
NOTA DE
EMPENHO

1U VIA
do Empenho

009682.2023
Tipo do Empenho

Ordinário
Categoria de Empenho

Comum
QTgâo OB SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE
Unidade 02 Fundo Municipal de Saúde

Rdsq4e oo4ooDotação 10 .301 . 0 0t0 .2. 037 .3390 . 39.00 . 00 OurRos sERVrÇos DE TERCET
Desdobramento 3390391600 MANUTENÇÃo r coNSERVAÇÃo DE BENS IMóVE Fonta Or0B3
FontedeRecursos 00494 Bloco de Custeio das Ações e Servi Ços Pú

Credor

Endereço

CNPJ i CPF

04881 ANDERSON CARMAZ]N AMOREIRA
AV. RIO BRANCO 1295 CENTRO

28.547.944/0001-00 lron* (44t 99843 -1690 Cidade PÉROLA
Licitaçáo

Dispensa por Lim
Número Solicitaçâo Contrato Emissáo

t3 .12 .2
Vencimento

12.01.24
Valor Orçado

3L8.294,00
Saldo Anterior

2t .202 ,30
Valor do Empenho

698,00
Saldo Atual

20 .504, 30
Item

01
Quaril

1
EspeciÍicaçáo

REFERENTE SERVIÇO DE INSTALAÇÃO DE
CALHAS E RUFOS NO PRÉDIO DA
ATENÇÃO BÁS]CA EM SAUDE, CONEORME
soLrcrrAÇÃo.

Valor Unitário

698,0000

TIQUI

Valor Tstal

698,00

DADG
üanco Credor

347 4029 12602-B VALOR LISUIDO 69B, oo

E Serviços Foram Prestados
Declaramos que os I Materiais Foram Entregues

E Obra Execr,rtada

Achâm-se ConÍorme, Aceito e Recehidos

assinatura

n0me

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

Date _/_/_ Encarregado Serviço

da Despesa luliana de Oliveira
Contadora PR 06490ilO-6Data l/ cfrrgo

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos Íins, que recehi(emos) a impodância de (*************************************
seiscentos e noventa e oito reais*x***
* * * *) 

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

Data / /
Credor

PREFEITURA MUNICIPAL DE PÉNOM. ESTADO DO PARANA
Av. Pérola Eyington, 1.8[D - cep 87.540-ü00 - FÉrola - Pr.
Fone/Fax (44)3636 - 8300 --- CNPJ 81 478 133fl00'l-70

,..)

/\-

I

I Representada pelo Cheque no

lo*tu I t



f

PÉRoLA
GOVERN() MUNICIPAL

SECRETARIA: Secretaria Muncipal de Saúde

olvtsÃo: Atenção Básica

r usrr rrcRnvl pRRR corurRnrRcÃo ol RerR

Serviços exencial para o estancamento de goteiras pluviais nas instalações da vigilância, serviço de baixo

valor amparado pelo art.24, inciso ll da lei 6866/93.

'§$\N'

Assinatura nte (CARI


