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Στο πλαίσιο συμβάσεων του άρθρου 118 ν. 4412/2016, περί απευθείας ανάθεσης όπως αντικαταστάθηκε με άρθρου 53 του 

ν. 4782/2021 περ. 3α και σε εκτέλεση των υπ’ αριθμό 15η/15-05-2025 Θέμα 11ο με ΑΔΑΜ: Ρ7Ζ046907Η-ΕΓ0 & 11η/04-06-

2025 ΑΔΑ: ΨΙΕΝ46907Η-34Υ αποφάσεων του Διοικητικού Συμβουλίου του Γ.Ν. Λακωνίας και της υπ’ αρ. 199 με ΑΔΑ: 

Ρ3ΕΟ46904Δ-743  Απόφασης Δέσμευσης Πίστωσης, σας προσκαλούμε να υποβάλετε την προσφορά σας σχετικά με την 

υπηρεσία «συντήρησης ανελκυστήρων» CPV:50750000-7 της Νοσηλευτικής Μονάδας Μολάων εκτιμώμενης δαπάνης  

για τρία (3) έτη (δύο έτη με δικαίωμα παράτασης ενός (1) επιπλέον έτους), το ποσό ανέρχεται στις 12.499,20€ 

συμπεριλαμβανομένου του Φ.Π.Α. (8.332,80€ για δύο έτη και 4166,40€ για την ετήσια παράταση) της Νοσηλευτικής 

Μονάδας Μολάων, με κριτήριο κατακύρωσης την πλέον συμφέρουσα από οικονομική άποψη προσφορά βάσει μόνο της 

τιμής (χαμηλότερη τιμή). 

 

1.ΑΝΤΙΚΕΙΜΕΝΟ ΤΗΣ ΠΡΟΣΚΛΗΣΗΣ 

 

Οι υπηρεσίες απεικονίζονται αναλυτικά στον παρακάτω πίνακα: 
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Α/Α ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ ΜΟΝΑΔΑ ΜΕΤΡΗΣΗΣ ΠΟΣΟΤΗΤΑ 

1 ΣΥΝΤΗΡΗΣΗ ΤΩΝ ΤΕΣΣΑΡΩΝ (4) 
ΑΝΕΛΚΥΣΤΗΡΩΝ ΤΗΣ Ν. Μ. ΜΟΛΑΩΝ 

ΥΠΗΡΕΣΙΑ ΣΥΝΤΗΡΗΣΗΣ  

ΓΙΑ ΔΥΟ (2) ΕΤΗ 

48 ΣΥΝΤΗΡΗΣΕΙΣ ΓΙΑ ΔΥΟ 
ΕΤΗ  / ΗΤΟΙ ΔΥΟ ΑΝΑ 

ΜΗΝΑ 
(Βάσει ΦΕΚ Β 

2604/22-12-200) 

 

                                                               ΥΠΟΧΡΕΩΣΕΙΣ – ΕΙΔΙΚΟΙ ΟΡΟΙ 
 

1. Ο συντηρητής υποχρεούται να διαθέτει όλα τα απαραίτητα όργανα και εργαλεία για τον έλεγχο, την συντήρηση και τις 

επισκευές των ανελκυστήρων στο συνεργείο συντήρησης το οποίο θα προσέρχεται στο Νοσοκομείο για να πραγματοποιήσει 

τις συμβατικές υποχρεώσεις του. 

2. Ο συντηρητής είναι υποχρεωμένος να διαθέτει τα καθοριζόμενα υπό του Νόμου συνεργεία σε αριθμό και άδειες. Θα 

πρέπει να είναι οπωσδήποτε Διπλωματούχος Μηχανολόγος – Ηλεκτρολόγος (ή Τεχνική Εταιρεία) εγγεγραμμένος στα μητρώα 

Υ.Β.Ε.Τ. σαν συντηρητής – εγκαταστάτης ανελκυστήρων. Το συνεργείο συντήρησης θα έχει ως υπεύθυνο συντηρητή ή 

εγκαταστάτη Δ ΄ ειδικότητας, καθώς επίσης και εξειδικευμένους τεχνίτες Δ΄ ειδικότητας. Τα παραπάνω αποδεικνύονται με την 

προσκόμιση αντίστοιχων βεβαιώσεων (πρωτότυπων ή επικυρωμένων αντιγράφων). Η ανάληψη της συντήρησης θα πρέπει 

να γίνει με έγγραφες βεβαιώσεις από τον Υ.Β.Ε.Τ. (πρωτοτύπων ή επικυρωμένων αντιγράφων). 

