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ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ ΓΙΑ ΥΠΟΒΟΛΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 

 

Για την προμήθεια αναλωσίμων και συγκεκριμένα Φιλμ Drystar για τη διενέργεια Μαστογραφιών της 

Κινητής Μονάδας Μαστογραφίας προϋπολογισμού δαπάνης 14.000,00 (€) ευρώ, 

συμπεριλαμβανομένου του Φ.Π.Α. 

 

Ο ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΡΧΗΣ ΚΡΗΤΗΣ 

 

Έχοντας υπόψη: 

1. Τις διατάξεις: 

(α) του Ν. 3852/2010 (ΦΕΚ 87Α) «Νέα Αρχιτεκτονική της Αυτοδιοίκησης και της Αποκεντρωμένης 

Διοίκησης – Πρόγραμμα Καλλικράτης», όπως τροποποιήθηκε και ισχύει.  

(β) την αριθμ. 1218/16.2.2021 (ΦΕΚ 762 τ. Β) απόφαση της συντονίστριας Αποκεντρωμένης 

Διοίκησης Κρήτης «Έγκριση τροποποίησης του Οργανισμού Εσωτερικής Υπηρεσίας της  

Περιφέρειας Κρήτης».   

(γ) του Ν. 4270/2014 (ΦΕΚ 143Α ) «Αρχές δημοσιονομικής διαχείρισης και εποπτείας (ενσωμάτωση 

της Οδηγίας 2011/85/ΕΕ) & δημόσιο λογιστικό και άλλες διατάξεις», όπως τροποποιήθηκε και ισχύει. 

(δ) του Ν. 4412/2016 (ΦΕΚ 147Α) «Δημόσιες συμβάσεις έργων, προμηθειών και υπηρεσιών», όπως 

τροποποιήθηκε και ισχύει. 

(ε) του Π.Δ. 80/2016 (ΦΕΚ 145) «Ανάληψη υποχρεώσεων από τους Διατάκτες», όπως 

τροποποιήθηκε και ισχύει. 

(στ) του Ν.4623/2019 (ΦΕΚ 134 Α΄) «Ρυθμίσεις του Υπουργείου Εσωτερικών, διατάξεις για την 

ψηφιακή διακυβέρνηση, συνταξιοδοτικές ρυθμίσεις και άλλα επείγοντα ζητήματα», και ιδίως του 

άρθρου 5 παρ. 19, όπως έχει τροποποιηθεί και ισχύει: «19. Στις περιφέρειες, ως «αρμόδια 

υπηρεσία» κατά την έννοια της παραγράφου 2 του άρθρου 118 του ν. 4412/2016 (Α'147) για ποσά 

έως είκοσι χιλιάδες (20.000) ευρώ, πλέον ΦΠΑ, νοείται ο Περιφερειάρχης». 

ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ 

ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑ  ΚΡΗΤΗΣ 
ΓΕΝ. Δ/ΝΣΗ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ  
& ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΜΕΡΙΜΝΑΣ 
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 
ΤΜΗΜΑ ΠΡΟΛΗΨΗΣ & 
ΠΡΟΑΓΩΓΗΣ ΤΗΣ ΥΓΕΙΑΣ 

Ημερομηνία 10 Ιουλίου 2025    
Αρ. Πρωτ.: 230397                 
ΑΔΑΜ :  
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(ζ) Την με αριθμ. 242575/01-10-2019 (ΦΕΚ3732/2019 τ. Β’) απόφαση Περιφερειάρχη για 

μεταβίβαση και ανάθεση αρμοδιοτήτων στους Αντιπεριφερειάρχες της Περιφέρειας Κρήτης, όπως 

τροποποιήθηκε και ισχύει. 

2. Το αριθ. πρωτ. 206378/23-06-2025 (ΑΔΑ : ΨΓΤΣ7ΛΚ-Δ3Π, ΑΔΑΜ : 25REQ017064315) 

τεκμηριωμένο αίτημα Περιφερειάρχη Κρήτης. 

3. Την αριθμ  679/2025 (πρακτικό Νο16/27-06-2025) απόφαση της Περιφερειακής Επιτροπής με 

την οποία εγκρίθηκε η εξειδίκευση της πίστωσης για την υλοποίηση του αντικειμένου της παρούσας 

πρόσκλησης. 

