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ΠΡΟΣ 

ΚΑΘΕ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΜΕΝΟ 
 

ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ: ΣΤΗΝ ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ 

 

 

Θέμα: Πρόσκληση Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος 
 

Σε εκτέλεση των κατωτέρω: 

1. Του 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 «Διενέργειας Διαγωνισμών και Σύναψης Σύμβασης». 

3. Της υπ’ αριθμό 7ης/04-03-2022, Θέμα 10ο (ΑΔΑ: ΨΡΓ046907Η-ΔΞ3) απόφασης του Διοικητικού Συμβουλίου 

του Γ.Ν. Λακωνίας περί εγκρίσεως της διαδικασίας προμήθειας «διατάξεων παρακέντησης φλέβας». 

4. Της υπ’ αριθμό 44 με ΑΔΑ: 61Γ546907Η-ΓΝΦ Δέσμευσης πίστωσης της Ν.Μ. Σπάρτης. 

5. Της υπ’ αριθμό 110 με ΑΔΑ: 6ΣΒΣ46904Δ-ΗΤ6 Δέσμευσης πίστωσης της Ν.Μ. Μολάων. 

 

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

εκδήλωσης ενδιαφέροντος και καλεί τους ενδιαφερόμενους να υποβάλουν την προσφορά τους για την προμήθεια 

«Διατάξεων Παρακέντησης Φλέβας (CPV:33141300-3 Διατάξεις παρακέντησης φλέβας και εξαρτήματα 

δειγματοληψίας αίματος)». Τα είδη για τις δύο Νοσηλευτικές Μονάδες αναλύονται ως εξής: 
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• Για τη Νοσηλευτική Μονάδα Σπάρτης: 

A/A ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΕΙΔΟΥΣ 
ΜΟΝΑΔΑ 

ΜΕΤΡΗΣΗΣ 
ΖΗΤΟΥΜΕΝΗ 
ΠΟΣΟΤΗΤΑ  

ΤΙΜΗ 
ΜΟΝΑΔΟΣ 

ΧΩΡΙΣ 
ΦΠΑ 

 ΣΥΝΟΛΟ  

1 ΑΣΚΟΙ ΑΙΜΑΤΟΣ ΓΙΑ ΑΙΜΟΛΗΨΙΑ ΔΙΠΛΟΙ 450 ΜL ΤΕΜΑΧΙΑ  400 2,3500 940,00  

2 ΣΥΣΚΕΥΕΣ ΛΕΥΚΑΦΑΙΡΕΣΗΣ ΕΡΥΘΡΩΝ (ΠΑΡΑΚΛΙΝΙΑ) ΤΕΜΑΧΙΑ  220 16,9500 3.729,00  

12 ΒΕΛΟΝΕΣ ΟΣΤΕΟΜΥΕΛΙΚΗΣ ΒΙΟΨΙΑΣ 8GX15CM ΤΕΜΑΧΙΑ  20 8,6000 172,00  

13 BEΛΟΝΕΣ ΣΤΕΡΝΙΚΗΣ ΠΑΡΑΚΕΝΤΗΣΗΣ 15G , 55CM ΤΕΜΑΧΙΑ  20 5,5000 110,00  

19 BEΛΟΝΕΣ ΕΝΔΟΡΑΧΙΑΙΑΣ ΑΝΑΣΘΗΣΙΑΣ ΚΑΙ  
ΟΣΦΥΟΝΩΤΙΑΙΑΣ ΠΑΡΑΚΕΝΤΗΣΗΣ 25G 

ΤΕΜΑΧΙΑ  100 1,0400 104,00  

22 BEΛΟΝΕΣ ΚΕΚΑΜΕΝΕΣ ΤΥΠΟΥ HUBER ΔΙΑΜΕΤΡΟΥ  
19,20,22G & MHKOYΣ 15,20ΚΑΙ 25ΜΜ 

ΤΕΜΑΧΙΑ  50 2,7500 137,50  

25 Κάνουλες υδροδιαχωρισμού 27g  ΤΕΜΑΧΙΑ  100 1,1500 115,00  

26 Κυστεοτόμοι (cystitome) 27g ΤΕΜΑΧΙΑ  30 1,1000 33,00  

27 Οπισθοβόλβια βελονα atkinson 25g (retrobulbar) ΤΕΜΑΧΙΑ  30 1,0800 32,40  

28 Κάνουλα vectis 25g ( εξαίρεσης πυρήνα)  ΤΕΜΑΧΙΑ  30 4,2000 126,00  

43 ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ  ΜΟΝΗΣ ΡΟΗΣ Νο 20 ΤΕΜΑΧΙΑ  5.000 0,0990 495,00  

