
Εκκαθάριση-εντολή πληρωμής της ΣΑ ΕΠ0087 με τίτλο Π.Ε.Π. ΚΕΝΤΡΙΚΗΣ ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ 2021-2027
συνολικού ποσού 560,00 ευρώ για το έργο/α: 2023ΕΠ00870021

Επωνυμία δικαιούχου/ων: ΘΕΜΕΛΙΔΗΣ ΘΕΟΛΟΓΟΣ - ΑΦΜ 066978000

ΑΠΟΦΑΣΗ
Έχοντας υπόψη:
 τα συνημμένα δικαιολογητικά:
1. Φύλλο εκκαθάρισης δαπάνης
2. Υπηρεσιακό σημείωμα κρατήσεων
3. Τιμολόγιο
4. Βεβαίωση Αντιδημ. 78371/2025
5. Δελτίο συμψηφ. εγγραφής 19650/2025
τα σχετικά δικαιολογητικά στο αρ. 1430/2025 ΧΕ και
τις διατάξεις των παρ. 2  του αρθ. 3  και 1.α. του αρθ. 5 της ΚΥΑ 134453/23.12.15 (ΦΕΚ 2857 Β΄/28-12-2015 ) «Ρυθμίσεις για
τις πληρωμές των δαπανών του Προγράμματος Δημοσίων Επενδύσεων - ΠΔΕ»

ΑΠΟΦΑΣΙΖΟΥΜΕ

στον υπεύθυνο λογαριασμού, υπάλληλο της ταμειακής υπηρεσίας

Α. την εντολή πληρωμής - εκκαθάρισης έργου/ων της ΣΑ ΕΠ0087 του Συγχρηματοδοτούμενου Σκέλους του Προϋπολογισμού
Δημοσίων Επενδύσεων έτους 2025. Η πληρωμή αυτή αποτελεί Αμεση Πληρωμή και είναι πληρωμή ΕΚΤΟΣ ΓΕΝΙΚΗΣ
ΚΥΒΕΡΝΗΣΗΣ.

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

ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ
ΝΟΜΟΣ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

ΔΗΜΟΣ ΚΑΛΑΜΑΡΙΑΣ
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ

Αριθμός Πρωτ.-Ημερομηνία:

ΘΕΜΑ:

79306 / 03-12-2025

Ταχ. Δ/νση: ΚΟΜΝΗΝΩΝ 58 ΚΑΛΑΜΑΡΙΑ
Ταχ.Κώδικας: 55132

Πληροφορίες: ΦΤΙΚΑ ΑΙΚΑΤΕΡΙΝΗ

Τηλέφωνο: 2313314055

E-mail: ftika@kalamaria.gr

ΠΡΟΣ: Πίνακας Αποδεκτών

Αύξων αριθμός Εντολής Πληρωμής: 2059/2025

ΑΔΑΜ: -

Β. Δίνουμε εντολή ως υπόλογος φορέα
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ΚΩΔΙΚΟΣ ΕΡΓΟΥ: 2023ΕΠ00870021

Αμοιβή απασχολούμενου στο δημοτικό ιατρείο με σύμβαση μίσθωσης έργου (ΣΜΕ)  ΠΕ Ιατρού Ορθοπεδικού, για την
υλοποίηση της πράξης  "Συνέχιση των προσφερόμενων υπηρεσιών του συμβουλευτικού σταθμού άνοιας, του δημοτικού
ιατρείου και του φυσικοθεραπευτηρίου του ΚΑΠΗ προς ευάλωτες ομάδες του Δήμου" (Χρημ/ση: ΕΣΠΑ ), για το διάστημα από
1/11/2025 έως 30/11/2025 - αρ. συμβ. 34624/30-5-25.

Συνέχιση των προσφερόμενων υπηρεσιών του συμβουλευτικού σταθμού άνοιας, του δημοτικού
ιατρείου και του φυσικοθεραπευτηρίου του ΚΑΠΗ προς ευάλωτες ομάδες του Δήμου Καλαμαριάς

ΤΙΤΛΟΣ ΕΡΓΟΥ:

GR1501000230000002021860087IBAN ΧΡΕΩΣΗΣ ΤτΕ:

ΤΙΤΛΟΣ ΥΠΟΕΡΓΟΥ: "Συνέχιση των προσφερόμενων υπηρεσιών του συμβουλευτικού σταθμού άνοιας, του δημοτικού
ιατρείου και του φυσικοθεραπευτηρίου του ΚΑΠΗ προς ευάλωτες ομάδες του Δήμου Καλαμαριάς"

ΚΩΔΙΚΟΣ ΥΠΟΕΡΓΟΥ: 1

ΤΙΤΛΟΣ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ: "Συνέχιση των προσφερόμενων υπηρεσιών του συμβουλευτικού σταθμού άνοιας, του δημοτικού
ιατρείου και του φυσικοθεραπευτηρίου του ΚΑΠΗ προς ευάλωτες ομάδες του Δήμου Καλαμαριάς"

