
NOTA EE

FMPENHO
1O VIA

2007561 .2

PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉROLA. ESTADO DO PARANA
Av. PÉrola Byington, 1.800 - cep 87.540-000 - Pérola - Pr.
Fone/Fax (44) 3636 - 8300 --- CNPJ 81.478.133/U0U1-70

Ordin r
Tipo do Empenho Categoria de

Comum

Unidade 02 Fundo Municipal de Saúde
Dotaçáo 10 . 305. 0010 .2. 034 . 3390 . 39.00 . 00 ourRos sERVrÇo§ DE TERCET

3390395099 DEMAIS DESP. COM SERV. MÉDICO HOSP.,
03494 Bl-oco de Custeio das Ações e Servi

Conta 03414

]CIPAL DE S E

os Pú

O8 SECRETARIA

Desdohramento

Fonte de Recursos

Credor, 02924 E R MENDES E MENDES SS ME
ENdETEçO AV. PRESIDENTE VARGAS LI82 CENTRO
CNPJ/cPF 17.382.002/0001-95 lron" CidAdE PÉROLA
Licitaçâo

Dispensa por Lim
Número Solicitaçáo Vencimento

29.t0.2329.09.2

1 4 .655, 30 63 . 8 96,51
Valor do Empenho

342, 64
Saldo Atual

63.553, 93
Jtem

01
êuant.

1 ÇÃO DE EXAMES LABORATORIA]S
ENTES COM SINTOMAS DE
(22 EXAMES), PARA DAREM
IA AO TRATAMENTO, MÊS
, coNFoRME SOLTCTTAÇÃO.

EspeciÍicação
REALI ZA
EM PACI
DENGUE
SEQUÊNC
09 / 2023

LIQU

Valor Unitário

IDADO

Valor Total

342, 64

1354-4 00013087-7
Eanco Credor

1 VALOR LISUIDO 342,64
E Serviços Foram Prestados

Declaramos que os ! Materiais Foram Entregues

E OUra Executada

Acham-se ConÍorme, Aceito e Recehidos

nomB

Data _/_/_ cargo

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

Data _/_/_ Encarregado do

af-
da Despesa

Contadora
Juliana de Oliveira

CIereoile6

RECIBO

Dectaro(amos)paraosdevidosÍins,querecebi(emos)a,l[pgfryg?t:I:zentos e quarenta e dois reais
sessenta e quatro centavos**************l"pelaqual dou(amos)plenaeirrevegável quitaçâo.

Data _/_i_
Credor

e **

Representada pelo Cheque no a srdem do
Data _/_/_.

342, 6400

assinatura:



PÉROLA
GOVERNO MUNICIPAL

SECRETARIA: Secretaria Muncipal de Saúde

otvrsÃo: UAP's

rusrrrrcattvR pRRR corurRaracÃo or Rrra

Serviços exencial para o tratamentos dos pacientes do município, de baixo valor amparado pelo art.24, inciso

llda lei 6866/93.

Assinatura do uerente (CARIMBO)