3. Θα πραγματοποιούνται δύο (2) τουλάχιστον συντηρήσεις μηνιαίως (σύμφωνα με τις ισχύουσες διατάξεις περί 

συντηρήσεως ανελκυστήρων Νοσοκομείων και τους κανόνες της επιστήμης και της τέχνης). 

4. Ο συντηρητής υποχρεούται να πραγματοποιεί την προγραμματισμένη ανά δεκαπενθήμερο συντήρηση, απαραίτητα κατά 

τις πρωινές ώρες και παρουσία της αρμόδιας επιτροπής και οφείλει να δηλώσει στο Νοσοκομείο εγγράφως και εγκαίρως τον 

προγραμματισμό και την προβλεπόμενη διάρκεια της αντίστοιχης εργασίας. 

5. Ο συντηρητής είναι υποχρεωμένος για τη συνεχή επίβλεψη και διασφάλιση της σωστής και με πλήρη ασφάλεια 

λειτουργίας. 

6. Η προσέλευση σε περίπτωση βλάβης θα είναι άμεση καθ’ όλη τη διάρκεια του 24ώρου και όλες τις ημέρες του έτους, 

κατόπιν τηλεφωνικής κλήσης. 

7. Ο συντηρητής φέρει ακέραια την ευθύνη (αστική κι ποινική) για τυχόν ατύχημα από κακή συντήρηση των ανελκυστήρων, 

είτε για το προσωπικό του Νοσοκομείου είτε για οποιονδήποτε τρίτο. 

8. Ο συντηρητής είναι υποχρεωμένος με δικά του έξοδα και μέριμνα να διαθέτει συμβόλαιο ασφαλείας με ασφαλιστική 

εταιρεία που εδρεύει και λειτουργεί μονίμως στην Ελλάδα ως ακολούθως: 

α) για ατομικές βλάβες ενός (1) ατόμου εκάστοτε και για κάθε ατύχημα που θα συμβεί. 

β) για υλικές ζημίες σε πράγματα και για κάθε ατύχημα που θα συμβεί. 

γ) για εκάστοτε ομαδικό ατύχημα που θα συμβεί. 

Ο συντηρητής οφείλει να προσκομίσει με την υπογραφή της σύμβασης στο Νοσοκομείο, ασφαλιστήριο συμβόλαιο της 

ασφαλιστικής εταιρείας και υποχρεούται να το διατηρεί σε ισχύ καθ’ όλη τη διάρκεια του χρόνου ισχύος της σύμβασης. 
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9. Ο συντηρητής είναι υποχρεωμένος με δικά του έξοδα και μέριμνα να έχει ασφαλισμένο το προσωπικό που θα 

χρησιμοποιεί για την συντήρηση των ανελκυστήρων του Νοσοκομείου και να προσκομίσει και αυτά τα ασφαλιστήρια κατά 

την υπογραφή της σύμβασης στο Νοσοκομείο. 

10. Ο συντηρητής θα πρέπει να ενημερώνει τα βιβλία συντήρησης ανελκυστήρων σε κάθε περίπτωση συντήρησης 

αποκατάστασης βλαβών, αντικατάστασης ή αλλαγής εξαρτημάτων και στοιχείων των ανελκυστήρων. 

11. Ο συντηρητής είναι υποχρεωμένος να διατηρεί Βιβλίο - ημερολόγιο καταχώρησης των συντηρήσεων αριθμημένο και 

θεωρημένο από τον φορέα ελέγχου και από την Υπηρεσία Βιομηχανίας της οικείας Νομαρχιακής Αυτοδιοίκησης στο οποίο 

θα καταχωρούνται σε χωριστή μερίδα παρακολουθήσεως ενός εκάστου των εγκατεστημένων στο Νοσοκομείο 

ανελκυστήρων, το οποίο θα ενημερώνεται υποχρεωτικά σε κάθε επίσκεψη του υπεύθυνου του συνεργείου συντήρησης για 

πραγματοποιούμενες συντηρήσεις και επισκευές. Τα βιβλία αυτά θα τηρούνται απαραιτήτως εντός του χώρου του 

Νοσοκομείου και συγκεκριμένα στα Γραφεία του Τεχνικού Τμήματος θα είναι διαθέσιμα ανά πάσα στιγμή για έλεγχο από 

τους αρμόδιους τεχνικούς του Τμήματος. 

