PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA NOTA DE

Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola- Pr. EMPENHO
Fone/Fax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ 81.478.133/0001-70 ' 1P VIA
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho

Desdobramento
Forte de Recursos

3390302600 MATERIAL ELETRICO E

00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS

ELETRONICO

008480.2022 00303 Ordinario Comum
Orggo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidede 01 Departamento de Saude
Dotagéo 10.301.0010.2.029.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO |cota 00355

[Corta (03323

(Eg 29/00=15

Credor (04482 LUCAS DA SILVA POLISZUK - CLINICELL
Enderego AV, DONA PEROLA BYINGTON 946 CENTRO

substituicdo em celulares da
Divisdo de Atencdo Primdaria
(UBS''s), conforme solicitacéo.

CNPJ/CPF 23.701.775/0001-90 Fone Cidede PEROLA
Lictagéo Nimero Solictagéo Cortrato Emisséo Yencimerto
Dispensa por Lim 13.12.22 12.01.23
Yalor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
35.000,00 7.604,16 894,00 6.710,16
ttem | Quart. | Especificagéo ‘alor Unitério Valor Total
01 6 Bateria de celulares 149,0000 894,00
02 Aquisicao de baterias para

LIQUIDADO

Banco Credor

748 726 056099-3 VALOR LIQUIDO 894,00
U Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 03 []  Materiais Foram Ertregues acima discriminada(a).
[0 ObraExecutada
Data / / :
Acham-se Cu:lnfl:-rmF, Aceito e Recehidos / ] Encarregado do Se?"‘?"
: / ,’/ =
- : y e Y
assiatura: W W/\,/__ g — A |
nome - / rdenador da Despesa ) o
7 = Juliana Lompard}/de Oliveira
Deta _ [ | Contadora C 064907/0-6

* kK Kk

RECIBO

LR i b A e * Kk Kk ok k ok ok ok Kk Kk

Declarofamos) para os devidas fins, que recebi(emas) a importéncia de ( oltocentos e noventa e quatro reais***
e FEE 1 & pela qual dou(amos) plena e irrevegével quitagéio.,

/ Representada pelo Cheque n®
Credor Data !

'{_-—-—-—

a ordem do banco




PEROLA

k“J GOVERNO MUNICIPAL

CNPJ: 81.478.133/0001-70
Avenida Pérola Byington, n"1.800 — CEP: 87.540-000 — Fone: (44) 3636-8300

Secretaria: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Divisdo: ATENCAO PRIMARIA - UBSs

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA
Dispensa por valor, conforme Lei 8.666/93, Art. 24, inciso Il

cean, (,,(‘L-,Q,,_\‘_

Assinatura do Requerente (CARIMBO)



