- 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 =t 1a V|A
Namero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Cstegoria de Empenho
' 004757.20189 00303 Ordinario Comum
Orgdo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidede 02 Fundo Municipal de Saude
Datagdo 10.302.0010.2.024.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO Corta 00346

Desdobramento 3390300106 LUBRIFICANTES AUTOMOTIVOS Corta (01907
Forte de Recursos 00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15

Credor 00168 UMUARAMA DIESEL LTDA.
Endereco ROD. PR 323 - CX P. 501

CNPJ/CPF 81.833.527/0001-07 Fone (044) 3622"474'i70idac$e UMUARAMA
Licitagéo NCmero Solictagao Contrato Emisséo ‘encimento
Dispensa por Lim 31:07:15 30.08.19
Valor Orgaco Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atusl
388.1560,;01 105.524,08 474,00 105.050,08
ftem | Quart. | Especificagéo Valor Unitario Yalor Total
01 1 REFERENTE AQUISICAO DE OLEO

LUBRIFICANTE PARA REVISAQO DE

60.000 KM DA VAN PLACA BCJ-7576,
DO HOSPITAL MUNICIPAL, CONFORME
SOLICITAGAO. 474,00 474,00

LIQuinan~

Banco Credor

i3 645-9 00002025-7 VALOR LIQUIDO 474,00
U servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesal(s)
Declaramos que os [ Materiais Foram Ertregues acima discriminada(a).
[ ObraExecutada ,
Deta __ ¢ 1 Encarregado do Servigo
Acham-se Conforme, Aceito e Recehidos P . ¢
/)
/7’ /! -':/// l
assinatura : ' }’%0—»& SO *)/}{ APPSR S \/
nome : / _érdenador da Despesa _ et
: cargo / TR CUﬂT OR
Data / /
= ,—o' TP
RECIBO

quatrocentos e setenta e quatro reais*
* ok * N e pela qual dou(amos) plena e itrevegével quitagio.

Data ! ! Representada pelo Chegue n® a orcem do banco
Credor Deta ___ ¢ &




- PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA | NOTA DE

.. Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola-Pr. . .- | EMPENHO
" Fone/Fax (44) 3636 - 8300 -- CNPJ 81.478.133/0001-70 R qa VIA
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
004758.2019 00303 Ordinario Comum

Orgo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidede 02 Fundo Municipal de Saude
Datagéio 10.302.0010.2.024.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO [cota 00346

Desdobramento 3390303999 OUTROS MATERIAIS PARA MANUTENGAO DE VE |Conta 01940
Fonte de Recursos 00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15

Credor 00168 UMUARAMA DIESEL LTDA.
Enderego ROD. PR 323 - CX P. 501

CNPJJCPF 81.833.527/0001-07 Fone (044) 3622—474'I7Cidade UMUARAMA
Lictagéo Numero Solictagéo Contrato Emisséo Vencimento
Dispensa por Lim 31.07.19 30.08.19
Valor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
389 .150, 0L 105.050,08 956, 58 104.093,50
ftem | Quant. | Especificacéo Valor Unitério Valor Total
01 1l REFERENTE AQUISIGCAO DE PEGAS PARA

REVISAO DE 60.000 KM DA VAN PLACA
BCJ-7576, DO HOSPITAL MUNICIPAL,
CONFORME SOLICITACAO. 956, 58 956, 58

LIQuibapo

Banco Credor

1 645-9 00002025-7 VALOR LIQUIDO 856,58
O Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 08 [] Materisis Foram Ertregues acima discriminada(a).
[0 Obra Executada -
) . Data ___/___J Encarregado do Servigo
Acham-se Conforme, Aceito e Recehidos ]
f v
assinatura : ?M ponn bt WL o o
nome:: / O/@enadnr da Despesa
. CONTADDRIA) |
pata__1__ 1/ el b T f Vs
RECIBO B

Declaroamos) para os deyidos fins, que recebi(emos) & importancia de ( NOVECENtos e Clnquenta e sels reais e
cinguenta e oito CENtaAVOS™ %% %% &% %% %4k % %% * & pela qual dou(amos) plena & irrevegével quitagéo.

Data ! ! Representada pelo Chegue n® a ordem clo banco,
Credor Data [/ {




PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA

CNPJ: 81.478.133/0001-70
Avenida Pérola Byington, n°1.800 — CEP: 87.540-000 - Fone: (44) 3636-8300 {f}”

CIDADE JOIA DO PARANA

SECRETARIA: SAUDE
DIVISAO: HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA
Finalidade: SOLICITACAO DE PAGAMENTO DE PECAS DA VAN DE PLACA BCJ - 7576 DE REVISAO DE
60.000 KM RODADOS DO HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT.
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Assinatura do Requerente (CARIMBO)