4. Την αριθμ. 2470/2025 (Αριθ.πρωτ.: 225866/7-7-2025) (ΑΔΑΜ: 25REQ017170805 ) Απόφαση 

Ανάληψης Υποχρέωσης.  

5. Τις ανάγκες της Κινητής Μονάδας Μαστογραφίας 

Για ότι δεν αναφέρεται ρητά στην παρούσα πρόσκληση ισχύουν τα οριζόμενα στις ανωτέρω 

διατάξεις. 

 

ΚΑΛΕΙΣΤΕ 

Να υποβάλλετε προσφορά για την προμήθεια αναλωσίμων και συγκεκριμένα 14.500 Φιλμ Drystar 

DT 10 Mammo 25,4cm x 30,5cm (145 κιβώτια των 100 τεμαχίων) για τη διενέργεια Μαστογραφιών 

της Κινητής Μονάδας Μαστογραφίας. 

Ο συνολικός προϋπολογισμός ανέρχεται στο ποσό των 14.000,00 (€) ευρώ συμπεριλαμβανομένου 

του Φ.Π.Α. και κριτήριο κατακύρωσης ορίζεται η πλέον συμφέρουσα από οικονομική άποψη 

προσφορά αποκλειστικά βάσει τιμής. Η  δαπάνη  θα βαρύνει τον προϋπολογισμό της Περιφέρειας 

Κρήτης  Οικ. Έτους 2023 φορέας 00-071 & ΚΑΕ 9179.01 (κωδ. Έργου : 00.10.15.001). 

 

Αντικείμενο της πρόσκλησης 

Αντικείμενο της παρούσας είναι η προμήθεια αναλωσίμων και συγκεκριμένα 14.500 Φιλμ Drystar 

DT 10 Mammo 25,4cm x 30,5cm (145 κιβώτια των 100 τεμαχίων) για τη διενέργεια Μαστογραφιών 

της Κινητής Μονάδας Μαστογραφίας. 

Η υποβολή προσφοράς αποτελεί τεκμήριο ότι ο προσφέρων έχει λάβει πλήρη γνώση και 

αποδέχεται τους γενικούς όρους καθώς και τις τεχνικές προδιαγραφές αυτής της πρόσκλησης. 

 

Λόγοι αποκλεισμού 

Προσφέροντες αποκλείονται από τη διαδικασία ανάθεσης όταν συντρέχουν οι λόγοι που 

αναφέρονται στις  παρ. 1 και 2 του άρθρου 73 του ν. 4412/2016 όπως αντικαταστάθηκε και ισχύει 

με το άρθρο 22 του ν. 4782/2021. 

 

ΚΑΤΑΡΤΙΣΗ ΚΑΙ ΥΠΟΒΟΛΗ ΠΡΟΣΦΟΡΩΝ 

Η προσφορά κατατίθεται σε σφραγισμένο φάκελο ή αποστέλλεται  με ευθύνη του προσφέροντα 

όσον αφορά στην έγκαιρη παράδοσή της, στο τμήμα Πρόληψης και Προαγωγής της Υγείας  της 
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Περιφέρειας Κρήτης, Μάρκου Μουσούρου 15, γραφείο 208, 2ος όροφος, έως την  30η Ιουλίου 2025 

και ώρα 14.00. Αμέσως μετά την λήξη του χρόνου υποβολής της προσφοράς θα διενεργηθεί η 

αποσφράγιση και η αξιολόγηση.   

Στο φάκελο της προσφοράς αναγράφονται ευκρινώς τα στοιχεία του προσφέροντος (επωνυμία, 

τηλέφωνο επικοινωνίας κ.λ.π.). 

Ο φάκελος περιέχει : 

1) Υπεύθυνη δήλωση υπογεγραμμένη από το  νόμιμο  εκπρόσωπο (σε περίπτωση νομικού 

προσώπου) στην οποία θα δηλώνεται  ότι : «δεν συντρέχουν οι λόγοι αποκλεισμού της 

παραγράφου 1 του άρθρου 73 του ν. 4412/2016 για το σύνολο των φυσικών  προσώπων που είναι 

μέλη του διοικητικού, διευθυντικού ή εποπτικού οργάνου του ή έχουν εξουσία εκπροσώπησης, 

λήψης αποφάσεων ή ελέγχου στον οικονομικό φορέα».  