12. Ο συντηρητής υποχρεούται να πραγματοποιεί τους καθορισμένους ελέγχους και εργασίες συντήρησης που 

εξασφαλίζουν τη σωστή και ασφαλή λειτουργία των ανελκυστήρων. Μετά από κάθε έλεγχο θα λαμβάνονται όλα τα 

ενδεδειγμένα μέτρα προς άρση τυχόν διαπιστωθέντων φθορών ή βλαβών προκειμένου να εξασφαλιστεί η σωστή και 

ασφαλής λειτουργία. Στην περίπτωση αυτή, η λειτουργία του ανελκυστήρα θα διακόπτεται μέχρι αποκατάστασης της βλάβης 

και σε όλες τις πόρτες θα αναρτώνται ενδεικτικές πινακίδες. Τα αναλώσιμα υλικά συντήρησης (υγρά καθαρισμού, λάδια 

γράσο, στουπί, λυχνίες, κομβία, λαστιχάκια θυρών κ.λπ.) βαρύνουν τον συντηρητή. 

13. Ο συντηρητής υποχρεούται να καταθέσει κοστολογημένο κατάλογο των υλικών, πιθανών ανταλλακτικών πιστοποιημένων 

και επισκευών στοιχείων εγκατάστασης (π.χ. περιελίξεις κ.λπ.) συμβατών με τους εγκατεστημένους ανελκυστήρες, των 

οποίων έχει λάβει γνώση με την Πρόσκληση Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος. Στην οικονομική προσφορά, επίσης, περιέχονται 

και οι τιμές ανά τεμάχιο ή συσκευασία στον κατάλογο των υλικών κ.λπ.(με αναφορά των τεμαχίων / συσκευασία). 

 

 

                                                                 ΚΑΤΑΛΟΓΟΣ ΑΝΤΑΛΛΑΚΤΙΚΩΝ 

 

Α/Α ΠΙΝΑΚΑΣ ΕΞΑΡΤΗΜΑΤΩΝ 
ΜΟΝΑΔΑ 

ΜΕΤΡΗΣΗΣ 
ΤΙΜΗ 

ΜΟΝΑΔΟΣ 

1 
ΑΝΤΙΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΚΛΕΙΔΑΡΙΑΣ ΠΟΡΤΑΣ ΟΡΟΦΩΝ 
ΜΕ ΠΡΟΜΑΝΔΑΛΩΣΗ  

ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

2 ΑΝΤΙΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΖΕΥΓΟΥΣ ΕΠΑΦΩΝ  ΖΕΥΓΟΣ 
 

3 ΑΝΤΙΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΩΘΗΤΗΡΑΣ ΠΟΡΤΑΣ ΟΡΟΦΟΥ  ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

4 ΑΝΤΙΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΟΛΙΣΘΗΤΗΡΩΝ  ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

5 ΜΠΟΥΤΟΝ ΚΛΗΣΗΣ  ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

6 ΜΠΑΤΑΡΙΑ ΑΠΕΓΚΛΩΒΙΣΜΟΥ  ΤΕΜΑΧΙΑ 
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7 ΡΕΛΕ  ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

8 ΣΥΣΤΗΜΑ ΚΥΛΙΣΗΣ Φ125Χ30/25  ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

9 ΕΠΙΤΗΡΗΤΗΣ ΤΑΣΗΣ ΔΙΑΔΟΧΗΣ  ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

10 ΣΕΙΡΗΝΕΣ  ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

11 ΛΑΔΙ ΑΝΤΛΙΑΣ  ΔΟΧΕΙΟ 
 

12 ΑΝΤΙΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΕΛΑΤΗΡΙΟΥ ΠΟΡΤΑΣ ΟΡΟΦΟΥ  ΤΕΜΑΧΙΑ 
 

 

