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PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉROLA. ESTADO DO PARANA
Av. Pérola Byington, 1.8ü0 - cep 87.540-000 - Pérola - Pr.

Fone/Fax (44) 3636"8300 --- CNPJ 81.478.133[001-70 :

NOTA DE
EMPENHO

1" VIA
Número do Empenho

003095.2020
Recurso Tipo do Empenho

Ordinário
Categoria de Empenho

Comum
Ôrsâo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
t-Jnidade 02 Eundo Municipal de Saúde
Dotaçáo 10.305.0010 .2.023. 3390.30.00. 00 MATERTAL DE coNSUMo
Desdobramento 3390302800 MATERIAL DE PROTEÇÃO E SEGURANÇA
For e de Recursos C0494 Bl-oco de Custeio das AÇões e Serviços Pú

Conta

corúa 02006

CTedoT 03951 MC MED]CALL PRoDUToS MEDICo HoSPITALARES EIRELI
Endereço AVENIDA PARANA 8053 ZONA III
CNPJ/cPF 27 . 330. 244 / 0007-99 lron" cidade UMUARAMA
Licitaçáo

Dispensa por Lim
Número Solicitaçâo Contrato Emissáo

09.06.2
Veneinerflo

09 . 07 .24
Valor Orçado

55 .492,00
Saldo Anterior

21 .510 ,3L
Valor da Enpenho

1 . 350, 00
Saldo Atual

26 .224 , 3l
Item

01
Quarí EspeciÍicaç6o

REFERENTE AQUISIÇÃO DE MÁSCARAS
DESCARTÁVEIS PARÂ USO DOS
SERVIDORES DA SECRETAR]A DE SAÚDE
EM COMBATE AO COVID-1g, CONFORME
SOLICITAÇÃO. 1

Valor UÍitário

3s0,00

IISUI

Valor Total

1.350,00

At)0

Bânco Credor
1 645-9 00060377-5 VALOR LIQUIDO 1.350,00
E Servicos Foram Preslados

Declaramos que os fl Materfiis Foram Enlregues

E Ohra Executada

Acham-se ConÍorne, Aceito e Recebidos

assinatura -l ---"'-
n0me

Aúorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discrininada(8).

Data _/_i- Encarregüdo do Serviço

.L )-)
Ordenador dê oespesa

c0
Data _/_/_

cargo

Declaro(emos) para os devidos tins, que recebi(emos) a imp
-,^*i*rr**xxx *t++1\**trr+

Data _/_i_
Credor

RECIBO

odância de ( um mif trezentos e cinquenta reais****
* * * * * * * * * * 

1 E pelá qusl dou(amos) plena e irrevegável quitaçâo'



PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉROIA

cNPJ: 81.478.133/0(x)1-70

Avenida Pérola Eyington, n"1.800 - CEP: 87.540{00 - Fone: (44) 3636-83lx)

Secretaria: Saúde

Divisão:

DATA: 05.06.2020

â.4^o Uoa- Nr,.-- .

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACÃO DIRETA

lnsumos para enfrentamento da emergência de saúde pública decorrente ao COVID-19 conforme

trata a Lei 13.979, de 06 de fevereiro de 2020.

4^r- u,ry "l''- v\-t'rrw..{-gr L

Assinatura o Requerente (CARIMBO) FananltAswngodu Aryot
Farmacêuüca

CRF.PR 6527 . Puàie 25,,tfr1a

í',.

PENOLA
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