
PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA

_ . Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola - Pr.
' Fone/Fax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ 81.478 133/ü001-70 ' 1 r

er doo Ên ohEmp Recqrso

00018L .2022

NOTA DE
EMPENHO'. 

1" VIA-
Calegoria de Empenho

Comum

Tipo do Empenho

Ordinário

Unidede 02 Eundo Municipal- de Saúde
Dotaqâo 10.302.0010.2.035.3390,30.00.00 MATERTAL DE CONSUMO
DesdobrameÍto 3390303999 OUTROS MATERIAIS PARÀ MANUTENÇÃO DE VE
Forte de Recursos 00303 SÀúDE - RECEITÀS VINCULÀDÀS (Ec 29l00-f5

1

orgao u õ SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

01494
Conta

Corta

CTedoT 04541 CLAUDINEI .JARDIM - AUTO ELETRICA
EndeTeço AVENIDA CAFÉ FILHO 387 CENTRO
CNPJ/cPF 09. 022. 998/0002-80 Cidade PEROLAFone 98057637

Enissão

09 .02.2
Vencimenlo

77.03.22
Licitação

Dispensa por Lim
Número Solic açáo Conlralo

Valor Orçado

400.000,00
SÊldo Anterior

??o or<. o?
Valor dú Empenho

1.326,00
Seldo Atrra

338.599,97

1
4

rrtIten Gua
1

02
03

Especiíicaçâo
Condensador.
Anel oring.
PeÇas para utifizaÇão na
manutenÇão do ar condicionado do
veiculo Ambufância Van, p.Iaca:
BAB-9404, pertencente a frota do
Hosp j-ta1 Mun j-cipal- . Conforme
solicitaÇão.

ADÜLloul

ValoÍ Unitário
1.290,0000

9,0000

Valor Total

1.290,00
36,00

1.326,00anco CredoÍ
126 050187-2148

Ú Serviços Forarn Prestados
Declaramos que os E Materiais Foram Entregues

E obra Executada

Acham-se Coníorme, Aceito e Recebidos

nomE

Aúorizo o enpenho da(s) despesa(s)
acima discrininada(a).

Dete _/-i- Encarregado do Serviço

rdenrdor da Despesa
"4

Fc 0,'t,n,
'tltana 

LanData _/_/- cErg0

Declaroralnos) para os devidos Íins. que íecÊbi(enos) a impoÉância de ( um mi 'l trezentos e vinLe e seis
i******;****-**r,*******r,**xi*****,*****lepelaqualdou(amos)Flenaeirrevegável quilaç60.

reais *

Credor

RfCIBO
iRc PR 061S106

Rêôreseriada oelo Cheoue no a

Data _/_i-.
ordem do banco

VALOR LIQUIDO

assinatura: C-

Dâte _/_/_



NOTA DE
EMPENHO, 

1" VIA
Recurso

00303
mero do Empenho

000182 .2022
Tipo do Enpenho

Ordinário

PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉROLA - ESTADO DO PARANA
Av. Pérola Eyington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola - Pr.
Fone/Fax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ 81.478.'133{1001-70 '

Categoria de Enpenho

Comum

Unidade 02 Fundo Municipal de Saúde
Dotaçáo 10 . 302 . 0010 .2 . 035 . 3390 . 30 .00 . 00 MATERTAL
Desdobranento 3390300400 GÁS E OUTROS MATERIAIS
For c dê Rêcursos 00303 SAúDE - RECEITAS VINCUIADAS

DE CONSUMO
ENGARRAEADOS

(Ec 29l00-l-5

urgso u Õ SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Conta

Conta
41

CTedoT 04541 CLAUDINEI JARD]M _ ÀUTo ELETRICA
ENdETEçO AVENIDA CÀFÉ FIIHO 38? CENTRO
CNPJ/cPF 09.022. 998/0002-80 CidAdE PÉROLÀFone 98057637

Vencinerío
lL.03.22

Enissão

09 .02.2
Licitação

Dispensa por Lim
ero Contrato

33'7 .1 09 , 91
Saldotq

400.000,00
SÊldo Arterior

338 . s99, 97
Valor do Empenho

890,00
Valor LJnitário

490,0000
400,0000

rtou

Ouent
1

1

EspeciÍicâçáo

Gás de limpeza de S.
Material- para utilizaÇão na
manutenÇão do ar condicionado
veiculo Ambulância Van, placa:
BAB-9404, pertencente a frota
Hospital- Municipal . Conforme
soIícitação.

