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ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ ΥΓΕΙΟΝΟΜΙΚΟΥ ΥΛΙΚΟΥ 

 

 

 

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. Του Κανονισμού (ΕΕ) 2017 /745 σχετικά με τα ιατροτεχνολογικά προϊόντα . 

8. Τις επιτακτικές ανάγκες ομαλής λειτουργίας του  

 

                                                                      Κ Α Λ Ε Ι          

                                                                                                                                      

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

τουλάχιστον 8 μήνες με κριτήριο κατακύρωσης την πλέον συμφέρουσα από οικονομική άποψη 

προσφορά μόνο βάσει τιμής, και με τιμές  ίσες ή κατώτερες  του παρατηρητηρίου τιμών (να αναφέρεται η 

τιμή και ο κωδικός του παρατηρητηρίου εφόσον υπάρχει και όπου δεν υπάρχει παρατηρητήριο τιμών να 

κατατεθεί αντίστοιχη υπεύθυνη δήλωση , όπως και η διαθεσιμότητα και ο χρόνος παράδοσης) προκειμένου 

να προβεί σε προμήθεια   για τα παρακάτω είδη:                                                                                                                                 

0000622872

mailto:agora2@hosp-xanthi.gr


ΚΩΔΙΚΟΣ Τεχνικές προδιαγραφές 

 

Ποσότητα :  
ΤΕΜ. 

4207 
ΨΑΛΙΔΙ LISTER 

ΨΑΛΙΔΙ LISTER 
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ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ 

 

8063 
ΒΡΑΧΙΟΛΑΚΙΑ ΕΝΗΛΙΚΩΝ 

ΑΝΑΓΝΩΡΙΣΗΣ, ΜΙΑΣ ΧΡΗΣΗΣ ΓΙΑ ΤΙΣ 
ΑΝΑΓΚΕΣ ΤΩΝ ΚΛΙΝΙΚΩΝ ΟΡΘΟΠΕΔΙΚΗΣ, 
ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗΣ ΚΑΙ ΟΥΡΟΛΟΓΙΚΗΣ 

         
 
     
           2.400 

ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ 

 

8455 
ΡΥΓΧΗ ΑΝΑΡΡΟΦΗΣΗΣ ΜΕ ΣΩΛΗΝΑ 210ΕΚ. 

ΡΥΓΧΗ ΑΝΑΡΡΟΦΗΣΗΣ 
ΤΥΠΟΥ YANKAUER  
ΜΕ ΣΩΛΗΝΑ ΠΕΡΙΠΟΥ 210 ΕΚ       
ΕΛΕΓΧΟΜΕΝΗΣ ΡΟΗΣ 
ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΜΕΝΑ 

 
              300 

ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ 

 

34682 
ΡΟΛΟΣ ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΣΗΣ ΧΩΡΙΣ ΠΙΕΤΑ  

400MM X 200M 

ΡΟΛΟΣ ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΣΗΣ ΧΩΡΙΣ ΠΙΕΤΑ 400MM 
X 200M 

 
   

5 
ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ Ή 

ΠΡΟΣΠΕΚΤ  
 
 

