- 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 Fliwi X o .'13 le'
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000717.2019 00303 Ordindrio Comum

drgfo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidede 02 Fundo Municipal de Saude
Datagéo 10.302.0010.2.024.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO |cota 00346

Desdobramento 3390304400 MATERIAL DE SINALIZAGAO VISUAL E AFINS IConta 01675
Forte de Recursos 00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15

Credor (03068 ALTOPLACAS - ALTONIA PLACAS LTDA - ME
Endereco AV 07 DE SETEMBRO 1140 CENTRO

CNPJICPF 11.631.920/0001-24 Fone 4436594391 Cidade ALTONIA
Lictacéo Ndmero Solictagéo Contrato Emisséo Vencimento
Dispensa por Lim 05.02:19 Q7.03.19
Valor Orgado Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
390.000,00 215:877.,02 250,00 215.627,;:02
ttem | Quant. | Especificagéo Valor Unitério Valor Total
01 1] REFERENTE AQUISICAO DE PLACAS PAR
AMBULANCIA MONTANA, CONFORME
SOLICITACAO. 250,00 250,00

LIQUIDADC

Banco Credor

1 645-9 00051009-2 VALOR LIQUIDO 250,00
O servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 08 [] Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).

[J ObraExecutada
Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos

assinatura : /%VM/ % g T

nome : / Ordenador da Despesa
cargo

Encarregaclo do Servigo

RECIBO CRC PR - 064907700

. : = . a 1 1k ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok
Declaro&amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a |mfortan01a ge( duzentos e cinquenta reais
e Yo e A K Yo T o e ok e ki e e de e o ek ok kT g e e *******)epdaqualdou(amos)plenaeil’revegévelqunaqao.

Data ) Representada pelo Chegue n°® a ordem do hanco,
Credor Data SO £




PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA

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

PEROLA

CIDADE JOIA DO PARANA

SECRETARIA: SAUDE

DIVISAO: HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

Finalidade: PAGAMENTO DAS PLACAS PARA AMBULANCIA MONTANA BCU - 5E41,
PERTENCENTE AO HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT.

% dj@
Assinatura do Req te (CARIMBO)



