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Εγκρίνουµε την δέσµευση πίστωσης ύψους 4.005,20€ ΤΕΣΣΕΡΕΙΣ ΧΙΛΙΑΔΕΣ ΠΕΝΤΕ ΕΥΡΩ ΚΑΙ ΕΙΚΟΣΙ  ΛΕΠΤΑ για την

πληρωµή ισόποσης δαπάνης σε βάρος της πίστωσης του προϋπολογισµού εξόδων του  ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΕΞΟΔΑ

Σε µελλοντικές µεταβολές των εγκεκριµένων πιστώσεων που θα προκύψουν µέσω τροποποιήσεων του

προυπολογισµού και εφόσον κρίνεται απαραίτητο,θα επανέλθουµε µε νέα απόφαση ανάληψης υποχρέωσης.

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗ ΥΠΗΡΕΣΙΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟΥ

ΕΛΕΓΧΘΗΚΕ

και βεβαιώνεται ότι α) η ανωτέρω δαπάνη ( 4.005,20 )€

είναι εντός του διαθέσιµου ποσοστού της υπό Φορέα

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΕΞΟΔΑ Ειδικός Φορέας  και Κ.Α.Ε 0419.01 ΑΜΟΙΒΕΣ ΛΟΙΠΩΝ ΠΟΥ ΕΚΤΕΛΟΥΝ ΕΙΔΙΚΕΣ ΥΠΗΡΕΣΙΕΣ ΜΕ ΤΗΝ

ΙΔΙΩΤ ΤΟΥ ΕΛΕΥΘ ΕΠΑΓΓΕΛΜ πίστωσης

Καταχωρήθηκε µε α/α 330 στο Βιβλίο Εγκρίσεων και Εντολών Πληρωµής της Υπηρεσίας µας.

Υπόλοιπο προς ανάληψη :

ΕΤΟΣ ΠΟΣΟ ΣΕ ΕΥΡΩ

4.005,202025

4.005,202026

1. Τις διατάξεις:

α) του ν. 4270/14, άρθρο 66,67,68 “Αρχές δηµοσιονοµικής διαχείρισης και εποπτείας (ενσωµάτωση της Οδηγίας 2011/85/ΕΕ) - δηµόσιο

λογιστικό και άλλες διατάξεις. (ΦΕΚ Α' 143/28-6-2014),

β) του Π.Δ. 80/2016 "Ανάληψη υποχρεώσεων από τους Διατάκτες" (ΦΕΚ 145/Α΄/2016) ,

γ) του ν. 4412/2016 (ΦΕΚ 147/Α΄/2016) “ Δηµόσιες συµβάσεις έργων, προµηθειών και υπηρεσιών (προσαρµογή στις Οδηγίες 2014/24/ΕΕ

και 2014/25/ΕΕ),

2. α)Tον Ν. 3329/05 (ΦΕΚ 81 Α'/4-4-05) άρθρο 7 παρ.8 σχετικά µε τις αρµοδιότητές του Διοικητή του Νοσοκοµείου

β). Tην µε αρ. Γ4β/Γ.Π.οικ.46799/8-9-23 (ΦΕΚ 973/15-9-2023 τ. ΥΟΔΔ) &  (ΦΕΚ 1062/4-10-2023 τ. ΥΟΔΔ) απόφαση Υπουργού  και

Υφυπουργού Υγείας, περί άσκησης παράλληλων καθηκόντων στον Προσωρινό Διοικητή του Γ.Ν. Άµφισσας, ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΟΥ ΝΙΚΟΛΑΟ

του Λεωνίδα, ως Προσωρινού Διοικητή του Γ.Ν.Λιβαδειάς-Γ.Ν.Θηβών

3. Το γεγονός ότι, το ποσό της δεσµευόµενης, µε την παρούσα, πίστωσης είναι εντός του εγκεκριµένου ποσοστού διάθεσης.

Την µε αρ.πρωτ.: Οικ. 923/26.5.2025 Απόφαση Διοικητή AΔΑ: ΨΦΧ84690Β0-8ΙΔ που εγκρίνει την παροχή υπηρεσιών ακτινοπροστασίας

στην εταιρεία ΦΡΟΝΕΙΝ ΙΚΕ µε µε ποσό κατακύρωσης 8.010,40€. Με την παρούσα ΑΑΥ δεσµεύεται ποσό 4.005,20,00€. Υπολειπόµενο ποσό

έτους 2026 4.005,20€. Αφορά ΝΕΑ ΣΥΜΒΑΣΗ.

ΑΝΑΡΤΗΤΕΑ ΣΤΟ ΔΙΑΔΙΚΤΥΟ

Α Δ Α:

Αριθµ.Πρωτ.: 4405

Θήβα :

Έχοντας υπόψη:

για ετήσια παροχή υπηρεσιών ακτινοπροστασίας από την εταιρεία ΦΡΟΝΕΙΝ ΙΚΕ για το Γ.Ν Λιβαδειάς – Γ.Ν Θηβών

(Αποκεντρωµένη Οργανική Μονάδα Θήβας)

 ΑΠΟΦΑΣΗ ΑΝΑΛΗΨΗΣ ΥΠΟΧΡΕΩΣΗΣ

ΤΕΣΣΕΡΕΙΣ ΧΙΛΙΑΔΕΣ ΠΕΝΤΕ ΕΥΡΩ ΚΑΙ ΕΙΚΟΣΙ  ΛΕΠΤΑ

Ο/Η Προϊστάµενος

ΔΕΛΗΣ ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ

238.271,91 €

02/06/2025

Ειδικός Φορέας  Κ.Α.Ε. 0419.01 ΑΜΟΙΒΕΣ ΛΟΙΠΩΝ ΠΟΥ ΕΚΤΕΛΟΥΝ ΕΙΔΙΚΕΣ ΥΠΗΡΕΣΙΕΣ ΜΕ ΤΗΝ ΙΔΙΩΤ ΤΟΥ ΕΛΕΥΘ

ΕΠΑΓΓΕΛΜ οικ.έτος  2025

ΑΑΜΔ: 330 / 2025

ΔΙΑΚΟΣΙΕΣ ΤΡΙΑΝΤΑ ΟΧΤΩ ΧΙΛΙΑΔΕΣ ΔΙΑΚΟΣΙΑ ΕΒΔΟΜΗΝΤΑ ΕΝΑ ΕΥΡΩ ΚΑΙ ΕΝΕΝΗΝΤΑ ΕΝΑ ΛΕΠΤΑ

και β) η συνδροµή των προϋποθέσεων της παρ.1α του αρθ. 4 του πδ 80/2016.

Γ. Ν. Λιβαδειάς - Γ. Ν. Θηβών

5η Υγειονοµική Περιφέρεια Θεσσαλίας και Στερεάς Ελλάδας

Γ. Ν. Λιβαδειάς - Γ. Ν. Θηβών

Νοσοκοµειακή Μονάδα Θήβας

3ο χλµ ΠΕΟ Θηβών - Χαλκίδας

2262350100

Με εντολή

Ο/Η Διοικητής

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΟΥ

ΑΔΑ: ΨΗ1Γ4690Β0-Υ48



Κοινοποίηση:

Ελεγκτικό Συνέδριο

ΑΔΑ: ΨΗ1Γ4690Β0-Υ48
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