PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA | NOTADE

Fonte de Recursos 00000 Recursos Ordinadrios (Livres)

Ay. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola- Pr. - - EMPENHO
Fane/Fax (44) 3636 - 8300 - CNPJ B81.478.133/0001-70 PR ' 12 VIA
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000244.2023 00000 Ordinério Comum
Orggo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade 02 Fundo Municipal de Saude
Dotagdo 10.305.0010.2.034.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO |cota 00463
Desdobramento 3390309901 DEMAIS MATERIAIS DE CONSUMO |Cota 01816

Endereco AV PRESIDENTE CASTELO BRANCO 3670 ZONA I

Credor 01961 CLOMI'S - COMERCIO DE EQUIPAMENTOS DE SEGURANCA LT

Declaro amo lpara 0z devidos fins, gue recebilemos) a i fortanma
******************** * Kk Kk Kk *****)

CNPJJCPF 08.983.127/0001-80 Fone (44)3639-7360 |Cidade UMUARAMA
Licitagéo Mumero Solictacao Contrato Emisséo Yencimento
Dispensa por Lim 19.01.23 18.02.23
Valor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Atual
15.000,00 15.000,00 500,00 14.500,00
ftem | Quart. | Especificagio Valor Unitario Yalor Total
01 2 LANTERNA TATICA LUZ NEGRA 250,0000 500,00
02 AQUISICAO DE LANTERNAS PARA
REALIZACAO DE BUSCA ATIVA DE
ESCORPIOES PELA DIVISAO DE
VIGILANCIA SANITARIA, CONFORME
SOLICITACAO.
Banco Credor
1 645-9 00029624-4 VALOR LIQUIDO 500,00
L] Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 0[] Materisis Foram Entregues acima discriminacda(a).
[ ObraExecutada Data P ]
Acham-se Conforme, Aceito & Recebidos - Encarregado do Servigo
NR L — —
assinatura ; ) \, i & )R4 // A &L/J
nome : ; dot da D
/ __ /Ordena or dha Despesa P LOH&@: s i
Data __ ¢ . 4 Contadora R064907/0-6
RECIBO

(qulnhentos reals**********************

e pela qual dou(amos) plena e irevegével quitacsio.

Credor Data__ &

Data i i Represertada pelo Chegue n®

& ordem do banco




PEROLA

= GOVERNO MUNICIPAL

SECRETARIA DE SAUDE
VIGILANCIA SANITARIA

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

SOLICITACAO CONFORME A LEI 8666/93 ART 24 INS ||

Assinatura do Requerente (CARIMBO)