44 ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ  ΜΟΝΗΣ ΡΟΗΣ Νο 22 ΤΕΜΑΧΙΑ  5.000 0,0990 495,00  

45 ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ  ΔΙΠΛΗΣ  ΡΟΗΣ Νο 18 ΤΕΜΑΧΙΑ  1.000 0,0840 84,00  

46 ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ  ΔΙΠΛΗΣ  ΡΟΗΣ Νο 20 ΤΕΜΑΧΙΑ  5.000 0,0840 420,00  

47 ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ  ΔΙΠΛΗΣ  ΡΟΗΣ Νο 22 ΤΕΜΑΧΙΑ  5.000 0,0840 420,00  

48 ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ  ΔΙΠΛΗΣ  ΡΟΗΣ Νο 24 ΤΕΜΑΧΙΑ  200 0,0840 16,80  

53 ΠΩΜΑΤΑ 3WAY -ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΩΝ  ΤΕΜΑΧΙΑ  8.000 0,0600 480,00  

55 TΡΟΚΑΡ ΓΙΑ ΤΡΥΠΗΜΑ ΦΙΑΛΗΣ ΟΡΟΥ ΤΕΜΑΧΙΑ  100 0,4400 44,00  

  

  
ΣΥΝΟΛΟ  

ΠΡΟ 
Φ.Π.Α.  

7.953,70  

  
  ΦΠΑ 24% 1.908,89  

  

  ΓΕΝΙΚΟ 
ΣΥΝΟΛΟ 

9.862,59  

 

• Για τη Νοσηλευτική Μονάδα Μολάων:  

Α/Α ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΕΙΔΟΥΣ 
ΜΟΝΑΔΑ 

ΜΕΤΡΗΣΗΣ 
ΖΗΤΟΥΜΕΝΗ 
ΠΟΣΟΤΗΤΑ 

ΤΙΜΗ 
ΜΟΝΑΔΟΣ 

ΑΞΙΑ 
ΧΩΡΙΣ 
Φ.Π.Α. 

1 
ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ 18G ΠΡΑΣΙΝΟΙ PTFE ΔΙΠΛΗΣ ΡΟΗΣ,  
ΕΞ. ΔΙΑΜ. 1,3ΜΜ, ΜΗΚΟΣ 45ΜΜ ΜΕ ΠΤΕΡΥΓΙΑ ΤΕΜΑΧΙΑ 1000 0,0840 84,0000 

2 
ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ 20G ΡΟΖ PTFE ΔΙΠΛΗΣ ΡΟΗΣ,  
ΕΞ. ΔΙΑΜ. 1,1ΜΜ ΜΗΚΟΣ 32ΜΜ, ΜΕ ΠΤΕΡΥΓΙΑ ΤΕΜΑΧΙΑ 3000 0,0840 252,0000 