36790 
ΚΑΘΕΤΗΡΕΣ PIG-TAIL 12ΜΗΝΗΣ ΠΑΡΑΜΟΝΗΣ 
ΑΠΟ 100% ΣΙΛΙΚΟΝΗ ΑΝΟΙΚΤΟΥ-ΚΛΕΙΣΤΟΥ Η 

ΑΝΟΙΚΤΟΥ-ΑΝΟΙΚΤΟΥ ΑΚΡΟΥ ΜΕ ΠΡΟΩΘΗΤΗ ΜΕ 
ΔΥΝΑΤΟΤΗΤΑ ΣΥΝΔΕΣΗΣ ΚΑΙ ΚΑΤΕΥΘYΝΣΗΣ 

SET ΕΝΔΟΠΡΟΘΕΣΕΩΝ PIG-TAIL12ΜΗΝΗΣ 
ΠΑΡΑΜΟΝΗΣ ΑΝΟΙΚΤΟΥ ΚΑΤΑΣΚΕΥΑΣΜΕΝΟΙ 
ΑΠΟ100% ΣΙΛΙΚΟΝΗ ΧΩΡΙΣ ΥΔΡΟΦΙΛΗ 
ΕΠΙΣΤΡΩΣΗ ΓΙΑ ΜΕΓΙΣΤΗ ΒΙΟΣΥΜΒΑΤΟΤΗΤΑ, 
ΜΕ ΑΚΤΙΝΟΣΚΙΕΡΗ ΕΝΔΕΙΞΗ ΑΝΑ 5CM, ΝΑ 
ΣΥΝΟΔΕΥΕΤΑΙ ΑΠΟ ΣΥΝΔΕΟΜΕΝΟ 
ΠΡΟΩΘΗΤΗ ΚΑΙ ΟΔΗΓΟ ΣΥΡΜΑ TERUMO 
STIFF 0,035 KAI ΥΔΡΟΦΙΛΗ ΕΠΙΚΑΛΥΨΗ ΣΕ 
ΟΛΟ ΤΟ ΜΗΚΟΣ 150CM . CH/FR 6/24 KAI 
6/26 

 
 

 
20 

ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ Ή 

ΠΡΟΣΠΕΚΤ  
 
 
 

 

37083 
ΝΑΤΡΑΣΒΕΣΤΟΣ ΣΕ ΚΥΤΙΟ Μ.Χ 

ΚΥΤΙΟ Μ.Χ 1,2 ΛΙΤΡΩΝ ΠΕΡΙΠΟΥ ΥΨΗΛΗΣ 
ΑΠΟΡΡΟΦΗΣΙΜΟΤΗΤΑΣ ΧΑΜΗΛΗΣ 
ΠΕΡΙΕΚΤΙΚΟΤΗΤΑΣ ΣΕ ΣΚΟΝΗ 

 
 

12 
ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ  

 
 

 



 

*   Ο κωδικός αναφέρεται στον κωδικό του είδους όπως αυτός τηρείται στην Αποθήκη – Διαχείριση Υλικού του 

Γ.Ν. Ξάνθης    

       

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
        Δείγματα :  Να αποσταλούν.   
        Πάνω στα δείγματα να αναφέρεται ο κωδικός του είδους του νοσοκομείου.                                                                                      

       Ισχύς προσφοράς : 8 μήνες τουλάχιστον. 

       Εναλλακτικές προσφορές δεν γίνονται δεκτές και απορρίπτονται. 

37151 
ΚΟΛΠΟΣΚΟΠΙΑ ΜΕ ΒΙΔΑ ΜΕΓΕΘΟΥΣ ''MEDIUM'' 

 
ΜΕ ΒΙΔΑ ΝΑ ΜΗ ΣΠΑΖΕΙ  
ΔΙΑΦΑΝΕΣ 
ΜΙΑΣ ΧΡΗΣΗΣ 
ΑΤΟΜΙΚΟ ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΜΕΝΟ 
ΧΩΡΙΣ ΤΑ ΜΕΙΟΝΕΚΤΗΜΑΤΑ ΤΟΥ 
ΜΕΤΑΛΛΙΚΟΥ(ΟΞΕΙΔΩΣΕΙΣ, ΜΟΛΥΝΣΕΙΣ) 
ΓΙΑ ΤΙΣ ΑΝΑΓΚΕΣ ΤΗΣ ΜΑΙΕΥΤΙΚΗΣ ΚΛΙΝΙΚΗΣ 
ΚΑΙ ΤΟΥ Κ.Υ.Ε. 

