- PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA - ESTADO DO PARANA | NOTADE

. Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 87.540000 - Pérola-Pr. -~ | EMPENHO
" Fone/Fax (44) 3636 - 8300 - CNPJ81.478.133000170 = TRV
NGmero do Empenho Recurso Tipo do Empenhio Categoria de Empenho |
002403.2022 | 00303 Ordinario Comum ]

Orgéo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidede 02 Fundo Municipal de Saude
Dotegéio 10.302.0010.2.035.4490.52.00.00 EQUIPAMENTOS E MATERIAL PEHMorta 00458

Desdobramerto 4490523500 EQUIPAMENTOS DE PROCESSAMENTO DE DADOS |Conla 02455
Fonte deRecursos 00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15

Credor 01941 PEDRO PERISSATO - ME
Enderego RUA VOLUNTARIOS DA PATRIA 876 CENTRO TA

CNPJ/CPF 09.034.628/0001-82 Fone (44)3636-2152 |Cidade PEROLA TS
Licttagéo Ndmero Solictagéo Contrato Emisséo Vencimerto
Dispensa por Lim 25.04.27 25%v05.22
Valor Orgado Saldo Anterior Yalor do Empenho Saldo Afuai
20.000,00 11.410,10 350,00 11.060,10
tem | Quant. | Especificagéo Valor Unitério Valor Total
01 1 Referente aquisigdo de Switch 16

portas para ser utilizado no
Hospital Municipal, conforme "
solicitacédo. 350,0000 350,00

anco Credor

748 726 026888-3 VALOR LIQUIDO 350,00
O Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 0s [] Materiais Foram Ertregues acima discriminada(a).
Ohra Executad
L] Obra x.ec oo ; Data S (. Encarregado do Servigo
Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos /
ﬂ ”—'—_.—_._—- 4
assinatura ’7 Lh__g/{’ (, \ \/
nome:. / /6rdenadcr da Despesa e /
/ / CONTAD
Data___ 44 |°%F° , i’fj ,iﬂa
RECIBO

trezentos e cinquenta reais******x&Fxxk%
*** % & pela qual dou(amos) plena e irrevegével quitagéo.

Dsata ! / