" 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 SRt R 12 VIA
NuGmero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria e Empenho
002997.2018 00000 Ordindrio Comum

Orgdo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade 01 Departamento de Saude

Dotagéo 10.301.0010.2.018.3390.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIRdSorta 00233
Desdobramerto 3390392000 MANUTENCAO E CONSERVAGAO DE BENS MOVEI  [Cota 02311
Forte de Recursos 00000 Recursos Ordindrios (Livres)

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

cNPJscPF 02.118.251/0001-09 Fone (44)3622-5959 |Cidade UMUARAMA
Lictagéo Ndmero Solictagéo Contrato Emisséo Yencimerto
Dispensa por Lim 15:08..18 14.06.18
Yalor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
165.000,00 95..271,00 980,00 94.291,00
ttem | Quart. | Especificagéo ~ Yalor Unitério Valor Total
01l 1] REFERENTE CONTRATAGCAO DE EMPRESA

PARA ADESIVAGEM DE Z}RMARIO DE USO
DA SECRETARIA DA SAUDE, CONFORME
SOLICITAGAO. 980,00 980,00

Banco Credor

341 2910 14884-6 VALOR LIQUIDO
O Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 05[] Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).

[0 ObraExecutada
Acham-se Conforme, Aceito e Recehidos

§ /
assinatura | % S~ \JZ/\ ‘\54,_\,/\/

nome I O}Genador da Despesa
Data L e

o C— Encarregado do Servigo

RECIBO : \__Zontadora ;
CRC PR - 064907/0-6
Anci i § ok K ok ok ok ok ok ok ok Kk
Declaro&amosl para os devidos fins, que recebi(emos) & impgrtfrlc? fi (* T’:-Sze centos e oitenta reais i
el i et b * & pela qual dou(amos) plena e irrevegével quitagao.

Data ! ! Representada pelo Cheque n® a ordem do banco
Credor Data /¢




 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 - CNPJ81.478.133/0001-70 o 12 VIA
NUmero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
002998.2018 00000 Ordinario Comum

Orgio 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidede 01 Departamento de Saude

Dotagéo 10.301.0010.2.018.3390.39.00.00 OUTROS
Desdobramento 3390396302 IMPRESSOS PARA A DIVULGAGAO DE SERVICO
Fonte de Recursos 00000 Recursos Ordinarios (Livres)

SERVICOS DE TERCEIRJSorta 00233

[Corta 02312

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

lCidade UMUARAMA

CNPJ/CPF 02.118.251/0001-09 Fone (44)3622-5959
Lictagéo NUmero Solictagéo Contrato Emisséo Yencimerto
Dispensa por Lim 15.05.18 14.06.18
Yalor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
165.000,00 94.291,00 104,15 94.186,85
ftem | Quant. | Especificagéo . Yalor Unitério Yalor Total
01 1] REFERENTE CONTRATACAO DE EMPRE?A
SERVICO DE COPIAS E ENCADERNACAO
PARA A SECRETARIA DE SAUDE,
CONFORME SOLICITAGCAO. 104,15 104,15
Banco Credor
341 2910 14884-6 VALOR LIQUIDO 104,15
O servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 0s [] Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).
[0 ObraExecutada Data ¢ e ST
Acham-se Conforme, Aceito e Recehidos B TEBTRg A mST N
assinatura . 7% Q___L/s—) W%Q_»«_/L—/— V
nome : / %enador da Despesa
" |cargo c OR(A
Data _ /
RECIBO ]uha"mlombar dide Ofiverra
. . Contadora
Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importéncia de ( cento e quatro reais e qukBESKGRILAVOS
* Kk Kk ok Kk Kk Kk *********************

Jee el ok SR *J e pela qual dou(amos) plena e irrevegével quitag&o.

Representada pelo Chegue n®
Data / /

a ordem do banco,

Credor




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 Muncipal de Saude
DIVISAO: secretaria

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

Servigo de pouco uso, Baixo Valor cfe. Lei 8.666/93, Art.24, Inciso Il

M&zaw@@@ e

. Assmatura do Requerente (CARIMBO)