 
 
 
 

1.500 
ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ 

 

37223 
ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΑ ΠΕΔΙΑ 2 ΣΤΡΩΜΑΤΩΝ ΑΥΤΟΚΟΛΛΗΤΑ 

ΔΙΑΣΤΑΣΕΩΝ 75Χ90 ΠΕΡΙΠΟΥ 

 
 
 
ΜΙΑΣ ΧΡΗΣΗΣ 
ΜΕ ΣΥΓΚΟΛΛΗΤΙΚΗ ΕΠΙΦΑΝΕΙΑ ΩΣ ΤΗΝ 
ΑΚΡΗ ΤΟΥ ΠΕΔΙΟΥ 
NON WOVEN 
ΑΔΙΑΠΕΡΑΣΤΑ ΑΠΟ ΥΓΡΑΣΙΑ ΚΑΙ ΒΑΚΤΗΡΙΔΙΑ 
 

 
 
 

400 
ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ 

 

40075 
ΛΑΒΙΔΑ ΗΛΕΚΤΡΟΘΕΡΜΙΚΗΣ ΣΥΓΚΟΛΛΗΣΗΣ ΚΑΙ 

ΔΙΑΤΟΜΗΣ ΑΓΓΕΙΩΝ ΔΙΑΜΕΤΡΟΥ 5 ΧΙΛ.  
ΜΕ ΚΥΡΤΕΣ ΣΙΑΓΟΝΕΣ ΜΗΚΟΥΣ 23-25 ΕΚ 

 
Λαβίδα ηλεκτροθερμικής συγκόλλησης και 
διατομής αγγείων διαμέτρου 5mm με 
κυρτές σιαγόνες επικαλυμμένες με 
αντικολλητικό νανοϋλικό, μήκους 23-25 εκ. 
Σύλληψη του ιστού με το κλείσιμο της 
χειρολαβής και κατ΄επέκταση των σιαγόνων, 
ενεργοποίηση με παρατεταμένο κλείσιμο 
της  χειρολαβής και κατά συνέπεια των 
σιαγόνων, ενσωματωμένο καλώδιο, η οποία 
επιτρέπει συγκόλληση αγγείων, 
λεμφαγγείων και ιστών πάχους μέχρι και 
7mm, χωρίς τον κίνδυνο θερμικής 
διασποράς και καταστροφής του ιστού. 
Ενεργοποιούμενη από το χέρι και με οπτικό 
και ηχητικό σήμα επιβεβαίωσης της 
συγκόλλησης του αγγείου σε 1-4 sec, με 
πίεση διάρρηξης μεγαλύτερη από 360 
mmHg. Να διαθέτει ξεχωριστή σκανδάλη 
μηχανικής κοπής. 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
2 

ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ 
ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ  
ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ Ή 

ΠΡΟΣΠΕΚΤ  
 
 
 



 Καταληκτική Ημερομηνία Υποβολής Προσφορών:  29/10/2024 και ώρα:11.00 π.μ. 

 Τόπος Υποβολής Προσφορών:  Γραφείο Προμηθειών, e-mail  agora2@hosp-xanthi.gr . 

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

ΣΑΣ  ΕΝΗΜΕΡΩΝΟΥΜΕ ΟΤΙ ΥΠΑΡΧΕΙ Η ΔΥΝΑΤΟΤΗΤΑ ΑΠΟΣΤΟΛΗΣ    

ΚΡΥΠΤΟΓΡΑΦΗΜΕΝΩΝ ΠΡΟΣΦΟΡΩΝ. Ο ΚΩΔΙΚΟΣ ΤΗΣ ΚΡΥΠΤΟΓΡΑΦΗΜΕΝΗΣ 

ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ ΝΑ ΣΤΕΛΝΕΤΕ ΑΜΕΣΑ ΜΕΤΑ ΤΗ ΛΗΞΗ ΤΗΣ ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑΣ ΚΑΙ  ΩΡΑΣ 

ΥΠΟΒΟΛΗΣ ΤΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ. 

       Οδηγίες για την αποστολή κρυπτογραφημένων προσφορών θα βρείτε στο παρακάτω link. 

       https://lib.hosp-xanthi.gr/books/dimosia-apostoli-arkhion 

             

 

 

                          Η  Συντάξασα                                                           Η Διοικήτρια   

                        Κατίου Ευαγγελία                                                    Ροφαέλα Ελένη 

 

 

https://lib.hosp-xanthi.gr/books/dimosia-apostoli-arkhion
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