PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA NOTA DE

. Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola - Pr. L EMPENHO
- Fone/Fax (44) 3636 - 8300 - CNPJB1.478.1330001-70 : 1P VIA
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
004284.2020 00303 Ordinario Comum

Orgio 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade 02 Fundo Municipal de Saude
Dotagéo 10.302.0010.2.024.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO [conta 00341

Desdobramento 3390302500 MATERIAL PARA MANUTENGAO DE BENS MOVEI  [Cota 00629
Fonte de Recursos 00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15

Credor 02378 ALLEGRO MANUTENGCAO DE APARELHOS ELETROMEDICOS
Enderego RUA MARECHAL CANDIDO RONDON 3171 CANCELL

CNPJ/CPF 13.314.434/0001-08 Fone Cidade CASCAVEL
Lictagéo Numero Solictacfo Contrsto Emissao Vencimenta
Dispensa por Lim 10.08.20 0909 ;20
Valor Orgado Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
272.718,00 23.498,88 739,00 22.759, 88
tem | Quant. |Especificagio Yalor Unitério Valor Total
01 1] REFERENTE AQUISICAO DE PECAS PARA
CONSERTO DO RESPIRADOR DO HOSPITA
MUNICIPAL, CONFORME SOLICITACAOQ. 739,00 739,00

LIQUIDADO

Banco Credor

1 3508-4 00032582-1 VALOR LIQUIDO 739,00
O Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 0s /@ Materiais Foram Ertregues acima discriminada(a).
[ Obra Executada
Data ! ! i
Acham-se Conforme, Acetto e Recebidos Eeatiegadn to erags
assinatura : %‘_&_(}7\—/ /)éé o~ j /
nome : / / /Ordenador da Despesa
' cargo Co“m
Data___/__J " Juliana §.ombag m
Cvriast
RECIBO

CRC PR - XA0108
setecentos e trinta e nove reaisg******
ok Wk *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegével quitagéo.

Data ! ! Representada pelo Cheque n° a ordem do banco
Credor Deta ¢




PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA

CNPJ: 81.478.133/0001-70 é“\
Avenida Pérola Byington, n°1.800 = CEP: 87.540-000 - Fone: (44) 3636-8300 k,:}
r
. CIDADE JOIA DO PARANA

SECRETARIA: SAUDE

DIVISAO: HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

Finalidade: SOLICITACAO DE PECA PARA CONSERTO DO RESPIRADOR HOSPITAL MUNICIPAL DR.

RAUL SERGIO BITTENCOURT.
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