Σε περίπτωση που ο προσφέρων είναι φυσικό πρόσωπο,  θα δηλώνεται  ότι : « δεν συντρέχουν στο 

πρόσωπό μου οι λόγοι αποκλεισμού της παραγράφου 1 του άρθρου 73 του ν. 4412/2016 »    

2) Φορολογική ενημερότητα, σε ισχύ. 

3) Ασφαλιστική ενημερότητα για κύρια και επικουρική  ασφάλιση, σε ισχύ.  

4) Πιστοποιητικό/βεβαίωση του οικείου επιμελητηρίου ή άλλου αρμόδιου επαγγελματικού μητρώου 

που να έχει εκδοθεί το αργότερο έως τριάντα (30) εργάσιμες ημέρες πριν από την υποβολή του, 

από το οποίο να προκύπτει η εγγραφή σε αυτό καθώς και το ειδικό επάγγελμα. 

5) Νομιμοποιητικά έγγραφα του προσφέροντος. 

α) Στις περιπτώσεις που ο προσφέρων είναι νομικό πρόσωπο, υποβάλλονται τα κατά περίπτωση 

νομιμοποιητικά έγγραφα σύστασης και νόμιμης εκπροσώπησης.  

Εφόσον η  νόμιμη σύσταση, μεταβολές και εκπροσώπηση, προκύπτει από πιστοποιητικό αρμόδιας 

αρχής (π.χ. ΓΕΜΗ) αρκεί η υποβολή αυτού, εφόσον  έχει εκδοθεί το αργότερο έως τριάντα (30) 

εργάσιμες ημέρες πριν την υποβολή του.  

β) Στην περίπτωση φυσικού προσώπου, υποβάλλεται βεβαίωση έναρξης επιτηδεύματος από την 

αρμόδια Οικονομική Αρχή (Δ.Ο.Υ.) και τις μεταβολές.  

6) Την Οικονομική προσφορά η οποία υποβάλλεται συμπληρώνοντας το υπόδειγμα.  

 

Τόπος και χρόνος παράδοσης 

Το προς προμήθεια είδος θα παραδοθεί στον χώρο που θα υποδειχθεί από την Διεύθυνση Υγείας 

της Περιφέρειας Κρήτης, χωρίς καμία επιπλέον επιβάρυνση. 

Ο χρόνος παράδοσης, του προς προμήθεια είδους ορίζεται 60 ημέρες από την υπογραφή της 

σύμβασης. Ο προμηθευτής αναλαμβάνει τη μεταφορά, όπως αναφέρεται παραπάνω. 

 

                                                                                    Κρατήσεις – Πληρωμή 

Η πληρωμή του αναδόχου θα γίνει μετά την οριστική παραλαβή και την προσκόμιση του τιμολογίου 

με έκδοση χρηματικού εντάλματος από την αρμόδια υπηρεσία της Περιφέρειας Κρήτης. 

Ο ανάδοχος κατά την πληρωμή βαρύνεται με όλες τις νόμιμες κρατήσεις, ειδικότερα: 
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Α) Προβλέπεται επιβολή κράτησης ύψους 0,1% επί όλων των συμβάσεων που υπάγονται στον 

ν.4412/2016 και στον ν.4413/2016 (Α΄ 148), αξίας άνω των χιλίων (1.000) ευρώ, ανεξάρτητα από 

την πηγή προέλευσης της χρηματοδότησης. Επί των ανωτέρω κρατήσεων παρακρατείτε χαρτόσημο 

3% και ΟΓΑ χαρτοσήμου 20%.  

Β) Παρακράτηση φόρου εισοδήματος γίνεται όπως προβλέπεται από τα άρθρα 62 έως 64 του Ν. 

