
ReEurso

00303
NúÍnero do Empenho

00021 9 .2424
TiFo do EmFenho

Ordinário

PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉROLA - ESTADO EO PARANA

Av. Pérola Eyington, 1.800 - cep 87.540-000 - Férola - Pr.

Fone/Fax (44) 3636-8300 --- CNPJ 81 478 133,!001-7rl

Emissâo

22 . 0t .2C
Número Solicitaçáo CorílratoLicitaçáo

Dispensa por Lim
Valor do Empenho

1.800,00
Valor Orçado

404 . 150, 00
Saldo Anlerior

326.642,04

""J";^

LIQUID

Valor Unitário

800,00

q

Item

0i
Guànt Especilicaçâo

REFERENTE PAGAMENTO DE CURSO DE
RECICLAGEM DE TRANSPORTE DE
URGÊNCIA E EMERGÊNCIA PARA
MOTOR]STAS DO HOSPITAL MUNI CI PAL,
CONEORME SOLICITAÇÃO.

,]

VALOR LIQUIDO
Binco Credor

00006773-1341 2914

E Servicos Foram Prestados
Decleranos que os E Materãis Foram Enlregues

E Obra Executada

Achan-se Conlorme, Aceito e Recebidos

,-//""\----.-'i:9ifiãturá
nomE

cargo
Drtâ _i_/-

NOTA DE
EMPENHO

1ô VIA
CategoriE de Empenho

Comum
órsáo 0B SECRETARIA MUNICIPAL DE SA
Unidade 02 Eundo Munici.pal de Saúde
Dotaqâo 10.302. 0010 .2.024.3390. 39.00. 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIR
DesdobraneÍrto 3390399999 DEMA]S SERVIÇOS DE TERCEIROS, PESSOA J
Fonte de Recursos OO3O3 SAÚDE _ RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/OO-T5

DE

dsont" O035J
Icã,rt"--;iri^
I vr / Jv

CTEdOT 03106 CENTRO DE EORMAÇÃO DE CONDUTORES
ENdETEçO RUA MIN]STRO OLIVEIRA SALAZAR 4730 ZONA

FonÊ

UMUARAMA LTDA

CNPJ I cPF 76.179.31 6 / 0AA7-12 Cidade UMUARÀMA
VenÊimentú

2L .02 .20
Sald'l AluEl

324 .802 ,00
Valor Í':,tEl

1.800,00

Jso, oo

DO

1. 500, 00

Aúorizo o enpenho da(s) despesa(s)
acima discíiminada(e).

Daia _/_/_

dÊ DEsFess

Rêpresentrds pelc Cheque no

Data _/_l_.

Encarregado do Serviqo

R(Á)

jiiiiirt

í,'iiC l,À €

RtctBo

DÊcl6ro(anos) paíâ os devidos Íins. que recebi(enos) s importância de ( um 1i1 e oiLocentos rêa i q + + + + * Í + + + * * * !
*- - -.}* * i " **-** Ír **{ + 'r + * { !-' *" * ) e pela qualclou(ômos) plena e irrÊvegáver quitaçáo.

CrÉdúr

e 'lrdem do bÊnccr
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉROLA

CNPJ: 81.478 133/0001-70

Avênidâ Pérolâ Byington, n'1.800 - CEPr 87 540'0OO - Fone: (44) 3636-8300

JU FICATIVA PA NTRAT DIRET

i-t
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PEROLA

Finalidade: SOLICITAÇÃO DE PAG

N/ E RG ÊNCIA SENDO O5 MOTORISTAS ODAIR B. NASCIMENTO, AG

UEIRA E GILSON C, COELHO, OS M

AMENTO PARA RECICLAGEM D E TRANSPORTE DE URGÊNCIA E

UINALDO CALIANI, DJATMA C

ESMOS ESTÃO LOTADOS

c4P\-

BONIN, RAFAEL DE A. ROCHA, JOAQUIM NOG

NO HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITTENCOURT

96:

Assin at Requerente (CARIM

SECRETARIA: 5Aúor
sÃo: RTcouNRG Bo ITTESELLA R.D RAUNU cI PIITP LA MosHvtDI
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