
PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA. ESTAOO DO PARANA

Av. Pérola Eyington, 1.800 - cep 87.540-ü00 - Pérola - Pr.

Fone/Fax (44) 3536 - 8300 --- CNPJ 81.478.133[001-70

NOTADE
EMPENHO

lOVIA
Cqteg,rria de Enpenho

Comum

lcontu 00370
lcontâ 0 310 2

Cidade UMUARAMA
VEnEimento

L3 . A7 .22
Saldo Atual

't .589 ,36
Velor Total

41 6,00
544, 00

Fone (44) 3623-7614

( _-.Ç_...-

órsâo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SA DE
Unidade 02 Eundo Mun.icipal de Saúde
Dorâção 10.302. 0010 .2.024.3390.30.00.00 MATERTAL DE CoNSUMo
DESdObTsNEÍ]tO 3390304400 MATER]AL DE S]NAL]ZAÇÃO V]SUAL E AE'INS
Forte de Recursos 00303 SAÚDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15

CTEdOT 02967 UMUARAMA COMUN]CAÇÃO VISUAL LTDA - ME
Endereço AV. PARANÁ 6.281 CENTRO
CNPJ/cPF 14. 145. 153/0001-31

AG

1. 020, 00

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminada(a).

Data _/_/_ Encarregado d0 Serviço

Ordenador da Despesa

Representada pelo Cheque n"
Data _/_l_.

IJ

RECIBO

Declaro(anos) para os devidos fins, que recehi(enos) a Ínpodância de ( um miI e vinte rea i s * * * * * * * * * * * *:t:r' * *:* *
t* ** i **íi** * * * * * * *ii * + r * * * * **.* + + *1e pela qualdou(amos) plena e irrevegável quitaçâo.

Recurso

00303
Núnero do Empenho

001 403.2421
Íipo do Empenho

Ordrnário

Súli.itaçüo Coritrato Emissâo

14.12.21
Núner,l

Lim
Licitação

Dispensa por
Saldo Anterior

8.609,36
Valor do Enpenho

1.020, 00
Valor Orçado

48r .212 ,09
Valor Unitário

17,0000
17,0000

H-fffirJtm

Item

01
a2
03

Qusnt.
?a

32

VALOR LISUIDO
Bünco CÍedoÍ

0004068-1231 180-5

E Servicos Foran Preslados
Declaramos que os E MaterLrs Forarn Entregues

E Obre Execúada

Achsm-se ConÍorme, Aceito e Recebidos

assinatura
nome

cErgD

Data I I
Credor

a ordem do banco

I

EspeciÍicüçâo
Crachás com cordÕes.
Crachás com j acaré.
Referente aquisição de crachás de
identificação para Hospital
Municípa1 conforme soIicltaÇão.



Secretaria:

Divisão:

PEROLA
GOVERNO MUNICIPAL

cNPJ: 81.478.133/0001-70

Avenida Pérola Byington, n'1.800 - CEP: 87.540-000 - Fone: (44) 3636-8300

SECRETARIA DE SAUDE

HOSPITAL

IUSTIFICATIVA PARA CONTRATACÃO DIRETA

Dispensa por valor, conforme Lei 8.666/93, Art. 24, inciso ll.

Assi ra do Requerente (CARIMBO)


