
 

 

                                                                                 
               ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ 
       ΔΙΟΙΚΗΣΗ 3ης ΥΠΕ (ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ) 
  ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ 
  «Γ.ΓΕΝΝΗΜΑΤΑΣ-Ο ΑΓΙΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ» 
ΟΡΓΑΝΙΚΗ ΜΟΝΑΔΑ «Ο ΑΓΙΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ» 

                           
   ΤΜΗΜΑ  ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΟ 
   ΓΡΑΦΕΙΟ  ΕΡΕΥΝΑΣ ΑΓΟΡΑΣ                                                       Θεσσαλονίκη, 02-07-2025 
   ΤΗΛ :        2313 322350                                                                Αρ. Πρωτ.: 8479 
                                                                                                            Προς: Κάθε ενδιαφερόμενο 
 
 

   ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ  ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ 
 

ΘΕΜΑ : «Πρόσκληση υποβολής προσφοράς για την προμήθεια υλικού για τον εντοπισμό 
λεμφαδένα φρουρού με χρήση οξείδιο του σιδηρού (Magtrace) της Οργανικής Μονάδας «Ο 
ΑΓΙΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ» του Γ.Ν.Θ.«Γ.ΓΕΝΝΗΜΑΤΑΣ-Ο ΑΓΙΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ», προϋπολογισθείσας 
δαπάνης 9.100,00€ άνευ ΦΠΑ, ήτοι 9.646,00€ συμπεριλαμβανομένου του ΦΠΑ, διάρκειας 
δώδεκα μηνών, με κριτήριο κατακύρωσης την πλέον συμφέρουσα από οικονομική άποψη 
προσφορά αποκλειστικά βάσει της τιμής (χαμηλότερη τιμή) (CPV:33696000-5).» 
                 

ΣΧΕΤ.:  
1. Ο ν. 4412/2016 (ΦΕΚ 47/τ. Α΄/08.08.2016) Δημόσιες Συμβάσεις Έργων, Προμηθειών και 

Υπηρεσιών (προσαρμογή στις οδηγίες 2014/24/ΕΕ & 2014/25/ΕΕ) άρθρα 116 και 118, 
120 όπως τροποποιήθηκε, συμπληρώθηκε και ισχύει σήμερα. 

2. Ο ν. 4250/2014 (Α' 74) «Διοικητικές Απλουστεύσεις - Καταργήσεις, Συγχωνεύσεις 
Νομικών Προσώπων και Υπηρεσιών του Δημοσίου Τομέα-Τροποποίηση Διατάξεων του 
π.δ. 318/1992 (Α΄161) και λοιπές ρυθμίσεις» και ειδικότερα τις διατάξεις του άρθρου 1.   

3. Την με αριθμ.10η ΤΑΚΤΙΚΗ ΣΥΝΕΔΡΙΑΣΗ/ΘΕΜΑ 33ο/29-05-2025 (ΑΔΑ:93ΞΞ4690Β1-ΝΑΓ) 
απόφαση έγκρισης σκοπιμότητας, διενέργειας  και επικύρωσης τεχνικών 
προδιαγραφών από το  Διοικητικό Συμβούλιο. 

4. Την με αριθμ.528η/8067/23-06-2025 (ΑΔΑ: ΡΒΓΚ4690Β1-ΖΜ8) απόφαση ανάληψης 
υποχρέωσης από την Οργανική Μονάδα «Ο ΑΓΙΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ», στον ΚΑΕ 1359.01. 

 
     Αντικείμενο της σύμβασης είναι η προμήθεια υλικού για τον εντοπισμό λεμφαδένα 
φρουρού με χρήση οξείδιο του σιδηρού (Magtrace) της Οργανικής Μονάδας «Ο ΑΓΙΟΣ 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ» του Γ.Ν.Θ.«Γ.ΓΕΝΝΗΜΑΤΑΣ-Ο ΑΓΙΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ»   
 Η προϋπολογισθείσα δαπάνη ανέρχεται στο ποσό των 9.100,00€ άνευ ΦΠΑ, ήτοι 9.646,00€ με 
ΦΠΑ 6%. 

 Διάρκεια ισχύος προσφοράς 12 μήνες. 
 Διάρκεια ισχύος σύμβασης 12 μήνες. 

