
PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉROLA. ESTADO DO PARANA

Av. Pérola Byington, 1.8ü0 - cep 87.540-000 - Pérola - Pr.
i' :' '' Fone/Fax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ 81.478.133fl001-70

4 4

Recurso

NOTA trE
EMPENHO

1U VIA
Número do Eírpenho

046824.24L9
Categoria de Empênho

Comum

Tipo do Enpenho

Ordinário

Unidade 02 Fundo Municipal de Saúde
Dotaçêo 10. 301.0010 .2.021 . 3390.30.00.00 MATERTAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390303999 OUTROS MATERIAIS PARA MANUTENÇÃO DE VE
Fonte de Recursos 00494 Bloco de Custeio das AÇÕes e Serviços Pú

ór13áo 0 8 SECRETARIA l,iUllrcrPal, ll SaÚOr

Conte

Corte 02109

CTEdOT 04297 DHM SERVICOS TECNICOS LTDA
ENdETEçO RUA JAMIL HELU 6999 PARQUE INDUSTRIAL I

lrone Cidade UMUARAMA(44) 362L-6650CNPJi cPF 29. 350. 581,/0001-73
Emissâo

11.11.1
Vencimento

lL.12 .L9
Solicitaçâo ContraloNúmero

Lim
Licitaçâo

D.ispensa por
Saldo Atual

63 .91 6, 5L
Saldo Anterior

66 .966,57
Valor do Empenho

2 .994 , 00
Velor Orçado

2s8.000,00
Valor TstEl

2 .994 , AA

ADOT-'QU"

VElor Unitáíio

990, 00

Qusrt EspeciÍicaçêo
REFERENTE AQUISIÇAO DE PtrÇA PARA
CONSERTO DA VAN DE PLACA BAB-9404
DA SECRETARIA DE SAÚDE, CONEORME
SOLTCITAÇÃO. 2

Item

1

2 .994 , AAVALOR LISUIDO

EI Servicos Foram Prestados
Declar8mos que os HL MâteriÉis Foram EntreguÊs

E obra ExecLrtada

Acham-se conÍorme, Aceito e Recehidos

d. Prídr - Pi,

assinaturâ
l'raressu rlc ,iJtu

ô CFF O5J ií
nome

Data

Autorizo o empÉnho d8(s) despese(s)
acima discriminada(a).

Dsta _i_/-

RenresentadE oelo Cheque n" a ordem do bsnco

imporiància

Data _/-/-
Credor

era os devidos Íins. que recehi(eno§) a
+ +-t+*** * *;,(* *+* * + + * +s d * * ) e pela qualdoulamos) plena e irrevegável quitaçâo.

dois mil novecentos e noventa reais***

lsnco Credor

EncarregEdo do Se/rviço

I

.dJJ,



PREFEITURA MUNICIPAT DE PÉROLA

CNPJ: 81.478.133/0001-70

Avenida Pérola Eylngton, n'1.800 - CÉPr 87.540-000 - Fone: (44) 3636-8300

SECRETARIA: 5AÚDE

DIVISÃO: SECRETARIA DE SAÚDE

JUSTIFICATTVA PARA CONTRATA!Ág p]REfA

FiNAIidAdC: SOIICITAÇÃO DE PEÇA PARA CONSERTO DA VAN BAB - 9404 DE TRANSPORTE DE

DE PACIENTES DA ATENçÃO BÁSICA/H EMODIÁLISE

a-ç.-

Assinatura do eq uere nte (CARIMBO)

É 
-t..

PEROTA


