
PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA. ESTADO DO PARANA

, Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola - Pr.
Fone/Fax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ 81.478 133[001-70 :

3 3

clo Empenho Recurso

004500.201,9

NOTADE
EMPENHO' 

10 vlA
Calegoria de Empenho

Comum

Tipo do Empenho

Ordinário

Dotaçâo 10.301
DêsdobraneÍúo
Fonte de Recursos

.0010.2.018.3390.39.00.00 ouTRos sERVrÇos DE TERCETR
3390391999 ouTRos sERVIÇOS DE MANUTENÇÃO S COtiSnR
OO3O3 SAÚDE - RECEITAS ViNCULADAS GC àg/OO-L5

Ôrsão 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

dsrnt" OO2t A
coúe 02559

unidade 01 Departamento de Saúde

credor 001,25 uvEL-coMÉRCro DE vEÍcul,os LTDA.
Endereço RODOVIA pR 323, KM 305 S,/N pAReUE INDUST
CNPJ /cPF 03.041 .652/000L-10 lrone 3639-3OOO cidade UMUARAMA
Licitsçáo

Dispensa por Lim
Número Solicitaçáo Cofltrãto Emissão

25 . 0't .l
Vencimento

24.08.L9
iaE OÍçado

50.000,00
Saldo AnteÍior

23.293,01
Valor do Empenho

520,00
Seldo AtuEl

22.113,0r
Item

01
Ouarí

1
Especilicâçâo
REFERENTE SERVIÇO DE REVISÃO DE
20.OOO KM DA MONTANA PLACA
BCW-1D78, DO HOSPITAL MUN]C]PAL,
coNFoRME SOLICITAÇÃO.

!_,Qt

Valor Unüário

520,00

I'DADG

Valor Total

520,00

Banco Credor
645-9 00028498-x1 VALOR LIQUIDO 520,00

E Servieos Foram Preíados
Declaramos que os E Materhh Foram EÍrregues

E Obrâ Execúâda

Acham-se ConÍorme, AcÊito e Recebidos

assinatura
nome

Data I I
carg0

Aúorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminada(a).

Data _/_i_ Encarregado do Serviço

C;,..--o(-x-
da Despesa

c-0

/l).fi

de( quinhentos e vintê reais******,.****)k*,.
* * * * * * 

1 e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quilâçáo.
Declaro(emos) para os devidos Íins, que recebi(emos) a impodâncie* * * * * *:r.* *)k* * * * * * * *** * * * * * **** ** ***

Data _/_/_
Credor

Representade pelo ChequÊ no_e orden dô bâncú

DEIE _i_/_.

I 1 ':(rJ
RECIBO



PREFEITURA MUNICIPAT DE PÉROLA

CNPJ: 81.478.133/0001-70

Avênidâ Pérola Byington, n'1.800 - CEP:87.540-000- Fonê: (ir4)3635-8300
í.q;

HROTA

SECRETARIA: 5AÚDE

DrvrsÃO: HOSPITAL MUNICIPAT DR. RAUt SERGIO BITTENCOURT

JUSTI FICATIVA PARA CONTRATACÃO DIRETA

Finalidade: soLtctTAÇÃo DE PAGAMENTO DO SERVTçOS DA 2e REVTSÃO DE 20.000 KM RODADOS

DA MONTANA DE PLACA BCW - 1D78 DO HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT.

ry
natura do Requerent (cARrMBo)


