- 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 - CNPJ81.478.133/0001-70 -~ | 12 VIA
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
003902.2020 01024 Ordinario Comum

Orgéo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade 02 Fundo Municipal de Saude

Dotagdo 10.302.0010.2.024.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO |CUI'¢E 02416
Desdobramento 3390302400 MATERIAL PARA MANUTENGAO DE BENS IMOVE |Coma 02580
Fonte de Recursos 01024 Auxilio Financeiro para acdes de Saude A

Credor 00617 ARTUR BOLSON - ME
Endereco PRACA ALVORADA Q.197A S/N CENTRO

CNPJJCPF 75.112.599/0001-54 Fone 3636-1845 Cidade PEROLA
Lictagéo NUmero Solictagéo Contrsto Emisséo Vencimento
Dispensa por Lim 28.07.20 27.08.20
Valor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
30.507,75 18.158,75 501, 50 17.657:25
tem | Quant. | Especificacéo . Yalor Unitério Valor Total
01 1 REFERENTE AQUISICAQO DE MADEIRAS

PARA A CONSTRUCAO DE UMA RAMPA NA
ENTRADA DA REPARTICAO DO HOSPITAL
MUNICIPAL DEDICADA PARA
ATENDIMENTO AQOS PACIENTES COM
COVID-19, CONFORME SOLICITACAO. 501,50 501,50

LIGUIDADO

Banco Credor
748 726 00097287-8 VALOR LIQUIDO 501850
zal Servigos Foram Prestados Autarizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos gue 05 [J Materisis Foram Entregues acima discriminada(a).
[ Obra Executada
Dsta ! ! i
Acham-se Conforme, Aceito e Recehidos Encarregacio do Servigo
v
assinatura : %h—c—. -~ /), £ or—a—" ———0bp ) /
rome / ¢” Ordenador da Despesa S~
cargo ; DHFADAR
Data ___§__{ Julizna iﬁm}wi 3{-5-‘3%? e
T, UiV hF e h -
RECIBO CRC PR - 06t/ 0

. i i 1 3 %ok kK
Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos)almfortancm de ( quinhentos e um reais e cinquenta
CENTAVOS % % ok ok s Sk ok ek ok ek ok ok %3k 3 6 el el dou(amos) plena e irrevegdvel duitacdo.

Data I3 I3 Representada pelo Cheque n° a ardem do banco
Credor Data___ f 1/




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

Ao gt
PEROLA

CIDADE JOUA DO PARANA

SECRETARIA: SAUDE

DIVISAO: HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

Finalidade: SOLICITAGAO DE MADEIRAS PARA REALIZAR UMA RAMPA NA ENTRADA DA REPARTICAO

ESTIPULADA PARA ATENDIMENTO DE PACIENTES MODERADOS E GRAVES COM COVID 19, NO

HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT.
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