
Health Fund for Children of Armenia  

Transaction account: 220420257218000 

Correspondent account: 1570070033850100 

Correspondent Bank: Ameriabank  

TIN: 06960088 

Address: 3/17 Hakob Hakobyan,  

Yerevan, Armenia 

 

Financial Report  

 

 

 

N 

Item name Number of 

Beneficiarie

s  

Frequenc

y (during 

a month ) 

Item 

Quanti

ty   

Payment 

received  

Payout date Cost in 

USD 

1 Blood concentrate 1 (Lena)  1 1 Yes 25.12.2024 $470 

2 “Atgam”  

medication 

1 (Lena)  4 Yes 15.12.2024 $5,850 

3 “Rituximab” 

medication 

1 (Movses)  11 Yes 21.08.2025 $784 

4 “Tobi/Tobramitsin” 

medication 

1 (Davit)  1 Yes 22.08.2025 $502 

      Total $7,412 

 

 

               Per the parents’ decision, Lena was transferred to another country to continue her treatment. As 

her condition improved, the parents requested that the remaining funds be redirected to support 

other children in need. 

 

 

 

 

               Director of Health Fund for Children of Armenia 

 

Docusign Envelope ID: C17B2179-C876-486B-8457-E6E3ED0C2E6B



 

                Armen Martirosyan                                                            signature                                      stamp  

Docusign Envelope ID: C17B2179-C876-486B-8457-E6E3ED0C2E6B



Date 22/08/2025 ID adf6aed1-58a3-4bda-8096-1e572fb2b0da

Account Beneficiary Account Amount

1570070033850100 1570097334680100 AMD 420,000.00

Payer Name HEALTH FUND FOR CHILDREN OF ARMENIA

Remitter Bank AMERIABANK CJSC

Beneficiary Name IMMAN FARM LLC

Beneficiary Bank AMERIABANK CJSC

Amount in Words Four hundred twenty thousand dram

Urgent transfer No

Details Հ/Ա A7221607645, A7435192272 առ 22/08/25, Տոբռամիցին, / For Davtyan Davit, Voctoria Cherchinyan

Transfer to Account No. 001700

Confirmed

Ameriabank CJSC  
2 Vazgen Sargsyan, Yerevan  
Phone:(+37410) 561111  
Fax:  
Email:info@ameriabank.am  

Printed on:23/10/2025 02:04 (UTC+04:00)



Ամսաթիվ 25/12/2024 Նույնացուցիչ eb65b161-4c98-42ab-9fe2-4646a033bba1

Հաշիվ Շահառուի հաշիվ Գումար

1570070033850100 1930030219151000 AMD 184,000.00

Վճարողի անվանում ՀԱՅԱՍՏԱՆԻ ԵՐԵԽԱՆԵՐԻ ԱՌՈՂՋՈՒԹՅԱՆ ՀԻՄՆԱԴՐԱՄ

Վճարողի բանկ Ամերիաբանկ

ՀՎՀՀ 06960088

Շահառուի անվանում ՀՀ ԱՆ ՊՐՈՖ.Ռ.Օ.ՅՈԼՅԱՆԻ ԱՆՎԱՆ ԱՐՅՈՒՆԱԲԱՆԱԿԱՆ ԿԵՆՏՐՈՆ ՓԲԸ

Շահառուի բանկ Կոնվերս բանկ

Գումարը բառերով Մեկ հարյուր ութսունչորս հազար դրամ

Շտապ փոխանցում Ոչ

Նպատակ Հ/Ա B5645242799 և B9756871313 առ 18.12.24, հետազոտություն / Հովասյան Լենա

Ստորագրող ARMEN MARTIROSYAN

Ստորագրության կարգ I, II

Ամսաթիվ 26/12/2024 08:55:36.897

Սարքի անվանում Ameria Token

Սարքի սերիալ N FDY9900876

Ստորագրություն 781403

Փոխանցում հաշվին N 001350

Կատարված է

Ամերիաբանկ ՓԲԸ  
Վազգեն Սարգսյան 2  
Հեռախոս`(+37410) 561111  
Ֆաքս`  
Էլ. փոստ`info@ameriabank.am  

Տպված է`13/01/2025 12:49 (UTC+04:00)



Date 21/08/2025 ID 94de8969-5ea9-4473-bf88-2f48e96215f9

Account Beneficiary Account Amount

1570070033850100 1570097334680100 AMD 550,000.00

Payer Name HEALTH FUND FOR CHILDREN OF ARMENIA

Remitter Bank AMERIABANK CJSC

Beneficiary Name IMMAN FARM LLC

Beneficiary Bank AMERIABANK CJSC

Amount in Words Five hundred fifty thousand dram

Urgent transfer No

Details Հ/Ա A2162017193 առ 19/08/25, Ռիտուքսիմաբ / For Movses Muradyan

Transfer to Account No. 001695

Confirmed

Ameriabank CJSC  
2 Vazgen Sargsyan, Yerevan  
Phone:(+37410) 561111  
Fax:  
Email:info@ameriabank.am  

Printed on:23/10/2025 02:03 (UTC+04:00)


	Armen Martirosyan                                                            signature                                      stamp