do

do

Item

01
02
03

89o, ooVALOR LIQUIDO
snco Credor

t26 050187-2148

El Servicos Foram Preslados
Declaramos que os f) MaterLis Foran Entregues

E Obra Execúada

Achan-se ConÍorme, Aceito e Recebidos

assinetura I

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

oata 

-/-/-
EncarÍegado do Seíviço

da Despesa
|:

Oala _l_f _

Representada pelo Cheque no

Data _l_i-.
a ordem do banco

Dêclaroíanos) oara os devrclos Írns. que íeceb(enos) a ihportância de ( oitocentos e novent áecf$ $f{zê6 * *** i*** - t
iii*-ii*í***,r*****,t****,i-:**'**;*****.****lepelaqualdou(amos)plenaerrevegável quitaçáo.

Credor

RtctBo
Çatizdqe

Valor Total
490,00
400,00

ADO

0L311

nome l

lcaroot-

Dalâ 

-/-/-



NOTADE
EMPENHO' t. ún'

N

000183 .2022
do Empenho Recurso

3

PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA
Av. Pérola Eyington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola - Pr.: .' . Fone/Fax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ 81 .478.133/0001-70 .

Tipo do Empenho

Ordinário
Categoria de Empenho

Comum

Unidade 02 Eundo Municipal de Saúde
Dotação 10.302.0010.2 . 0 3 5 . 3 3 9 0 . 3 9 . 0 0 . 0 0 OuTRos sERVrÇos DE TERCETR
Desdobranento 339039f999 OUTROS SERVIÇOS DE MÀNUTENÇÃO E CONSER
FOfltE dE RêCUTSOS OO3O3 SAÚDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/OO-T5

Conla 015 4 4

órqáo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SA DE

CIEdOT 0454]. CLAUDINEI JARDIM - AUTO ELETRICÀ
EndeTeço AVENIDA CAEÉ EILHo 387 CENTRO
CNPJ/cPF 09.022. 998/0002-80 CidAdC PÉROLAFone 98051637

Vencinerto
11 .43.22

Licitaçáo

Dispensa por Lim
Solicilação Contrato Emissâo

09.02.2
Valor do Empenho

400,00
Saldo Atual

5L3 .5L2 , 41650.000,00
0 Saldo Arterior

513 .9]-2,41
Valor Totel

400, 00

ÀDo

400, 0000

Valor Llnitário

ou

EspeciÍicâçêo
Mão de obra e prestaÇão de
serviços na manutenção do ar
condici.onado do veículo Àmbulância
Van, placa: BAB-9404, pertencente
a frota do Hospi-taf Municj-pal
Conforme sol icitação.

Item

01
QuEnt

1

400,00VA.LOR LISUIDO
ônco CÍedor

0501-87-2148 126

E Serviços Foram Prestados
Declaranos que os D Materiats Foran Er{regues

E obra Execúada

Achem-se Coníorme, Aceito e Recebidos

nome

0r
0

Aúorizo o empenho da(s) despesâ(s)
Ecima discrininada(a).

tl Encarregado do Serviço

da Despesa
c0

tuhanelnnbudi
cargo

OdlÉ -__l_l 

-

Representedâ pelo Cheque no

Data _/_/-.
a oÍden do b

Declaroíamos) Dara os devidos Íins, que recebi(enos) a inpodância de ( quaLrocentos reais***r***Y****rti*****+
*-;-i1-i-;;-í i-;;; ;-; ;-; ; i*i* * " *, * * -. ; * *, i * * * * . * 1e peta quatdou(amos) ptens e iríevegávet quitaçâo.

oeta _/-/-
Credor

RfctBo
aRc PR 064907/0S

assinâtuía :
.,(_-------___ '-'r

I



PEROLA
GOVERNO MUNICIPAL

SECRETARIA: MUNICIPAL DE SÁUDE

DIVISÃO: HOSPITAL MUNIcIPAt DE PÉRoLA

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACÃO DIRETA

o vEÍcuLo É oe uso DE TRANSpoRTE DE pACtENTES DE HEMoDtALtSE pARA UMUARAMA sENDo NEcESSARto

o sERVtço DE MAN urENçÃo/coNSERTo Do AR coNDrctoNaoo oo vÉrcuLo vAN pLAcA BAB 9404 DE uso
DO HOSPITAL MUNICIPAL DE PEROLA.

DAÍA:0810212027

e

te (CA BO)

atir


