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 — CNPJ81.476.133/0001-70 """ |~ 2 VlA W
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
008587.2022 00303 Ordinéario Comum

Orgdo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade 02 Fundo Municipal de Saude

Dotecéio 10.302.0010.2.035.3390.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIRdgUrrta 00454
Desdobramerto 3390391903 SERVICOS DE ALINHAMENTO, BALANCEAMENTO [Cota (1542
Forte de Recursos 00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15

Credor 02698 PR PNEUS LTDA. EPP
Endereco AV. PRESIDENTE CASTELO BRANCO 5515 ZONA

CNPJ/CPF 10.948.417/0001-34 Fone 44 3624-6800 Cidade UMUARAMA
Lictagao NOmerao Solictagéo Contrato Emisséo Yencimento
Dispensa por Lim 15.12.23 14.01.23
Valor Orgado Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
655.000,00 2+9531,58 130,00 2.401,55
ttem | Quant. | Especificagfo Valor Unitario Valor Total
01 1 Alinhamento de direcéao 50,0000 50,00
02 4 Balanceamento de rodas 20,0000 80,00
03 Prestacdo de servicos na

conservacdo da Ambulancia MB
Sprinter, placa BCR-9G44,
pertencente a frota da Divisdo do
Hospital Municipal Dr. Raul Sérgio
Bittencourt, conforme solicitacdo.

LIQUIDADG

Banco Credor
237 180-5 0101860-4 VALOR LIQUIDO 130,00
U Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 08 [ Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).

[ ObraExecutada
Acham-se Conforme, Aceito e Recehidos
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R / / Ordenador da Despesa
" cargo '

Data [/ Encarregado do Servico

Juliana Lom ardjr’de Oliveira
Contadora CRCPR 064907/0-6

RECIBO
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Declarogamos) para o3 devidos fins, que recebi(emos) & importéncia de ( cento e trinta reais
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Data Ii Ii Representada pelo Chegue n® a ordem do hanco
Credor Data ___ 1




PEROCLA

GOVERNO MUNICIPAL

Secretaria:  MUNICIPAL DE SAUDE
Divis3o: HOSPITAL MUNICIPAL DR. RAUL SERGIO BITENCOURTH

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

Dispensa de Licitagdo por Valor, cfe. Lei 8.666/93, Art.24, Inciso Il

Devido a necessidade do servigo de alinhamento e balanceamento de rodas e por ndo atingir o valor de Licitagao

DATA: 22/11/2022

AssinaMe&uerente (CARIMBO)



