
Εκκαθάριση-εντολή πληρωμής της ΣΑ ΕΠ0311 με τίτλο Ε.Π ΑΝΑΤΟΛΙΚΗΣ ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ, ΘΡΑΚΗΣ 2014-
2020 συνολικού ποσού 5.141,88 ευρώ για το έργο/α: 2020ΕΠ03110021

Επωνυμία δικαιούχου/ων: ΕΠΙΚΟΥΡΙΚΟ ΙΑΤΡΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ

ΑΠΟΦΑΣΗ
Έχοντας υπόψη:

 1 .
Την αρ. Υ4/οικ.112163/10-12-2012 Κ.Υ.Α που αφορά τον Οργανισμό του Γ.Ν. Κομοτηνής  (ΦΕΚ 3283/10-12-2012 τ.

Β’), όπως τροποποιήθηκε με την αρ. Υ4α/οικ.33423/11-04-2013 ( ΦΕΚ 876/11-04-2013 τ. Β’).

2 . Την  ΚΥΑ  134453/23.12.2015  (ΦΕΚ  2857/Β/28.12.2015)  Ρυθμίσεις  για  τις  πληρωμές  των  δαπανών  του
Προγράμματος  Δημοσίων  Επενδύσεων  ?  ΠΔΕ (Τροποποίηση  και  αντικατάσταση  της  κοινής  υπουργικής  απόφασης
46274/26.09.2014 (ΦΕΚ 2573/Β/2014?).

3 . Την   αρ.πρωτ.  133299/1937/15-09-2020 Απόφαση Ορισμού διαχειριστή του έργου που είναι  ενταγμένο στο
επιχειρησιακό πρόγραμμα «Ανατολική Μακεδονία Θράκη 2014-2020»

4. Την αρ. Γ4β/Γ.Π. 88907/9-01-2020 Υπουργική Απόφαση, περί διορισμού της Διοικήτριας  του Γ.Ν. Κομοτηνής (ΦΕΚ
11/13-01-2020 τ.Υ.Ο.Δ.Δ.).

5 . Την αρ.4224/28-08-2020 (ΑΔΑ: Ω9Σ97ΛΒ-ΠΟ1) Απόφαση ένταξης της Πράξης «Ενίσχυση των  Φορέων Υγείας με
επικουρικό προσωπικό για την ανταπόκριση στις ανάγκες λόγω της επιδημίας COVID-19 στην Περιφέρεια Ανατολικής
Μακεδονίας και Θράκης» με κωδικό ΟΠΣ 5067799

         στο  Επιχειρησιακό Πρόγραμμα «Ανατολική Μακεδονία και Θράκη 2014-2020» και το εγκεκριμένο Δελτίο Πράξης
(ΤΔΠ).

6. Την  αρ.πρωτ.5  Α.Δ./7-01-2021  Απόφαση  της  Διοικήτριας  του  Γ.Ν.  Κομοτηνής  περί  «Ορισμού  Εισηγητή
Εκκαθάρισης έκδοσης πληρωμής μέσω του e-Π.Δ.Ε».

7.  Την αρ.πρωτ.1111 Α.Δ./17-06-2020 Απόφαση της Διοικήτριας του Γ.Ν. Κομοτηνής περί «Ορισμού Υπευθύνου
λογαριασμού  του έργου ΠΔΕ»

8. Τις διατάξεις του άρθρου 17 της Πράξης Νομοθετικού Περιεχομένου «Κατεπείγοντα μέτρα αντιμετώπισης των
αρνητικών συνεπειών της εμφάνισης του κορωνοϊού COVID-19 και της ανάγκης περιορισμού της διάδοσής του» (ΦΕΚ 55/τ.
Α’/11-03-2020).

9 . Την υπ’αριθμ. Γ4β/21764/02-04-2020 έγκριση του Υπουργού Υγείας.

10. Τις εγκεκριμένες πιστώσεις και χρηματοδοτήσεις του έργου της ΣΑΕ 031/1 με Κωδικό Πράξης ΣΑ 2020ΕΠ03110021.

11.     Την  αρ.πρωτ.1642/30-03-2022 Απόφαση του Περιφερειάρχη ΑΜΘ περί  «  Της  2ης  Τροποποίησης της  Πράξης
«Ενίσχυση των Φορέων Υγείας με επικουρικό προσωπικό για την ανταπόκριση στις ανάγκες λόγω της

         επιδημίας COVID-19 στην Περιφέρεια Ανατολικής Μακεδονίας-Θράκης» με Κωδικό ΟΠΣ 5067799 στο Επιχειρησιακό
Πρόγραμμα «Ανατολική Μακεδονία Θράκη 2014-2020» .

12. Τις υποβληθείσες μισθοδοτικές καταστάσεις Ιατρικού Προσωπικού μηνός  ΣΕΠΤΕΜΒΡΙΟΥ 2022

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΚΟΜΟΤΗΝΗΣ

Αριθμός Πρωτ.-Ημερομηνία:

ΘΕΜΑ:

