. 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 VA
Ndmero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
007379.2019 00303 Ordinario Comum

Orgdo

08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidede 02 Fundo Municipal de Saude

Datagdo 10,302.0010.2.024.3390.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIRQSotta (00357
Desdobramento 3390391600 MANUTENGAO E CONSERVAGCAO DE BENS IMOVE Corta (01738
Fonte de Recursos 00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15
Credor (03956 EDILSON DESTASSI CAMARGO 04383284930
Endereco R AFRANIQO PEIXOTO 1534 CENTRO
CNPJ/CPF 28.788.373/0001-98 Fone Cidade PEROLA
Lictagéo Nimero Solictagéo Contrato Enisséo Yencimento
Dispensa por Lim @5l 5 19 04 .01 20
Valor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
876.000,00 53.624,56 1.075,00 52°.549:56
fttem | Quant. | Especificagéio N Yalor Unitério Valor Total
01 1 REFERENTE SERVICO DE MAO DE OBRA
DE MANUTENCAO DAS INSTALACOES DO
HOSPITAL MUNICIPAL, CONEFORME
SOLICITACAOQ. 1/075,00 104500
pancocreder 14g 726 000969047 VALORLIQUIDO | 1.075,00

Declaramos gue 0s %

Servigos Foram Prestados
Materiais Foram Ertregues

[0 ©braExecutada

Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminadala).

Encarregado do Servigo

Credor

assinatura : £ Ofn— /
nome : //
' cargo - (liveira
Data ___ 1 a Juliane iﬁgfﬁ e
; c A ) _
g RECIBO GRC PR~ 06407108
i 1 R

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importéncia de ( UM M1 1l e setenta e cinco reails
Ahkkkhkhhkhkdhkhkhkhdhhkhkhkdhhhkkhhkhkdrrhrddrhhkdrdrhrhhx

*E XX R & pela qual dou(amos) plena & irrevegével quitagdo.

Data I

Representada pelo Cheque n*®

a ordem do banco




PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA
CNPJ: 81.478.133/0001-70 o

2 Avenida Pérola Byington, n°1.800 — CEP: 87.540-000 — Fone: (44) 3636-8300 r ,}
: PEROLA
CIDADE JOIA DO PARANA

Secretaria: SAUDE
Divisdo: HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOUT

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

Finalidade: SOLICITACAO DE PAGAMENTO REFERENTE A MAO DE OBRA E INSTALAGOES REALIZADOS NO

HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT.
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Assinatur‘%ﬂb‘&Requerente (CARIMBO)