 
    Η διαδικασία κατάθεσης προσφορών ξεκινά με την ανάρτηση της παρούσας πρόσκλησης 
στο ΚΗΜΔΗΣ. Καταληκτική ημερομηνία κατάθεσης της  προσφοράς (έγγραφη στο γραφείο 
πρωτοκόλλου ή ηλεκτρονική στο email: erag@oagiosdimitrios.gr) μέχρι την ΤΕΤΑΡΤΗ 09-07-
2025 και ώρα 10:00. 
 

mailto:erag@oagiosdimitrios.gr


 

 

Ο φάκελος της προσφοράς θα περιλαμβάνει: 
● Την ΤΕΧΝΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ. 
● Την ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ, σε ενιαίο σφραγιστό φάκελο, στην ελληνική γλώσσα. 
● Η λέξη "ΠΡΟΣΦΟΡΑ" με κεφαλαία γράμματα.  
● Ο πλήρης τίτλος της Αναθέτουσας Αρχής  
● Ο πλήρης τίτλος της Πρόσκλησης και ο αριθμός πρωτοκόλλου αυτής.  
● Τα πλήρη στοιχεία του Προσφέροντα. 

 
- Οι τιμές των προσφορών θα εκφράζονται σε Ευρώ.  
- Στις τιμές θα περιλαμβάνονται οι τυχόν υπέρ τρίτων κρατήσεις, ως και κάθε άλλη 

επιβάρυνση, εκτός από τον ΦΠΑ, για παράδοση και εγκατάσταση του εξοπλισμού 
ελεύθερου στον τόπο και με τον τρόπο που προβλέπεται από την παρούσα 
Πρόσκληση. 

- Σε ιδιαίτερη στήλη θα πρέπει να αναγράφεται ο αναλογούν ΦΠΑ. Σε περίπτωση που 
αναφέρεται εσφαλμένος ΦΠΑ, αυτός θα διορθώνεται από το Νοσοκομείο. 

       Επίσης, η προσφορά θα πρέπει να φέρει ΣΦΡΑΓΙΔΑ ΤΗΣ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ ΚΑΙ ΥΠΟΓΡΑΦΗ του  
νόμιμου εκπροσώπου. 

- Η αποσφράγιση και η αξιολόγηση των προσφορών θα γίνει από τον Ιατρό της 
Χειρουργικής Κλινικής, κον Κατσουράκη. 
 

ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ ΚΑΤΑΚΥΡΩΣΗΣ 
-Απόσπασμα ποινικού μητρώου του Διαχειριστή της εταιρείας έκδοσης του τελευταίου 
τριμήνου από το οποίο να προκύπτει, ότι δεν έχει καταδικασθεί με αμετάκλητη δικαστική 
απόφαση, για κάποιο από τα αδικήματα της παρ. 1 του άρθρου 73 του Ν.4412/2016, για 
κάποιο από τα αδικήματα του Αγορανομικού Κώδικα, σχετικό με την άσκηση της 
επαγγελματικής τους δραστηριότητας, εφόσον αυτό ορίζεται στη διακήρυξη ή για κάποιο 
από τα αδικήματα της υπεξαίρεσης, της απάτης, της εκβίασης, της πλαστογραφίας, της 
ψευδορκίας, της δωροδοκίας και της δόλιας χρεωκοπίας.  
-Πιστοποιητικό αρμόδιας δικαστικής ή διοικητικής αρχής, έκδοσης του τελευταίου 
εξαμήνου, από το οποίο να προκύπτει ότι δεν τελείτε σε πτώχευση και, επίσης, ότι δεν 
τελείτε σε διαδικασία κήρυξης πτώχευσης.  
-Πιστοποιητικό που εκδίδεται από αρμόδια κατά περίπτωση αρχή, από το οποίο να 
προκύπτει ότι κατά την ημερομηνία της ως άνω ειδοποίησης, είστε ενήμεροι ως προς τις 
υποχρεώσεις τους που αφορούν τις εισφορές κοινωνικής ασφάλισης (κύριας και 
επικουρικής) και ως προς τις φορολογικές υποχρεώσεις τους.  
-Πιστοποιητικό του οικείου Επιμελητηρίου, με το οποίο θα πιστοποιείται αφενός η εγγραφή 
σας σε αυτό και το ειδικό επάγγελμά σας, κατά την ημέρα διενέργειας του διαγωνισμού, 
και αφετέρου ότι εξακολουθείτε να παραμένετε εγγεγραμμένοι μέχρι της επίδοσης της 
παρούσας έγγραφης ειδοποίησης. 
-Πιστοποιητικό ισχύουσας εκπροσώπησης από ΓΕΜΗ (κατά περίπτωση). 
- Υπεύθυνη Δήλωση του Ν.1599/1986 στην οποία θα δηλώνει ότι αποδέχεται να εκτελέσει 
τη σύμβαση σύμφωνα με τους όρους της παρούσας πρόσκλησης . 