14. Στον κατάλογο που θα καταθέσει ο συντηρητής θα αναφέρονται τα παραπάνω αναλυτικά ως εξής: 

α) Αν διατίθενται αποκλειστικά από τον ίδιο, ο οποίος και μόνος τα κατέχει σ’ αυτή τη μορφή: η ονομασία των 

ανταλλακτικών, η κωδική ονομασία αυτού, η τεχνική περιγραφή, σχέδια, εγχειρίδια οδηγιών κ.λπ. του ανταλλακτικού, η χώρα 

προέλευσης και η αξία της προμήθειάς του (στην οικονομική προσφορά η αξία) μη εγκατεστημένου. 

β) Για τα υλικά που μπορεί να προμηθεύεται από τρίτους: τα παραπάνω και το όνομα και την διεύθυνση των κατασκευαστών 

τους ή των προμηθευτών του. Τα ανταλλακτικά που θα χρησιμοποιούνται για την επισκευή βλαβών και τυχόν απαραίτητων 

ανακατασκευών θα είναι ευρύτερης χρήσης στην αγορά. Η χρήση ανταλλακτικών μονοπωλιακής προέλευσης θα γίνεται μόνο 

όταν αυτό δεν μπορεί να αποφευχθεί (συμβατότητα με την εγκατάσταση). Σε καμία όμως περίπτωση ο συντηρητής δεν 

μπορεί να επικαλεστεί την αδυναμία εξεύρεσης των ανταλλακτικών. 

15. Σε περίπτωση ακινητοποίησης ανελκυστήρα ή βλάβη, ο συντηρητής θα αναφέρει εγγράφως την αιτία που προκάλεσε τη 

βλάβη, την απαιτούμενη δαπάνη και τον χρόνο αποκατάστασης. Οι δαπάνες ανταλλακτικών βαρύνουν το Νοσοκομείο ενώ η 

ανεύρεση αυτών θα γίνεται με μέριμνα του συντηρητή. 

16. Ο συντηρητής είναι υποχρεωμένος να καταθέτει έγγραφα στο Νοσοκομείο την κατάσταση των απαιτούμενων 

ανταλλακτικών και να προχωρά στην αντικατάστασή τους μετά την έγγραφη γνωστοποίηση σε αυτόν της έγκρισης της 

σχετικής δαπάνης από το Αρμόδιο Όργανο του Νοσοκομείου. 

17. Ο συντηρητής θα καταθέσει αναλυτική έκθεση για την κατάσταση των ανελκυστήρων το αργότερο εντός τριάντα (30) 

ημερών από την υπογραφή της σύμβασης. Η τεχνική αυτή έκθεση θα περιλαμβάνει επίσης προτάσεις αποκατάστασης, 

βελτίωσης καθώς και οικονομικά στοιχεία για τα παραπάνω. Ανάλογη έκθεση θα καταθέσει και τριάντα (30) ημέρες πριν από 

την λήξη της σύμβασης. Οι εκθέσεις θα είναι τεκμηριωμένες με βάση τη νομοθεσία που ισχύει για την συντήρηση και 

επισκευή των Ανελκυστήρων στα Νοσοκομεία. 

18. Ο υπεύθυνος του συνεργείου συντήρησης, για την εξασφάλιση της σωστής και υπεύθυνης εκτέλεσης των εργασιών 

συντήρησης των ανελκυστήρων, πρέπει να πραγματοποιεί τους σχετικούς ελέγχους και να μεριμνά ώστε να ενημερώνονται 

στην αντίστοιχη θέση τα βιβλία συντήρησης. 

19. Ο συντηρητής είναι υποχρεωμένος να μεριμνά και να ενημερώνει τον ιδιοκτήτη για την περιοδική και κανονική 

επιθεώρηση του ανελκυστήρα. 

20. Ο συντηρητής σε περίπτωση παραίτησης του συνεργείου συντήρησης από τη συντήρηση των ανελκυστήρων, 

υποχρεούται να προειδοποιεί εξήντα (60) τουλάχιστον ημέρες προ της παραιτήσεως το Νοσοκομείο και ειδικά τον 

διαχειριστή και να υποβάλει στο διάστημα αυτό την παραίτηση, στην Υπηρεσία Βιομηχανίας για την ενημέρωση του 
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Μητρώου των συνεργείων συντήρησης. 

