
NOTA DE

FMPENHO
1ü VIA

PREFEITURA MUNIEIPAL DE PÉROLA. ESTADO DO PARANA
Av. Pérola Eyington, 1.80U - cep 87.54ü-000 - PÉrola - Fr.
Fone/Fax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ E1 .4ZB 1SI/ü001-20

do Empenho

3864.2023 r inário
Tipo do Empenho de Empenho

Unidade 02 Fundo Municipal_ de Saúde
Dotaçâo 10. 301. 0oto.2. 037. 3390. 39. 00. 00 ourRos sERVrÇos
Desdohramento 3390395099 DEMAIS DESp. COM SERV. yrÉOiCO Conta 01965

08 SECRETARIA MUN]CIPAL DE SA

DE TERCE]
HOSP. ,

os PúForrtedeRecursos 00494 Bloco de Custeio das AçÕes e Servi

02924 E R MENDES E MENDES SS ME
AV. PRES]DENTE VARGAS I!82 CENTRO

Dispensa or Lim 29.05.2

17.382.002/0001-9s Fone

Credor

Endereço

CNPJ i CPF Cidade PÉROLA
Vencimerto

28.06.23

334.000,00 749 .524,'7 6
Anterior Valor do Empenho

4 .418 ,7 4
Saldo Atual

145.046,02
Item

01
02

Guant.
1 EXAMES LABORATOR]AIS (401 EXAMES)

REAL]ZAÇÃO DE EXAMES LABORATORIAIS
EM PAC]ENTES COM SINTOMAS DE
DENGUE, PARA DAREM SEQUÊNC]A AO
TRATAMENTO (MArO 2023), CONFORME
soI,rcrTAÇÃo.

EspeciÍicaçâo Valor Unitário

4.419,7400

LIQUII

Valor Total

4.418,14

DO
1354-4 00013087-7

Eanco Credor
1 VALOR LISUIDO 4.478,'t4
E Serviços Foram Prestados

Declaramos que os ! Materiais Foram Entregues

E Obra Executada

Acham-se ÇonÍorme, Aceito e Recebidos

assinqtura
nomB

Data _/_/_ cârg0

Autorizo o empenho da(s) despesa[s)
acima discriminada(a).

Data _/_/_ Encarregado do

Ordenador dfr Despesâ
Juliana i de Oliveira

0ffi907/a-6

RECIBO

Declaro(amos) parâ os devidos fins, que recebi(emos) a importância de ( quatro mi I quat.rocentos e setenta
oito reais e setenta e quatro centavos***)rpelaqual dou(amos)plenaeirrevegável quitação.

Credor

e **

Data _/_/_

*7L/--

I

I Representada pelo Cheque no

lo*a t t



a-
pÉnoua.
GOVERNO MUNICIPAL

SECRETARIA: Secretaria Muncipal de Saúde

DtvtsÃo: UAP's

lusrr rrcarrvl paRR colvtRnrncÃo ot RetR

Serviços exencial para o tratamentos dos pacientes do município, serviços de baixo valor amparado pelo

art.24, inciso ll da lei6866/93.

Assinatura do rente (CARIMBO)

EI trl

J-