 
ΔΗΜΟΣΙΟΤΗΤΑ 
Το πλήρες κείμενο της παρούσας καταχωρήθηκε: 
 
Α) στο Κεντρικό Ηλεκτρονικό Μητρώο Δημοσίων Συμβάσεων (ΚΗΜΔΗΣ). 
Β) στο διαδίκτυο, στον ιστότοπο http://et.diavgeia.gov.gr/ (ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΔΙΑΥΓΕΙΑ). 
Γ) στον Ιστότοπο του νοσοκομείου https://www.oagiosdimitrios.gr 

 



 

 

 
 

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Α΄ 
 
ΠΡΟΜΗΘΕΙΑ ΥΛΙΚΟΥ ΓΙΑ ΤΟΝ ΕΝΤΟΠΙΣΜΟ ΛΕΜΦΑΔΕΝΑ ΦΡΟΥΡΟΥ ΜΕ ΧΡΗΣΗ ΟΞΕΙΔΙΟ ΤΟΥ 

ΣΙΔΗΡΟΥ (MAGTRACE) 
 
Magtrace - Endomag ( Υδάτινο διάλυμα σε vial 2 ml αποτελούμενο από νανοσφαιρίδια 
60nm για εντοπισμό λεμφαδένα φρουρού)  
 

• Η έκχυση του προϊόντος μπορεί να πραγματοποιηθεί από 20 λεπτά πριν το 
χειρουργείο  έως και 30 ημέρες πριν 

• Είναι μη ραδιενεργό  

• Η ανίχνευση του γίνεται με τη φορητή συσκευή Sentimag  

• Παρουσιάζει μηδενικό κίνδυνο αναφυλαξίας και αλλεργικών αντιδράσεων  

• Κατά τη τοποθέτηση του ο ασθενής δε βιώνει πόνο ενώ είναι δυνατόν να 
επιστρέψει άμεσα στις καθημερινές του δραστηριότητες  

• Το χειρουργικό τμήμα είναι σε θέση να προγραμματίσει οποτεδήποτε τη 
τοποθέτηση του προϊόντος και το χειρουργείο προσφέροντας έτσι μεγάλη 
ευελιξία στο χρόνο όχι μόνο του ιατρού αλλά και των άλλων τμημάτων.  

• Επίσης τυχόν αναβολή του χειρουργείου δεν επηρεάζει το υλικό από τη στιγμή 
που έχει ένα μηνά ζωής συμβάλλοντας σε περαιτέρω εξοικονόμηση.  

• Η ανίχνευση είναι πολύ εύκολη και άμεση χωρίς περιθώριο σφάλματος  

• Μπορεί να χορηγηθεί για εντοπισμό λεμφαδένα φρουρού σε ca Μαστού ,           
ca Ενδομήτριου ,ca Αΐδοιου και Μελάνωμα 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Β΄ 
ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ 
 (άρθρο 8 Ν.1599/1986) 

Η ακρίβεια των στοιχείων που υποβάλλονται με αυτή τη δήλωση μπορεί να ελεγχθεί με βάση το αρχείο 
άλλων υπηρεσιών (άρθρο 8 παρ. 4 Ν. 1599/1986) 
  

ΠΡΟΣ(1):  

Ο – Η Όνομα:  
Επώνυμο
: 

 

Όνομα και Επώνυμο  
Πατέρα:  

 

Όνομα και Επώνυμο  
Μητέρας: 

 

Ημερομηνία γέννησης(2):   

Τόπος Γέννησης:  

Αριθμός Δελτίου  
Ταυτότητας: 

 Τηλ:  

Τόπος Κατοικίας:  Οδός  Αριθ:  ΤΚ:  

Αρ. Τηλεομοιοτύπου (Fax):  
Δ/νση Ηλεκτρ. 
Ταχυδρομείου (Εmail): 

 

 
Με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις (3), που προβλέπονται από τις διατάξεις της παρ. 6 του 
άρθρου 22 του Ν. 1599/1986, δηλώνω ότι μέχρι την ημέρα υποβολής – αποστολής της προσφοράς μου: 

1)  Έλαβα γνώση και αποδέχομαι πλήρως και ανεπιφυλάκτως όλους τους όρους της διαδικασίας 

2)  Δεν έχω καταδικασθεί με τελεσίδικη  απόφαση για κάποιο αδίκημα από τα αναφερόμενα στην παρ. 1 του 
άρθρου 73 του Ν.4412/2016. 