3 
ΦΛΕΒΟΚΑΘΕΤΗΡΕΣ 22G ΜΠΛΕ PTFE ΔΙΠΛΗΣ ΡΟΗΣ,  
ΕΞ. ΔΙΑΜ. 0,9ΜΜ, ΜΗΚΟΣ 25ΜΜ ΜΕ ΠΤΕΡΥΓΙΑ ΤΕΜΑΧΙΑ 1000 0,0840 84,0000 

4 ΒΕΛΟΝΕΣ ΝΟ 19G Χ 1,1/2" ΑΣΠΡΕΣ ΤΕΜΑΧΙΑ 500 0,0218 10,9000 

5 ΒΕΛΟΝΕΣ ΝΟ 21G Χ 1,1/2" ΠΡΑΣΙΝΕΣ ΤΕΜΑΧΙΑ 500 0,0218 10,9000 

6 ΒΕΛΟΝΕΣ ΝΟ 23G Χ 1,1/4" ΜΠΛΕ ΤΕΜΑΧΙΑ 5000 0,0218 109,0000 

7 ΒΕΛΟΝΕΣ ΝΟ 25G Χ 5/8" ΙΝΣΟΥΛΙΝΗΣ ΠΟΡΤΟΚΑΛΙ ΤΕΜΑΧΙΑ 8000 0,0218 174,4000 

8 
ΠΕΤΑΛΟΥΔΕΣ 21 G ΒΕΛΟΝΕΣ ΜΕ ΠΤΕΡΥΓΙΑ ΜΕ LUER ΩΣ 
ΠΩΜΑ & ΕΥΚΑΜΠΤΟ ΣΩΛΗΝΑ 10CM ΤΕΜΑΧΙΑ 1000 0,0340 34,0000 

9 
ΠΕΤΑΛΟΥΔΕΣ 23 G ΒΕΛΟΝΕΣ ΜΕ ΠΤΕΡΥΓΙΑ ΜΕ LUER ΩΣ 
ΠΩΜΑ & ΕΥΚΑΜΠΤΟ ΣΩΛΗΝΑ 10CM ΤΕΜΑΧΙΑ 1000 0,0340 34,0000 
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10 
ΠΕΤΑΛΟΥΔΕΣ 25 G ΒΕΛΟΝΕΣ ΜΕ ΠΤΕΡΥΓΙΑ ΜΕ LUER ΩΣ 
ΠΩΜΑ & ΕΥΚΑΜΠΤΟ ΣΩΛΗΝΑ 10CM ΤΕΜΑΧΙΑ 500 0,0340 17,0000 

11 
ΒΕΛΟΝΕΣ 21G ΤΡΥΠΗΜΑΤΟΣ ΑΣΦΑΛΕΙΑΣ ΓΙΑ ΜΕΤΡΗΣΗ 
ΣΑΚΧΑΡΟΥ (ΣΚΑΡΦΙΣΤΗΡΕΣ) ΤΕΜΑΧΙΑ 2000 0,0740 148,0000 

12 
ΒΕΛΟΝΕΣ ΦΥΣΙΓΓΟΣΥΡΙΓΓΩΝ 32G X 4ΜΜ (ΓΙΑ ΠΕΝΕΣ 
ΙΝΣΟΥΛΙΝΗΣ) ΤΕΜΑΧΙΑ 1000 0,0900 90,0000 

13 
ΒΕΛΟΝΕΣ ΦΥΣΙΓΓΟΣΥΡΙΓΓΩΝ 32G X 6ΜΜ (ΓΙΑ ΠΕΝΕΣ 
ΙΝΣΟΥΛΙΝΗΣ) ΤΕΜΑΧΙΑ 1500 0,0900 135,0000 

    

ΣΥΝΟΛΟ 
ΠΡΟ Φ.Π.Α. 1.183,20 

    

Φ.Π.Α. 
13% & 24% 203,67 

    

ΓΕΝΙΚΟ 
ΣΥΝΟΛΟ 1.386,87 

 

✓ Η παράδοση των ποσοτήτων που αναφέρονται στους ανωτέρω πίνακες θα γίνει στην αντίστοιχη 

Νοσηλευτική Μονάδα. 

✓ Η προμήθεια των ειδών της παρούσας πρόσκλησης γίνεται για χρονικό διάστημα τριών (3) μηνών. 

 

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. O Αριθμός Αιτήματος μας στην προσφορά σας (θα τον βρείτε κάτω από την ημερομηνία). 

3. Η χρονική διάρκεια ισχύος της προσφοράς σας (να είναι τουλάχιστον 180 μέρες).  

4. Ο χρόνος παράδοσης των προσφερόμενων ειδών κατόπιν παραγγελίας. 

 

✓ Να κατατεθεί Υπεύθυνη δήλωση της παρ.4 του άρθρου 8 του ν. 1599/1986(Α/75), όπως εκάστοτε 

ισχύει, σε εφαρμογή των άρθρων 1 και 3 του Ν. 4250/26-03-2014 ( ΦΕΚ 74/Α/26-03-2014) , στην οποία θα 

δηλώνεται:  

• 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 του διαγωνισμού.  

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

•   Χρόνος ισχύος της προσφοράς εκατόν ογδόντα (180) ημέρες. 

 

✓ Η υπηρεσία μας διατηρεί το δικαίωμα μονομερούς διακοπής της προμήθειας για το υπόλοιπο των 

ποσοτήτων σε περίπτωση που συναφθούν αντίστοιχες συμβάσεις από δημόσιους διαγωνισμούς από το 

Νοσοκομείο ή άλλη Αναθέτουσα Αρχή. 
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✓ Η γνωστοποίηση της κατακυρωτικής απόφασης του αρμοδίου προς τούτο οργάνου του φορέα που 

διενεργεί το διαγωνισμό, γίνεται με τηλεφωνική ή έγγραφη ειδοποίηση ή ηλεκτρονική αποστολή.  

