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Πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος για τη διατήρηση του ενοικιαζόμενου 
ηλεκτροπαραγωγού ζεύγους στις εγκαταστάσεις του Κέντρου Υγείας Σκοπέλου  

για έξι (6) μήνες. 
 
Σας ενημερώνουμε ότι η Υπηρεσία μας προτίθεται να διατηρήσει το ενοικιαζόμενο ηλεκτροπαραγωγό ζεύγος 
στις εγκαταστάσεις του Κέντρου Υγείας Σκοπέλου (CPV: 98390000-3 ενοικίαση) για έξι (6) μήνες, κάνοντας 
χρήση του άρθρου 118 του Ν 4412/2016 όπως αυτός τροποποιήθηκε και ισχύει καλεί την εταιρεία σας να 
καταθέσει οικονομική προσφορά μέχρι και τις 23-12-2024, ημέρα Δευτέρα, στην ηλεκτρονική διεύθυνση 
procurement@dypethessaly.gr. 
 

Α/Α ΕΙΔΟΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ Διάρκεια ΤΙΜΗ ΜΟΝΑΔΟΣ ΣΥΝΟΛΟ 

1 Ενοικίαση Η/Ζ για ΚΥ Σκοπέλου 6 ΜΗΝΕΣ  1.000,00 (ανά μήνα) 6.000,00 

ΣΥΝΟΛΟ ΧΩΡΙΣ ΦΠΑ 6.000,00 € 

ΣΥΝΟΛΟ ΜΕ ΦΠΑ  7.440,00 € 

 
Στο κόστος περιλαμβάνεται και η αποκατάσταση λειτουργίας αυτού (μετά ανταλλακτικών) σε περίπτωση 
βλάβης κατά την διάρκεια ενοικίασής του. 
 
ΣΗΜΑΝΤΙΚΕΣ ΣΗΜΕΙΩΣΕΙΣ: 
1. Η οικονομική προσφορά, η τεχνική περιγραφή της προσφερόμενης υπηρεσίας καθώς και όλα τα 

απαραίτητα συνοδευτικά έγγραφα και δικαιολογητικά θα κατατεθούν στην ηλεκτρονική διεύθυνση 
procurement@dypethessaly.gr .   

2. Απαιτείται η εταιρεία «ΛΟΥΛΟΥΔΗΣ ΛΕΩΝΙΔΑΣ ΜΟΝΟΠΡΟΣΩΠΗ ΙΚΕ» να καταθέσει υπεύθυνη δήλωση 
στην οποία θα αναφέρεται ότι η υπηρεσία που προσφέρει πληροί τους όρους της παρούσας πρόσκλησης. 

3. Με την υπογραφή της σύμβασης ο προμηθευτής υποχρεούται να μας προσκομίσει Φορολογική και 
Ασφαλιστική ενημερότητα, Αντίγραφο Ποινικού Μητρώου του νόμιμου εκπροσώπου της εταιρείας καθώς 
και τα κατά περίπτωση νομιμοποιητικά έγγραφα εκπροσώπησης. 

4. Για όσα δεν αναφέρονται λεπτομερώς στην παρούσα πρόσκληση, ισχύουν οι διατάξεις της κείμενης 
Νομοθεσίας. 
 
 

Ο Διοικητής  
της 5ης Υγειονομικής Περιφέρειας  

Θεσσαλίας & Στ. Ελλάδας  
 

ΦΩΤΗΣ ΣΕΡΕΤΗΣ 
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