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Θέμα: Πρόσκληση Εκδήλωσης Ε
 
 

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

Σύμβασης». 

3. Του υπ’ αριθμό 3092/05-

 

Το Γενικό Νοσοκομείο Λακωνίας

εκδήλωσης ενδιαφέροντος και καλεί τους ενδιαφερόμενους να υποβάλουν τη

την προμήθεια «σωμάτων καλοριφέρ και 

A/A ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΕΙΔΟΥΣ

1 ΣΩΜΑ ΚΑΛΟΡΙΦΕΡ 655, ΤΡΙΣΤΗΛΟ, 10 ΦΕΤΕΣ
2 ΣΩΜΑ 905, ΤΡΙΣΤΗΛΟ, 14 ΦΕΤΕΣ
3 ΣΩΜΑ 905, ΤΡΙΣΤΗΛΟ, 4 ΦΕΤΕΣ
4 ΣΩΜΑ 905, ΔΙΣΤΗΛΟ, 6 ΦΕΤΕΣ
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Πρόσκληση Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος  

 

(Α' 147) «Δημόσιες Συμβάσεις Έργων, Προμηθειών και Υπηρεσιών 

(προσαρμογή στις Οδηγίες 2014/24/ ΕΕ και 2014/25/ΕΕ)». 

Του Ν. 4472/2017 (ΦΕΚ Α/19-05-2017) περί «Διενέργεια Διαγωνισμών και Σύναψη 

-04-2021 αιτήματος του Τεχνικού & ΒΙΤ τμήματος της Ν.Μ. Μολάων.

Το Γενικό Νοσοκομείο Λακωνίας - Ν.Μ. Μολάων προβαίνει στη διενέργεια πρόσκλησης 

εκδήλωσης ενδιαφέροντος και καλεί τους ενδιαφερόμενους να υποβάλουν την

σωμάτων καλοριφέρ και fan coils». Τα είδη αναλύονται ως εξής:

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΕΙΔΟΥΣ ΜΟΝΑΔΑ
ΜΕΤΡΗΣΗΣ

ΣΩΜΑ ΚΑΛΟΡΙΦΕΡ 655, ΤΡΙΣΤΗΛΟ, 10 ΦΕΤΕΣ ΤΕΜΑΧΙΟ
ΣΩΜΑ 905, ΤΡΙΣΤΗΛΟ, 14 ΦΕΤΕΣ ΤΕΜΑΧΙΟ
ΣΩΜΑ 905, ΤΡΙΣΤΗΛΟ, 4 ΦΕΤΕΣ ΤΕΜΑΧΙΟ
ΣΩΜΑ 905, ΔΙΣΤΗΛΟ, 6 ΦΕΤΕΣ ΤΕΜΑΧΙΟ

ΚΑΘΕ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΜΕΝΟ

ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ: ΣΤΗΝ ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ
 

                                                         Σελίδα 1 από 4 

                 Μολάοι 29/04/2021 
             Α.Π.: 4021 

                                                                           

                                                                        
                                                                                                                  

                                         

(Α' 147) «Δημόσιες Συμβάσεις Έργων, Προμηθειών και Υπηρεσιών 

2017) περί «Διενέργεια Διαγωνισμών και Σύναψη 

& ΒΙΤ τμήματος της Ν.Μ. Μολάων. 

προβαίνει στη διενέργεια πρόσκλησης 

ν προσφορά τους για 

ως εξής: 

ΜΟΝΑΔΑ 
ΜΕΤΡΗΣΗΣ 

ΖΗΤΟΥΜΕΝΗ 
ΠΟΣΟΤΗΤΑ 

ΤΕΜΑΧΙΟ 2 
ΤΕΜΑΧΙΟ 2 
ΤΕΜΑΧΙΟ 3 
ΤΕΜΑΧΙΟ 1 

 
ΠΡΟΣ 

ΚΑΘΕ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΜΕΝΟ 
 

ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ: ΣΤΗΝ ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ 
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5 
F.U ΔΕΞΙΑ ΠΑΡΟΧΕΣ, 6.000 kcal ΘΕΡΜΑΝΣΗΣ, 3.450 kcal 
ΨΥΞΗΣ ΤΕΜΑΧΙΟ 1 

6 
F.U ΑΡΙΣΤΕΡΑ ΠΑΡΟΧΕΣ, 6.000 kcal ΘΕΡΜΑΝΣΗΣ, 3.450 kcal 
ΨΥΞΗΣ ΤΕΜΑΧΙΟ 1 

7 
F.U ΑΡΙΣΤΕΡΑ ΠΑΡΟΧΕΣ, 12.000 kcal ΘΕΡΜΑΝΣΗΣ, 6.600 kcal 
ΨΥΞΗΣ ΤΕΜΑΧΙΟ 1 

 

 

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 ειδών στις αποθήκες της Νοσηλευτικής Μονάδας Μολάων. 

 

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

εκάστοτε ισχύει, όπου να δηλώνεται ότι: 

 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 της διαδικασίας, καθώς 

και για διακοπή σύμβασης. 

 Συμμετέχει σε μία μόνο προσφορά στο πλαίσιο της παρούσας Πρόσκλησης 

Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος.  

 

 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 





ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΑΚΩΝΙΑΣ – Ν.Μ. ΜΟΛΑΩΝ                                                          Σελίδα 3 από 4 
 

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.  

 Δέσμευση Πίστωσης 161 (ΑΔΑ: ΩΖ0Η46904Δ-Ζ66) της Ν.Μ. Μολάων.  

 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. 

 

 Οι ενδιαφερόμενοι καλούνται να υποβάλουν την προσφορά τους  με Ηλεκτρονικό 

Ταχυδρομείο, σύμφωνα με τα οριζόμενα στην παρούσα πρόσκληση, στο email: 

promitheies@hosmol.gr το αργότερο μέχρι τις 10/05/2021 ημέρα Δευτέρα και ώρα 14:00 μ.μ., 

υπόψιν κας Λιότσου Ναταλίας.  
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 Η παρούσα πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος έχει αναρτηθεί στην ιστοσελίδα του  

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

 

 

Για το Γραφείο Προμηθειών 

της Ν.Μ. Μολάων 

 

Η Προϊσταμένη Οικονομικού 

 

Η Διευθύντρια Διοικητικού 

   

Λιότσου Ναταλία Τσαγκλή Ευαγγελία Κολοκώτσιου Σοφία 

 
 
 
 