21. Αναλαμβάνει την ευθύνη να μην υπερβαίνει τον αριθμό συντηρήσεων ανελκυστήρων που επιτρέπεται από την κείμενη 

Νομοθεσία σε περίπτωση που αναδειχθεί μειοδότης. 

Οι συμμετέχοντες υποχρεούνται να καταθέσουν  τουλάχιστον δύο (2) βεβαιώσεις καλής εκτέλεσης των Υπηρεσιών ή 
αντίστοιχων υπηρεσιών από δημόσιους φορείς. 
 

 
2.ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ  

 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. 

 α) Φορολογική ενημερότητα, 

β) Ασφαλιστική ενημερότητα, 

γ) Πιστοποιητικό ισχύουσας εκπροσώπησης ΓΕΜΗ, 

δ) Αντίγραφο Ποινικού Μητρώου του/των εκπροσώπου/ων της εταιρείας. 

 

Τα πιστοποιητικά της φορολογικής και ασφαλιστικής ενημερότητας θα πρέπει να είναι σε ισχύ κατά την 

υποβολή τους. 

 

3.ΔΗΜΟΣΙΕΥΣΗ - ΧΡΟΝΟΣ ΙΣΧΥΟΣ ΠΡΟΣΦΟΡΩΝ – ΠΑΡΑΔΟΣΗ 

Προς διευκόλυνση των ενδιαφερομένων, το πλήρες κείμενο της Πρόσκλησης Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος διατίθεται 

μόνο σε ηλεκτρονική μορφή από την ιστοσελίδα της Αναθέτουσας Αρχής www.hosplak.gr & στο Κεντρικό Ηλεκτρονικό 

Μητρώο Δημοσίων Συμβάσεων https://access.eprocurement.gov.gr/. Η προσφορά ισχύει και δεσμεύει τον 

προσφέροντα για χρονικό διάστημα εκατόν ογδόντα (180) ημερών από την επομένη της ημερομηνίας διενέργειας του 

διαγωνισμού. Προσφορά που ορίζει χρόνο ισχύος μικρότερο του ανωτέρω αναφερόμενου, απορρίπτεται ως 

απαράδεκτη.  

 

 

4.ΚΑΤΑΘΕΣΗ ΠΡΟΣΦΟΡΩΝ - ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ 

 Οι προσφορές υποβάλλονται σε κλειστό φάκελο με την ένδειξη «Προσφορά» της εταιρείας ………………. 





Σελίδα 6 από 7 
 

      Με Αρ. Πρωτ. Πρόσκλησης  5440 Υπόψιν κας. Δρίβα Ελένης, Ταχ. Διεύθυνση: Γ.Ν. Λακωνίας – Ν. Μ. Μολάων, Τ.Κ.: 

23052, Μολάοι Λακωνίας σύμφωνα με τα οριζόμενα στην παρούσα Πρόσκληση, το αργότερο μέχρι 23-06-2025 

ημέρα Δευτέρα και ώρα 14:00 στη Γραμματεία – Πρωτόκολλο της Ν. Μ. Μολάων.  

 Οι προσφορές υποβάλλονται: (α) με κατάθεσή τους στο πρωτόκολλο του Γενικού Νοσοκομείου Λακωνίας - 

Νοσηλευτική Μονάδα Μολάων, είτε (β) με ταχυδρομική αποστολή μέσω συστημένης επιστολής ή με courier προς το 

Γενικό Νοσοκομείο Λακωνίας - Νοσηλευτική Μονάδα Μολάων.  

 Προσφορές που κατατέθηκαν εκπρόθεσμα δεν γίνονται αποδεκτές. 

Η αξιολόγηση θα διενεργηθεί από την αρμόδια επιτροπή, σύμφωνα με την υπ’ αριθ 15η/15-05-2025 Θέμα 11ο με ΑΔΑ: 

Ρ7Ζ046907Η-ΕΓ0 Απόφαση του Διοικητικού Συμβουλίου του Γ.Ν. Λακωνίας (25REQ016840056). 

