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j e pela qual dou(amos) Flena e irrevegável quilâçáQ.

Recurso

00303
Númeís do EmÊenho

aa2r42 .2022
Tipo do Enpenh,l

Ordinário

Dispensa por Lim
Numero Solictaçâo Contrsto

46.44.22
Valor Orçado

650.000,00
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300.118,78
Valor do EmpÊnho

2.000,00
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EspeciÍicaçâo
Pintura de ca1çada.
Pintura de estacionamento.
Pintura de letreiro calÇada.
Referente prestação de serviços de
píntura no Hospital Municipal
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉROLA - ESTADO DO PARANA

Av. PÉrola Eyington, 1 iltJtl cep 87.540-0110- Férola - Pr
Fone/Fax (44) 3836 - 830ü --- CNFJ 01 478.133fl001-7ll

AL{tsriÍo o emFenho da(s) despese(s)
âcimâ dis'rriminadê(a).
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PÉRoLA
GOVERNO MUNICIPAL

SECRETARIA; SECRETARIA DE SAUDE

DIVISÃO: HOSPITAL MUNICIPAL

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACÃO DIRETA

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