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93078 12/12/2025 ΔΕ

ΔΕ ΠΛΗΡΩΜΑΤΩΝ 

ΑΣΘΕΝΟΦΟΡΩΝ΄       

( Δ' ΕΠΙΚΟΥΡΙΚΑ)

ΚΕΝΤΡΟ ΥΓΕΙΑΣ              

ΘΕΣΠΡΩΤΙΚΟΥ 0 2 24 0 0 160 184

 ΔΕ ΠΛΗΡΩΜΑΤΩΝ ΑΣΘΕΝΟΦΟΡΩΝ-ΕΠΙΛΑΧΟΝΤΕΣ- ΥΠ΄ΑΡΙΘΜ.87630/27-11-2025 ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ ΣΥΝΕΡΓΑΣΙΑΣ,ΑΔΑ:6X8Ξ469ΗΔΜ-ΥΥΣ



 ΔΕ ΠΛΗΡΩΜΑΤΩΝ ΑΣΘΕΝΟΦΟΡΩΝ-ΕΠΙΛΑΧΟΝΤΕΣ- ΥΠ΄ΑΡΙΘΜ.87630/27-11-2025 ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ ΣΥΝΕΡΓΑΣΙΑΣ,ΑΔΑ:6X8Ξ469ΗΔΜ-ΥΥΣ