 

6.ΤΡΟΠΟΣ ΠΛΗΡΩΜΗΣ - ΚΡΑΤΗΣΕΙΣ 

Όλες οι πληρωμές θα γίνονται σε ευρώ με την προσκόμιση των νομίμων δικαιολογητικών που προβλέπονται από τις 

ισχύουσες διατάξεις κατά το χρόνο πληρωμής και σε χρόνο προσδιοριζόμενο από την αναγκαία διοικητική διαδικασία 

για έκδοση των σχετικών χρηματικών ενταλμάτων.  

Για όλες τις πληρωμές θα εκδίδονται τα απαραίτητα νόμιμα παραστατικά Ι δικαιολογητικά. Από κάθε τιμολόγιο του 

Προμηθευτή θα γίνονται όλες οι νόμιμες κρατήσεις, σύμφωνα με τους ισχύοντες κάθε φορά Νόμους και τις σχετικές 

Εγκυκλίους των αρμόδιων Υπουργείων.  

Ο προμηθευτής κατά την πληρωμή υπόκειται στις εξής κρατήσεις: 

 2% υπέρ  Ψυχικής Υγείας επί της καθαρής αξίας του τιμολογίου, μετά την αφαίρεση των υπόλοιπων  κρατήσεων 

(άρθρο 3 του Ν. 3580/2007 και άρθρο 24 παρ. 6 του Ν. 3846/2010). 

 Ποσοστό 3% χαρτόσημο επί της κράτησης υπέρ ΕΑΔΗΣΥ. 

 0,1% υπέρ ΕΑΔΗΣΥ (αρ. 7 Ν. 4912/2022 ΦΕΚ 57/17-03-2022) 

 Ποσοστό 20% ΟΓΑ χαρτόσημο επί του ανωτέρω χαρτοσήμου. 

 8% παρακράτηση φόρου εισοδήματος, σύμφωνα με τo Ν.2198/1994. 

Ο Φ.Π.Α καταβάλλεται από το Νοσοκομείο. 

Η Αναθέτουσα Αρχή δεν έχει υποχρέωση καταβολής αποζημίωσης για υπερωριακή απασχόληση ή οποιαδήποτε άλλη 

αμοιβή στο προσωπικό του προμηθευτή ή τρίτων. 

  

 

7.ΘΕΣΜΙΚΟ ΠΛΑΙΣΙΟ 

 Από την κείμενη νομοθεσία και τις κατ’ εξουσιοδότηση αυτής εκδοθείσες κανονιστικές πράξεις, όπως ισχύουν και 

ιδίως από: του ν. 4412/2016 (Α' 147) «Δημόσιες Συμβάσεις Έργων, Προμηθειών και Υπηρεσιών (προσαρμογή στις 

Οδηγίες 2014/24/ ΕΕ και 2014/25/ΕΕ)». 

 Του ν. 4605/01-04-2019 (Α’52) Τροποποίηση διατάξεων του ν. 4412/2016. 





Σελίδα 7 από 7 
 

 Tου ν. 4782/09-03-2021 (Α’ 36) «Εκσυγχρονισμός, απλοποίηση και αναμόρφωση του ρυθμιστικού πλαισίου των 

δημοσίων συμβάσεων, ειδικότερες ρυθμίσεις προμηθειών στους τομείς της άμυνας και της ασφάλειας και άλλες 

διατάξεις για την ανάπτυξη, τις υποδομές και την υγεία». 

 

 

 
ΥΠΟΔΕΙΓΜΑ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ 

 

Α/Α ΕΙΔΟΣ ΜΟΝΑΔΑ 
ΜΕΤΡΗΣΗΣ 

ΖΗΤΟΥΜΕΝΗ 
ΠΟΣΟΤΗΤΑ 

ΠΟΣΟ 
ΧΩΡΙΣ 
Φ.Π.Α. 

ΠΟΣΟ 
Φ.Π.Α. 

ΣΥΝΟΛΙΚΟ 
ΠΟΣΟ 

ΜΕ Φ.Π.Α. 

1. 
….. 

     

   ΣΥΝΟΛΟ    

 
 
 
 

 

Ο ΑΝΑΠΛΗΡΩΤΗΣ ΔΙΟΙΚΗΤΗΣ 

ΤΟΥ Γ.Ν. ΛΑΚΩΝΙΑΣ - Ν.Μ. ΜΟΛΑΩΝ 
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