" PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA |  NOTADE

. Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola-Pr. - - - EMPENHO
" Fone/Fax (44) 3636 - 8300 - CNPJ 81.478.133/0001-70 on Mt 3 -’1a VIA
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
004835.2016 00000 Ordinario Comum

Orgdo 09 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade 02 Fundo Municipal de Saude

Dotagéo 10.302.0010.2.024.3390.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIRdSonta 00279
Desdobramento 3390399999 DEMAIS SERVICOS DE TERCEIROS, PESSOA J |Conta 01467
Fonte de Recursos 00000 Recursos Ordinarios (Livres)

Credor (00663 REDUCOPIA-COPIADORA LTDA
Enderego AV PRESIDENTE CASTELO BRANCO 4158 ZONA I

CNPJSCPF 02.118.251/0001-09 Fone (44)3622-5959 |Cidade UMUARAMA
Licitago Numero Solictagéo Contrato Emisséo Vencimento
Dispensa por Lim 30.,08,16 29.,.09.16
Yalor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
131, 795570 8.968,15 1.002,80 7258965, 35
ttem | Quart. | Especificagéo Valor Unitério Valor Total
01 1 REFERENTE PRESTACAO DE SERVICO NA

CONFECCAO DE ADESIVOS PARA
IDENTIFICACAO DO HOSPITAL
MUNICIPAL, CONFORME SOLICITACAO. 1.002,80 1:.002; 80

LIQuUIDADO

Banco Credor

341 2910 14884-6 VALOR LIQUIDO 1.002,80
O Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 0s [] Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).

[ Obra Executada
Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos

Data . J-
assinatura : o (-/ "SR %@w 0/ L
/]

nome : /Ordenador da Despesa

Encarregaclo do Servico

cargo

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos)  im ortfrlcjka de( ET*ml 1l e dois reais e oitenta centavos
e gl s e . *J & pela gqual dou(amos) plena e irrevegavel quitagéo.

Data Y TS Representada pelo Chegue n® a ordem do banco
Credor Data Joouif




PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA
CNPJ: 81.478.133/0001-70

\‘“ Avenida Pérola Byington, n°1.800 — CEP: 87.540-000 - Fone: (44) 3636-8300
Secretaria: SECRETARIA DE SAUDE
Divisao: HOSPITAL MUNICIPAL

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA
DISPENSA DE LICITAGAO POR VALOR

ART N2 24 INCISO Il DA LEI N2 8666/93

SOLICITACAO REALIZADA PARA IDENTIFICACAO
DO HOSPITAL MUNICIPAL EM SUA
REINAUGURAGAO, ONDE POR DETERMINAGAO
DA VIGILANCI SANITARIA DEVERIA, PARA
LIBERACAO AS INDICCAO NECESSARIA .

e

Assinatura do Requerente (CARIMBO)

PEROLA

CIDADE JOIA DO PARANA