4172/2013, για τις υπηρεσίες στα πλαίσια της παρούσης που θα παρέχει ο ανάδοχος: α) ποσοστό 

ένα τοις εκατό (1%) για τα υγρά καύσιμα και τα προϊόντα καπνοβιομηχανίας, β) ποσοστό τέσσερα 

τοις εκατό (4%) για τα λοιπά αγαθά γ) ποσοστό οκτώ τοις εκατό (8%) για την παροχή υπηρεσιών και 

δ) ποσοστό είκοσι τοις εκατό (20%) αμοιβές διοίκησης, αμοιβές για συμβουλευτικές υπηρεσίες, 

αμοιβές για άλλες παρόμοιες υπηρεσίες.  

Οι αρμόδιες υπηρεσίες που διενεργούν τον έλεγχο και την πληρωμή, μπορούν να ζητήσουν 

οποιοδήποτε δικαιολογητικό, εφόσον προβλέπεται στην κείμενη νομοθεσία ή στα έγγραφα της 

σύμβασης. 

 

Λοιποί όροι 

Κατά την εκτέλεση της σύμβασης ο ανάδοχος τηρεί τις υποχρεώσεις στους τομείς του 

περιβαλλοντικού, κοινωνικοασφαλιστικού και εργατικού δικαίου, που έχουν θεσπισθεί με το δίκαιο 

της Ένωσης, το εθνικό δίκαιο, συλλογικές συμβάσεις ή διεθνείς διατάξεις περιβαλλοντικού, 

κοινωνικοασφαλιστικού και εργατικού δικαίου, οι οποίες απαριθμούνται στο Παράρτημα X του 

Προσαρτήματος Α΄ του Ν. 4412/2016. 

Η τήρηση των εν λόγω υποχρεώσεων από τον ανάδοχο του ελέγχεται και βεβαιώνεται από τα 

όργανα που επιβλέπουν την εκτέλεση της σύμβασης και τις αρμόδιες δημόσιες αρχές και υπηρεσίες 

που ενεργούν εντός των ορίων της ευθύνης και της αρμοδιότητάς τους. 

Η παρούσα Πρόσκληση θα αναρτηθεί στο Κεντρικό Ηλεκτρονικό Μητρώο Δημοσίων Συμβάσεων 

(ΚΗΜΔΗΣ). 

 

 

 

 

 

 

  

                 Ο  ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΡΧΗΣ ΚΡΗΤΗΣ 

 

 

 

    ΑΡΝΑΟΥΤΑΚΗΣ   ΣΤΑΥΡΟΣ 

 

 

 

ΣΤΑΥΡΟΣ ΑΡΝΑΟΥΤΑΚΗΣ 
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ΥΠΟΔΕΙΓΜΑ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 

 

Ο ………………….……………………………………………………….., ως νόμιμος εκπρόσωπος 

της εταιρείας με την επωνυμία………………………… (σε περίπτωση νομικού προσώπου)  με ΑΦΜ: 

…………….., Δ.Ο.Υ.: ……….. (έδρα……………………………. οδός …….………………….. 

αριθμός …………… Τ.Κ. …………..    τηλ. ……………………), αφού έλαβα γνώση της αρ. πρωτ. 

……………../202.. πρόσκλησης, υποβάλλω την παρούσα προσφορά και δηλώνω ότι: α) 

αποδέχομαι πλήρως και χωρίς επιφύλαξη όλους τους όρους της πρόσκλησης, β) η προσφερόμενη 

τιμή ισχύει έως την ολοκλήρωση της σύμβασης και γ) στην τιμή συμπεριλαμβάνονται οι υπέρ τρίτων 

καθώς και κάθε άλλη επιβάρυνση για την οριστική παράδοση όπως ορίζεται στην σχετική 

πρόσκληση. 

 

 
ΕΙΔΟΣ 

ΠΟΣΟΤΗΤΑ 
ΤΙΜΗ 

ΜΟΝΑΔΟΣ 
(χωρίς ΦΠΑ) 

ΣΥΝΟΛΟ 
(χωρίς ΦΠΑ) 

    

    

  ΣΥΝΟΛΟ  
(χωρίς ΦΠΑ) 

 

  ΦΠΑ  

  ΣΥΝΟΛΙΚΟ 
ΚΟΣΤΟΣ (με 

ΦΠΑ) 

 

 

 

 

(Ημερομηνία) 

Ο Προσφέρων 

 

 

     (Ονοματεπώνυμο-Υπογραφή-Σφραγίδα) 
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