 

✓ Η παραλαβή των συμβατικών ειδών, ο χρόνος παραλαβής τους, κυρώσεις για εκπρόθεσμη παράδοση, 

απόρριψη υλικών κλπ, διέπονται από τα οριζόμενα στις σχετικές διατάξεις του Ν.4412/2016.  

 

✓  Η πληρωμή του προμηθευτή θα γίνει μετά την οριστική παραλαβή των υλικών, σε χρόνο προσδιοριζόμενο 

από την αναγκαία διοικητική διαδικασία για την έκδοση των σχετικών χρηματικών ενταλμάτων. Θα λάβει χώρα 

βάσει των τιμολογίων του Προμηθευτή και θα πραγματοποιηθεί με την προσκόμιση των νομίμων παραστατικών 

που προβλέπονται από τις ισχύουσες διατάξεις, καθώς και κάθε άλλου δικαιολογητικού που τυχόν ζητηθεί από τις 

αρμόδιες υπηρεσίες που διενεργούν τον έλεγχο για την πληρωμή του.  

 

✓ Οι ενδιαφερόμενοι καλούνται με την προσφορά τους να υποβάλουν και το «Υπόδειγμα Οικονομικής 

Προσφοράς». 

ΥΠΟΔΕΙΓΜΑ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 

Α/Α 
ΠΡΟΣΚΛΗΣΗΣ  

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΕΙΔΟΥΣ 
ΤΙΜΗ 

ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 
ΠΟΣΟΣΤΟ  

Φ.Π.Α 

ΤΕΛΙΚΗ  
ΤΙΜΗ ΜΕ  

Φ.Π.Α 

1.     

……     

 

✓ Στην έγγραφη προσφορά του ο ενδιαφερόμενος προσφέρων θα αναλαμβάνει ρητώς την δέσμευση ότι θα 

εκτελέσει την προμήθεια σύμφωνα με τους όρους και τις προδιαγραφές που περιγράφονται στην παρούσα 

πρόσκληση. Έξοδα μεταφοράς των υπό προμήθεια ειδών επιβαρύνουν τον προμηθευτή.  

✓ Οι προσφορές που είναι εκπρόθεσμες δεν αξιολογούνται.  

✓ Το κριτήριο κατακύρωσης είναι η πλέον συμφέρουσα από οικονομικής άποψης προσφορά μόνο βάσει 

τιμής.  

✓ Όποιο στοιχείο ή όρος δεν αναγράφεται στην παρούσα πρόσκληση, καλύπτεται από τις ισχύουσες 

διατάξεις του Ν.4412/2016 «Δημόσιες συμβάσεις Έργων, Προμηθειών και Υπηρεσιών (προσαρμογή στις οδηγίες 

20174/24/ΕΕ και 2014/25/ΕΕ)» και αποτελούν αναπόσπαστο τμήμα αυτής, καθώς και τις σχετικές περί 

προμηθειών διατάξεις της κείμενης νομοθεσίας, όπως εκάστοτε ισχύουν. 
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✓ Οι ενδιαφερόμενοι καλούνται να υποβάλουν την προσφορά τους σε κλειστό φάκελο, σύμφωνα με τα 

οριζόμενα στην παρούσα πρόσκληση, στη Γραμματεία – Πρωτόκολλο της Νοσηλευτικής Μονάδας Μολάων 

το αργότερο μέχρι τις 22/03/2022, ημέρα Τρίτη και ώρα 14:00 μ.μ., υπόψιν κας Λιότσου Ναταλίας.  

 

✓ Η παρούσα πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος έχει αναρτηθεί στην ιστοσελίδα του Γενικού Νοσοκομείου 

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

 

 
                                                           Ο ΑΝΑΠΛΗΡΩΤΗΣ ΔΙΟΙΚΗΤΗΣ  

                                             ΤΟΥ Γ.Ν. ΛΑΚΩΝΙΑΣ - Ν.Μ. ΜΟΛΑΩΝ  

 

 

 

 

 

              Δρ. Κορωνιός Κωνσταντίνος, M.B.A., M.Sc, PostDoc(c) 
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