3)  Είμαι φορολογικά και ασφαλιστικά ενήμερος ως προς τις υποχρεώσεις μου, σύμφωνα με την παρ. 2 του 
άρθρου 73 του Ν.4412/2016. 

4) Δεν τελώ σε κάποια από τις αναφερόμενες περιπτώσεις της παρ. 4 του άρθρου 73 του Ν.4412/2016 ή 
ανάλογες καταστάσεις, 

5)  Δεν υφίστανται νομικοί περιορισμοί στη λειτουργία της επιχείρησης και δεν μου έχει επιβληθεί η ποινή του 
αποκλεισμού από διαγωνισμούς, με αμετάκλητη Υπουργική απόφαση, η οποία βρίσκεται σε ισχύ. 

6)  Είμαι εγγεγραμμένος στο οικείο Επιμελητήριο, σύμφωνα με τα οριζόμενα στην παρ. 2 του άρθρου 75 του 
Ν.4412/2016. 

7)  Πληρώ τα κριτήρια επιλογής, έτσι όπως έχουν καθοριστεί στη διακήρυξη, σύμφωνα με το άρθρο 75 του 
Ν.4412/2016 
8) Δεν έχουν εκδοθεί σε βάρος της εταιρείας μας Πράξεις Επιβολής προστίμου για παραβίαση των εργασιακών 
σχέσεων (άρθρα 73 & 80 του Ν. 4412/2016 όπως τροποποιήθηκε και ισχύει. 

9)  Αναλαμβάνω την υποχρέωση για την έγκαιρη και προσήκουσα προσκόμιση των δικαιολογητικών του 
άρθρου 80 του Ν.4412/2016, σύμφωνα με τους όρους και τις προϋποθέσεις του άρθρου 103 του ιδίου Νόμου, 
σε όποιο στάδιο της διαδικασίας μου ζητηθούν. 

 
                                                                                     Ημερομηνία:  
  
                                                                                           Ο/Η Δηλ……… 
 
                                                                                                   
                                                                                                          (Υπογραφή) 
 
         
                                                                                                                                                                                                  



 

 
 
(1) Αναγράφεται από τον ενδιαφερόμενο πολίτη ή Αρχή ή η Υπηρεσία του δημόσιου τομέα, που 
απευθύνεται η αίτηση. 
(2) Αναγράφεται ολογράφως.  
(3) «Όποιος εν γνώσει του δηλώνει ψευδή γεγονότα ή αρνείται ή αποκρύπτει τα αληθινά με έγγραφη 
υπεύθυνη δήλωση του άρθρου 8 τιμωρείται με φυλάκιση τουλάχιστον τριών μηνών. Εάν ο υπαίτιος 
αυτών των πράξεων σκόπευε να προσπορίσει στον εαυτόν του ή σε άλλον περιουσιακό όφελος 
βλάπτοντας τρίτον ή σκόπευε να βλάψει άλλον, τιμωρείται με κάθειρξη μέχρι 10 ετών. 
(4) Σε περίπτωση ανεπάρκειας χώρου η δήλωση συνεχίζεται στην πίσω όψη της και υπογράφεται από 
τον δηλούντα ή την δηλούσα.  
 
 
Η ανωτέρω υπεύθυνη δήλωση υπογράφεται (για τα νομικά πρόσωπα) από τον εκπρόσωπο του 
οικονομικού φορέα. Ως εκπρόσωπος του οικονομικού φορέα, νοείται ο νόμιμος εκπρόσωπος αυτού, 
όπως προκύπτει από το ισχύον καταστατικό ή το πρακτικό εκπροσώπησής του κατά το χρόνο 
υποβολής της προσφοράς ή αίτησης συμμετοχής ή το αρμοδίως εξουσιοδοτημένο φυσικό πρόσωπο 
να εκπροσωπεί τον οικονομικό φορέα για διαδικασίες σύναψης συμβάσεων ή για συγκεκριμένη 
διαδικασία σύναψης σύμβασης. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ο ΔΙΟΙΚΗΤΗΣ Γ.Ν.Θ. 
«Γ.ΓΕΝΝΗΜΑΤΑΣ-Ο ΑΓΙΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ» 

                                                                 
 

 

 
ΔΟΝΤΣΟΣ Ν. ΧΡΗΣΤΟΣ MD 

 