17435 / 03-10-2022
Ταχ. Δ/νση: ΣΙΣΜΑΝΟΓΛΟΥ 45 ΚΟΜΟΤΗΝΗ
Ταχ.Κώδικας: 69132

Πληροφορίες: ΦΛΩΡΟΥ ΑΜΑΛΙΑ

Τηλέφωνο: 2531351545

E-mail: florou.a@komotini-hospital.gr
ΠΡΟΣ: Πίνακας Αποδεκτών

Αύξων αριθμός Εντολής Πληρωμής: 131

ΑΔΑΜ:
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ΑΠΟΦΑΣΙΖΟΥΜΕ

ΠΑΣΧΑΛΗΣ ΜΠΟΔΑΚΙΔΗΣ,

Β. Δίνουμε εντολή

Α. την εντολή πληρωμής - εκκαθάρισης έργου/ων της ΣΑ ΕΠ0311 του Συγχρηματοδοτούμενου Σκέλους του Προϋπολογισμού
Δημοσίων Επενδύσεων έτους 2022. Η πληρωμή αυτή αποτελεί ΑΜΕΣΗ ΠΛΗΡΩΜΗ και είναι πληρωμή ΕΝΤΟΣ ΓΕΝΙΚΗΣ
ΚΥΒΕΡΝΗΣΗΣ - Ν.Π. ΓΕΝΙΚΗΣ ΚΥΒΕΡΝΗΣΗΣ (ΔΗΜΟΣΙΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ).

όπως προβεί στην εκτέλεση της ηλεκτρονικης εντολής μέσω του Πληροφοριακού Συστήματος epde για το/τα κάτωθι έργο/α
ως εξής:

ΚΩΔΙΚΟΣ ΕΡΓΟΥ: 2020ΕΠ03110021

Ενίσχυση των Φορέων Υγείας με επικουρικό προσωπικό για την ανταπόκριση στις ανάγκες λόγω
της επιδημίας COVID-19 στην Περιφέρεια Ανατολικής Μακεδονίας-Θράκης

ΤΙΤΛΟΣ ΕΡΓΟΥ:

GR7301000230000002021960311IBAN ΧΡΕΩΣΗΣ ΤτΕ:

ΤΙΤΛΟΣ ΥΠΟΕΡΓΟΥ: Ενίσχυση του Γ.Ν. Κομοτηνής "Σισμανόγλειο" με επικουρικό προσωπικό για την ανταπόκριση στην
κρίση λόγω της επιδημίας COVID-19

ΚΩΔΙΚΟΣ ΥΠΟΕΡΓΟΥ: 7

ΤΙΤΛΟΣ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ: Ενίσχυση του Γ.Ν. Κομοτηνής "Σισμανόγλειο" με επικουρικό προσωπικό για την ανταπόκριση στην
κρίση λόγω της επιδημίας COVID-19

ΑΔΑΜ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ:

ΚΩΔΙΚΟΣ ΝΟΜΙΚΗΣ ΔΕΣΜΕΥΣΗΣ ΣΤΟ EPDE: 2020ΕΠ03110021/ΥΕ7

ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟ ΠΛΗΡΩΜΗΣ ΜΕ ΑΡΙΘΜΟ ΜΙΣΘ.ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΠΡ. ΓΙΑ 9/2022

ΜισθοδοσίαΤΥΠΟΣ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ ΠΛΗΡΩΜΗΣ

ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΑΡΑΣΤ/ΚΟΥ ΜΙΣΘ.ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΠΡ. ΓΙΑ 9/2022

ΗΜΕΡ/ΝΙΑ ΕΚΔΟΣΗΣ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ 28-09-2022

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ ΜΙΣΘΟΔΟΣΙΑ ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΓΙΑ
9/2022

ΑΦΜ
ΕΠΩΝΥΜΙΑ ΠΡΟΜΗΘΕΥΤΗ

999227410
ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΚΟΜΟΤΗΝΗΣ
ΣΙΣΜΑΝΟΓΛΕΙΟ

ΚΑΘΑΡΗ ΑΞΙΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟY                5.141,88

ΑΞΙΑ ΦΠΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ                    0,00

ΜΕΙΩΤΙΚΟΣ ΠΑΡΑΓΟΝΤΑΣ                    0,00

ΑΞΙΑ ΠΙΣΤΩΤΙΚΩΝ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΩΝ                    0,00

ΣΥΝΟΛΙΚΗ ΑΞΙΑ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ                5.141,88

ΚΩΔΙΚΟΣ
ΣΥΝΑΛΛΑΓΗΣ ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ IBAN ΤΡΑΠΕΖΑ ΠΟΣΟ

ΣΧΟΛΙΟ
ΠΙΣΤΩΣΗΣ/ΚΩΔΙΚΟΣ

ΠΛΗΡΩΜΗΣ
Περιγραφή Πληρωμής

ΛΙΣΤΑ ΠΛΗΡΩΤΕΩΝ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΚΟΥ ΜΕ ΑΡΙΘΜΟ ΜΙΣΘ.ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΠΡ. ΓΙΑ 9/2022

76045664 ΜΙΣΘΟΔΟΣΙΑ ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ
ΓΙΑ 9/2022

ΜΙΣΘ.ΙΑΤΡ.ΠΡ. ΓΙΑ
9/2022

ΤΡΑΠΕΖΑ ΤΗΣ
ΕΛΛΑΔΟΣ                5.141,88ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΚΟΜΟΤΗΝΗΣ
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Γ. ΑΠΟΔΟΧΕΣ ΤΟΥ ΕΠΙΚΟΥΡΙΚΟΥ  ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ  COVID-19 ΜΕΣΩ ΕΣΠΑ ΟΠΣ 5067799/ΥΠΟΕΡΓΟ 7.

ΔΙΟΙΚΗΤΡΙΑ

ΜΑΓΔΑΛΗΝΗ ΓΙΑΜΟΥΣΤΑΡΗ

Σ ύ ν ο λ ο εντολής πληρωμής: 5.141,88 ευρώ

Πίνακας Αποδεκτών:

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΟ ΤΜΗΜΑ
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