PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA | NOTADE

~ Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola-Pr. - EMPENHO
* Fone/fFax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ 81.478.133/0001-70 SR " 1a VIA'. '
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
003047.2022 00000 Ordinério Comum

drgéo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidede 02 Fundo Municipal de Saude
Dotagdo 10.302.0010.2.035.3390.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIR(Sotta 00453

Desdobramento 3390396301 IMPRESSOS EM GERAL DE USO INTERNO |Conta 02584
Forte de Recursos 00000 Recursos Ordindrios (Livres)

Credor 04324 EDSON GONZAGA VAZ
Enderego RUA PRESIDENTE CASTELO BRANCO 1675 CENTR

CNPJJCPF 35.965.249/0001-16 Fone (44)3636-1223 |Cidade PEROLA
Lictagéo NUmero Solictagéo Contrato Emisséo Yencimento
Dispensa por Lim 17+ 051 24 16.06.22
Valor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
184.213,00 9:415,12 250,00 9.165,12
ftem | Quant. | Especificagéo Yalor Unitério Yalor Total
01 5 Bloco 100x1 frente e verso /
formato 9 / prescrigdo de
enferemagem. 50,0000 250,; 00
02 Confeccdo de blocos para

prescrigdo de enfermagem gue serao
utilizados no Hospital Municipal.
Conforme solicitacgéao.

LIQUIDADO

Banco Credor

237 613 0004108-4 VALOR LIQUIDO 250,00
O] Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 0s [] Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).

[ Obra Executada
Acham-se Conforme, Aceito e Recehidos
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L L W S R Encarregado do Servigo

nome : f)rdenador da Despesa -
cargo / Juliana Lombardide Oliveira
Data __ /1 1/ Contadora CRE.PRf064907/0-6
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Data Ii Ii Represertada pelo Chegue n® a ordem do banco
Credor Data / /




PEROLA

= GOVERNO MUNICIPAL

SECRETARIA: MUNICIPAL DE SAUDE
DIVISAO: HOSPITAL MUNICIPAL DE PEROLA

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

PRESCRICAQ DE ENFERMAGEM/MATERIAL DE EXPEDIENTE PARA USO DO HOSPITAL MUNICIPAL DE PEROLA.
DISPENSA DE LICITAGAO POR VALOR CONFORME LEI 8.666/93 ART. 24 INCISO II.

DATA: 16/05/2022
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