ΢Η 

ΑΝΕΤΡΤ΢ΜΑΣΟ΢ ΚΟΙΛΙΑΚΗ΢ ΑΟΡΣΗ΢  ΜΕ ΠΛΗΡΟΤΜΕΝΟΤ΢ ΔΑΚΣΤΛΙΟΤ΢ ΚΑΙ ΕΞΑΙΡΕΣΙΚΑ ΥΑΜΗΛΟ 

ΠΡΟΦΙΛ ΕΙ΢ΟΔΟΤ (14FR) OVATION IX,ΣΟΤ ΟΙΚΟΤ ENDOLOGIX ΟΛΛΑΝΔΙΑ΢.  

 

Δ. ΤΠΟΧΡΕΩΣΙΚΑ ΢ΣΟΙΧΕΙΑ ΠΡΟ΢ΦΟΡΑ΢ 

Οι τιμζσ των προςφερόμενων ειδϊν κα πρζπει να είναι ςφμφωνα με τισ τιμζσ του 

παρατθρθτθρίου  ι ςφμφωνα με τισ τιμζσ τθσ τελευταίασ ςφμβαςθσ. Η προςφορά που κα 

υποβλθκεί κα πρζπει να αναφζρει τα πλιρθ ςτοιχεία τθσ εταιρείασ:( ΑΦΜ, πλιρθ 

επωνυμία, τθλζφωνο, φαξ, e-mail, και  ΦΠΑ), ο χρόνοσ ιςχφοσ τθσ προςφοράσ και να  ζχει 

τθν παρακάτω μορφι: 

Αριθμόσ 
Αιτήματοσ 

Κωδικόσ 
Νοςοκομείου 

Περιγραφή 
Τλικοφ 

Σιμή 
μονάδασ € 

(χωρίσ 
ΦΠΑ) 

Κωδικόσ 
Παρατ/ρίου 

Σιμή 
Παρατ/ρίου 

Κωδικό 
Εμπορίου 

GMDN Κωδικόσ 
ΕΚΑΠΣΤ 

         

 

Επιπλζον κα πρζπει να αναφζρεται – επί ποινι απόρριψθσ – ο χρόνοσ παράδοςθσ  
των προςφερόμενων ειδϊν. Λόγω του επείγοντοσ τθσ προμικειασ, το νοςοκομείο επικυμεί τα 
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προςφερόμενα είδθ να είναι ετοιμοπαράδοτα, ςε διαφορετικι περίπτωςθ διατθρεί το δικαίωμα 
να απορρίψει τθν  προςφορά αν κρίνει ότι ο χρόνοσ παράδοςθσ είναι μεγάλοσ ςε ςχζςθ με τισ 
ανάγκεσ του. 

΢ε περίπτωςθ που θ τιμι προςφοράσ του είδουσ υπερβαίνει τθν αντίςτοιχθ τιμι 
παρατθρθτθρίου, αυτι υποχρεωτικά απορρίπτεται. Σζλοσ, ςε περίπτωςθ που το είδοσ δεν 
αντιςτοιχίηεται με το παρατθρθτιριο τιμϊν, αυτό κα αναφζρεται ςτθ ςτιλθ κωδικόσ 
παρατθρθτθρίου. 

Εναλλακτικζσ προςφορζσ και αντιπροςφορζσ δεν γίνονται δεκτζσ. ΢τισ περιπτϊςεισ 
δφο ι περιςςοτζρων εναλλακτικϊν προςφορϊν ωσ κφρια κεωρείται αυτι με τα χαμθλότερθ τιμι, οι 
υπόλοιπεσ δεν κα αξιολογοφνται. 

Οι εταιρείεσ που κα αποςτείλουν προςφορά για ιατροτεχνολογικά προϊόντα κα 
πρζπει απαραίτθτα να διακζτουν τα νόμιμα πιςτοποιθτικά για τθ διακίνθςθ και διανομι τουσ, και 
τα είδθ κα πρζπει απαραίτθτα να φζρουν τθν αντίςτοιχθ πιςτοποίθςθ CE. 

Επί τησ προςφοράσ τουσ οι ςυμμετζχοντεσ θα πρζπει να δηλώνουν υπεφθυνα ότι 
δεν βρίςκονται ςε μία από τισ καταςτάςεισ των άρθρων 73 και 74 του Ν. 4412/2016 για τισ οποίεσ 
οι οικονομικοί φορείσ αποκλείονται ή μποροφν να αποκλειςθοφν. 

Σζλοσ το νοςοκομείο διατθρεί το δικαίωμα να ηθτιςει δείγμα προκειμζνου να 
αξιολογιςει τισ προςφορζσ και οι ςυμμετζχουςεσ εταιρείεσ υποχρεοφνται  - επί ποινι απόρριψθσ – 
να το αποςτείλουν άμεςα. 

 

 

                                                                     Η ΔΙΟΙΚΗΣΡΙΑ 

                                                                     Ε. ΚΑΝΣΑΡΑΚΗ 
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