
Εκκαθάριση-εντολή πληρωμής της ΣΑ ΕΠ0187 με τίτλο Π.Ε.Π. ΗΠΕΙΡΟΥ 2021-2027 συνολικού ποσού
41.015,87 ευρώ για το έργο/α: 2023ΕΠ01870041

Επωνυμία δικαιούχου/ων: ΔΗΜΟΣ ΗΓΟΥΜΕΝΙΤΣΑΣ (ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ)

ΑΠΟΦΑΣΗ
Έχοντας υπόψη:
 1.Το  αριθμ.  8906/14-04-2025  έγγραφο του  φορέα  «ΔΗΜΟΣ ΗΓΟΥΜΕΝΙΤΣΑΣ» προς  το  ΠΤΑ Ηπείρου  με  το  οποίο
υποβλήθηκαν τα δικαιολογητικά για την πληρωμή του 3ου λογαριασμού της ανωτέρω εργολαβίας.
2.Την  αριθμ. 38512/1613/11-03-2024  απόφαση έγκρισης διάθεσης πίστωσης του έργου Κ.Α. 2023ΕΠ01870041  ΣΑΕΠ0187
«Κοινωνικό Παντοπωλείο-Κοινωνικό Φαρμακείο Δ. Ηγουμενίτσας».
3.Το  αριθμ.26878/1097/19-02-2024   έγγραφο της  Δ/νσης  Αναπτυξιακού  Προγραμματισμού  περί  ορισμού  υπολόγου
Διαχειριστή του έργου Κ.Α.2023ΕΠ01870041  ΣΑΕΠ0187 «Κοινωνικό Παντοπωλείο-Κοινωνικό Φαρμακείο Δ. Ηγουμενίτσας».
4.Τις υπάρχουσες πιστώσεις χρηματοδότησης του έργου στον αντίστοιχο λογαριασμό στην Τράπεζα της Ελλάδος.
5.Τα υποβληθέντα δικαιολογητικά.

ΑΠΟΦΑΣΙΖΟΥΜΕ

ΧΑΡΙΚΛΕΙΑ ΠΑΡΜΑΞΗ

Α. την εντολή πληρωμής - εκκαθάρισης έργου/ων της ΣΑ ΕΠ0187 του Συγχρηματοδοτούμενου Σκέλους του Προϋπολογισμού
Δημοσίων Επενδύσεων έτους 2025. Η πληρωμή αυτή αποτελεί Εμμεση Πληρωμή - Επιχορήγηση και είναι πληρωμή ΕΝΤΟΣ
ΓΕΝΙΚΗΣ ΚΥΒΕΡΝΗΣΗΣ - ΟΤΑ.

όπως προβεί στην εκτέλεση της ηλεκτρονικής εντολής μέσω του Πληροφοριακού Συστήματος e-ΠΔΕ ως εξής:

ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΚΟ ΤΑΜΕΙΟ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΗΠΕΙΡΟΥ

Αριθμός Πρωτ.-Ημερομηνία:

ΘΕΜΑ:

976A / 22-04-2025
Ταχ. Δ/νση: Ν. ΖΕΡΒΑ 28-30 ΙΩΑΝΝΙΝΑ
Ταχ.Κώδικας: 45332

Πληροφορίες: ΜΑΛΑΤΟΥ ΕΛΕΝΗ

Τηλέφωνο: 2651034054

E-mail: e.malatou@php.gov.gr
ΠΡΟΣ: Πίνακας Αποδεκτών

Αύξων αριθμός Εντολής Πληρωμής: 3 (ΚΑΕ 32100)

ΑΔΑΜ:

Β. Δίνουμε εντολή ως υπόλογος φορέα
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ΑΔΑ: ΨΣΙΓ7Λ9-803



ΚΩΔΙΚΟΣ ΕΡΓΟΥ: 2023ΕΠ01870041

Κοινωνικό Παντοπωλείο - Κοινωνικό Φαρμακείο Δ. Ηγουμενίτσας  (2017ΕΠ01810006)ΤΙΤΛΟΣ ΕΡΓΟΥ:

GR9301000230000002022560187IBAN ΧΡΕΩΣΗΣ ΤτΕ:

ΤΙΤΛΟΣ ΥΠΟΕΡΓΟΥ: Συνέχιση λειτουργίας Κοινωνικού Φαρμακείου Δήμου Ηγουμενίτσας από 1-07-2023 έως 31-12-2025

ΚΩΔΙΚΟΣ ΥΠΟΕΡΓΟΥ: 4

ΤΙΤΛΟΣ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ: Συνέχιση λειτουργίας Κοινωνικού Φαρμακείου Δήμου Ηγουμενίτσας από 1-07-2023 έως 31-12-2025

ΑΔΑΜ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ: 6010384

ΚΩΔΙΚΟΣ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ ΣΤΟ EPDE: 6010384

ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟ ΠΛΗΡΩΜΗΣ ΜΕ ΑΡΙΘΜΟ ΑΙΤ. ΚΑΤ. 20437

ΛοιπάΤΥΠΟΣ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ ΠΛΗΡΩΜΗΣ

ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΑΡΑΣΤ/ΚΟΥ ΑΙΤ. ΚΑΤ. 20437

ΗΜΕΡ/ΝΙΑ ΕΚΔΟΣΗΣ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ 09-04-2025

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ 3η Δόση ''Συνέχιση του Κοινωνικού Φαρμακείου
Δήμου Ηγουμενίτσας''

ΑΦΜ
ΕΠΩΝΥΜΙΑ ΠΡΟΜΗΘΕΥΤΗ

997925241
ΔΗΜΟΣ ΗΓΟΥΜΕΝΙΤΣΑΣ

ΚΑΘΑΡΗ ΑΞΙΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟY               41.015,87

ΑΞΙΑ ΦΠΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ                    0,00

ΜΕΙΩΤΙΚΟΣ ΠΑΡΑΓΟΝΤΑΣ                    0,00

ΑΞΙΑ ΠΙΣΤΩΤΙΚΩΝ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΩΝ                    0,00

ΣΥΝΟΛΙΚΗ ΑΞΙΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ               41.015,87

ΚΩΔΙΚΟΣ
ΣΥΝΑΛΛΑΓΗΣ ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ IBAN ΤΡΑΠΕΖΑ ΠΟΣΟ

ΣΧΟΛΙΟ
ΠΙΣΤΩΣΗΣ/ΚΩΔΙΚΟΣ

ΠΛΗΡΩΜΗΣ
Περιγραφή Πληρωμής

ΛΙΣΤΑ ΠΛΗΡΩΤΕΩΝ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ ΜΕ ΑΡΙΘΜΟ ΑΙΤ. ΚΑΤ. 20437

126254502 ΑΙΤΗΜΑ ΚΑΤΑΝΟΜΗΣ 20437/09-04-2025 ΤΡΑΠΕΖΑ
ΠΕΙΡΑΙΩΣ Α.E.               41.015,87ΔΗΜΟΣ ΗΓΟΥΜΕΝΙΤΣΑΣ

Γ. ΤΜΗΜΑ ΙΙΙ

Ο Α.Α ΠΡΟΕΔΡΟΣ Δ.Σ ΠΤΑΗ

ΠΡΟΔΡΟΜΟΣ ΓΑΙΤΑΝΙΔΗΣ

Σ ύ ν ο λ ο εντολής πληρωμής: 41.015,87 ευρώ
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ΑΔΑ: ΨΣΙΓ7Λ9-803



Πίνακας Αποδεκτών:

ΤΜΗΜΑ ΙΙΙ
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ΑΔΑ: ΨΣΙΓ7Λ9-803
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