
NOTA DE
EMPENHO

1A VIA

PREFEITURA MUNIcIPAL DE pÉRouR. ESTADo Do PARANA
. Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 82.540-000 - pérola - Fr.:' 

Fone/Fax (44)3fu6 - 8300 --- CNPJ 81.478 133fl001_70 ' :

03269.202
do Empenho Tipo do Empenho

Ordinário
Categoria de Empenho

Comum

Unidade 0 2 Eun
Dotaçâo 10.301
Desdohramento

Fonte de Recursos

do Municipal de Saúde
.0010 .2.038.3390.30.00.00 MATERTAL DE CONSUMO
3390302100 MATERIAL DE LIMPEZA E PRODUÇÃO DE HIGI
03498 Assist.ência Farmacêutica

ICIPAL DE SA DE

Conta

Çrsâo 0B SECRETARIA MUN

Conta 02895

Credor

Endereço

CNPJ i CPF

03338 PEROLA COMERCTO DE UT]LIDADES DOMEST]CAS LT
AV PÉROLA BYINGTON T4gg CENTRO

DA

l.,ouo" PER.LAlrone 4 43 63 622 9713. s30.0s8/0001-99
Licitaçáo

Dispensa por Lim
Número Solicitaçâo Contrato

08.0s.2
Vencimento

07.0 6.23
ValoiEçãdo

L] .150,00
Saldo Anterior

11.019,65
Valor do Empenho

100,00
Saldo Atual

10.9L9,65
Item

01
Guant

1
EspeciÍicaçâo

REFERENTE AQUT
LIXO FECHADO C
UTILIZADO NA F
OBJETIVO DE AT
LEGISLAÇÃO SAN
soLrcrTAÇÃo.

SIÇÃO DE UM CESTO DE
OM TAMPA PARA SER
ARMÁC]A BAS]CA COM
ENDER NORMAS DA
rTÁRrA, CONFORME

100,0000

LIQUI

Valor Unitário

DADO

Valor Tstal

100,00

Banco Credor
148 /Zt) 098636-4 VALOR LISU!DO 100,00

E Serviços Foram Prestados
Declaramos que os ! Materiais Foram Entregues

n ObraExecúada

assinatura
nome

Acham-se Aceito e Recehidos

l/Data _/_i cargo

Encarregado do Serviço

da Despesa

Data

Contadora
Juliana

üM9CI7lA-6
e 0liveira

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

cem reais************ **************** *
* * * *) 

e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quitaçã0.

Data _/_/_
Credor

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importância de (** * ** **** **** * * *** * ** * * ríJí************

Representada pelo Cheque no

Data _i_i_.
ordem do



PÉITOLA
GOVERNO MUNICIPAL

SECRETARIA: Secretaria Muncipal de Saúde

Divisão: Farmácía Básica

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACÃO DI RETA

Material para utilização na farmácia básica, com objetivo de atender normas da legislação sanitária, em

conformidade com a lei8666/93 artigo 24 inciso 2

NÚ
do Requerente MBO)

Lig,*freGnslra { "' pc
Frmmê.utiq'

Psíafls(il,t-aÜ': ''

C'RF+R'i:*,"

1

-t

/
(,