ΑΔΑΜ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ: 6002048

ΚΩΔΙΚΟΣ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ ΣΤΟ EPDE: 6002048

ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟ ΠΛΗΡΩΜΗΣ ΜΕ ΑΡΙΘΜΟ 201

ΤιμολόγιοΤΥΠΟΣ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ ΠΛΗΡΩΜΗΣ

ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΑΡΑΣΤ/ΚΟΥ 201

ΗΜΕΡ/ΝΙΑ ΕΚΔΟΣΗΣ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ 01-12-2025

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ

Αμοιβή απασχολούμενου στο δημοτικό ιατρείο
με σύμβαση μίσθωσης έργου (ΣΜΕ)  ΠΕ Ιατρού
Ορθοπαιδικού,για την υλοποίηση της πράξης
"Συνέχιση των προσφ/νων υπηρεσιών του
συμβουλ/κού σταθμού άνοιας, του δημοτικού
ιατρείου και του φυσικοθ/ρίου του ΚΑΠΗ προς
ευάλωτες ομάδες του Δήμου" (Χρημ/ση: ΕΣΠΑ
), για το διάστημα από 1/11/2025 έως
30/11/2025 - αρ. συμβ. 34624/30-5-25.

ΑΦΜ
ΕΠΩΝΥΜΙΑ ΠΡΟΜΗΘΕΥΤΗ

066978000
ΘΕΜΕΛΙΔΗΣ,,ΘΕΟΛΟΓΟΣ,ΗΛΙΑΣ

ΚΑΘΑΡΗ ΑΞΙΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟY                  560,00

ΑΞΙΑ ΦΠΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ                    0,00

ΜΕΙΩΤΙΚΟΣ ΠΑΡΑΓΟΝΤΑΣ                    0,00

ΑΞΙΑ ΠΙΣΤΩΤΙΚΩΝ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΩΝ                    0,00

ΣΥΝΟΛΙΚΗ ΑΞΙΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ                  560,00

ΚΩΔΙΚΟΣ
ΣΥΝΑΛΛΑΓΗΣ ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ IBAN ΤΡΑΠΕΖΑ ΠΟΣΟ

ΣΧΟΛΙΟ
ΠΙΣΤΩΣΗΣ/ΚΩΔΙΚΟΣ

ΠΛΗΡΩΜΗΣ
Περιγραφή Πληρωμής

ΛΙΣΤΑ ΠΛΗΡΩΤΕΩΝ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ ΜΕ ΑΡΙΘΜΟ 201

141012329 ΠΛΗΡΩΤΕΟ ΔΙΚΑΙΟΥΧΟΥ ΠΛΗΡΩΜΗ ΜΕΣΩ
Ε.Α.Π.

ΤΡΑΠΕΖΑ ΤΗΣ
ΕΛΛΑΔΟΣ                  448,00ΔΗΜΟΣ ΚΑΛΑΜΑΡΙΑΣ

141012377 ΠΑΡΑΚΡΑΤΗΣΗ ΦΟΡΟΥ 20% ΠΛΗΡΩΜΗ ΜΕΣΩ
Ε.Α.Π.

ΤΡΑΠΕΖΑ ΤΗΣ
ΕΛΛΑΔΟΣ                  112,00ΔΗΜΟΣ ΚΑΛΑΜΑΡΙΑΣ
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Γ. Δυνάμει του παρόντος, πληρώσατε τον δικαιούχο το αναφερόμενο ποσό, από
ΚΑΕ:          60/6117.01
ΕΚΤΑΚΤΑ ΕΙΔΙΚΕΥΜΕΝΑ ΕΣΟΔΑ
ΧΡΗΜΑΤΟΔΟΤΗΣΗ : ΕΣΠΑ ΠΕΠ 2021-2027 ΟΠΣ 6001329  έργου "Συνέχιση των προσφ/νων υπηρ. συμβουλ. σταθμού
άνοιας, δημοτικού ιατρείου και  φυσικοθ/ρίου του ΚΑΠΗ προς ευάλωτες ομάδες Δήμου Καλαμαριάς
Η πληρωμή στο δικαιούχο γίνεται μέσω Ενιαίας Αρχής Πληρωμών.

Ο ΠΡΟΪΣΤΑΜΕΝΟΣ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗΣ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ

ΠΑΝΤΟΥΔΗΣ ΣΑΡΑΝΤΗΣ

Σ ύ ν ο λ ο εντολής πληρωμής: 560,00 ευρώ

Πίνακας Αποδεκτών:

Ταμειακή Υπηρεσία του Δήμου.
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