
ΕΞΟΔΩΝ ΠΡΟΥΠΟΛΟΓΙΣΜΟΥ ΧΡΗΣΗΣ 2025

ΑΡ. Χ/Ε. :  00655

  ΤΡΕΙΣ ΧΙΛΙΑΔΕΣ ΕΠΤΑΚΟΣΙΑ ΣΑΡΑΝΤΑ ΔΥΟ και ΟΓΔΟΝΤΑ ΕΝΑ

Ε Ν Τ Α Λ Μ Α  Π Λ Η Ρ Ω Μ Η Σ

Βάσει του παρόντος πληρώστε στον/

802189791

Ευρώ

Ε Ξ Ω Φ Λ Η Θ Η Κ Ε

 60.30ΥΠΕΡ ΨΥΧΙΚΗΣ ΥΓΕΙΑΣ 2%
 236.41ΦΟΡΟΣ ΠΡΟΜΗΘΕΙΩΝ 8%
 3.02ΕΑΔΗΣΥ 0,10

1

Ο ΔιοικητήςΟ Διοικ. ΔιευθυντήςΟ Προϊστ.Οικονομικών

Ναύπλιο, 6/6/2025

Α Ι Τ Ι Ο Λ Ο Γ Ι Α

ΜΙΣΘΩΣΗ ΑΣΘΕΝΟΦΟΡΟΥ ΓΙΑ ΔΙΑΚΟΜΙΔΗ ΕΞΕΛΘΟΝΤΩΝ ΑΠΟ ΤΟ 
ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΣΥΜΒΑΣΗ 8963/14-11-24 ΥΨΟΥΣ 
20.000,00 € ΜΕ ΦΠΑ

Κ Ρ Α Τ Η Σ Ε Ι Σ

Με την επιταγή...:

Μεσω Τράπεζας...:

Ο   Λ Α Β Ω Ν

Σύνολο Κρατήσεων  299,73

ΚΑΘΑΡΟ  ΠΛΗΡΩΤΕΟ   3.443,08

ΚΑΕ :0439β Ευρώ  3.742,81

Σύνολο  3.742,81

Σ Υ Ν Ν Η Μ Ε Ν Α

Ε Ν Τ Ε Λ Λ Ο Μ Ε Ν Ο  Π Ο Σ Ο

 ΤΙΜΟΛΟΓΙΑ : 2, 3

 3.443,08 €

PAN CARE AMBULANCE SERVICES ΙΚΕ

ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ
ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΥΓΕΙΑΣ & ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗΣ

6η Υ.Πε. ΠΕΛΟΠΟΝΝΗΣΟΥ,ΗΠΕΙΡΟΥ ΙΟΝΙΩΝ ΝΗΣΩΝ & ΔΥΤΙΚΗΣ ΕΛΛΑΔΟΣ

Ως δικαιούχου των παραστατικών του/της

PAN CARE AMBULANCE SERVICES ΙΚΕ 802189791

102512

ΠΛΟΥΤΑΡΧΟΥ 4 ΑΘΗΝΑ 10676

102512

ΠΛΟΥΤΑΡΧΟΥ 4 ΑΘΗΝΑ 10676

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΚΟΜΕΙΟ ΑΡΓΟΛΙΔΑΣ -ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑΚΗ ΜΟΝΑΔΑ ΝΑΥΠΛΙΟΥ

ΑΡ.ΣΥΓΚ.ΚΑΤΑΣΤ...:

Αθεώρητο από το 
Ελεγκτικό Συνέδριο, 
βάσει του Π.δ. 136/2011

ΑΔΑ: 6ΤΥ846907Β-884
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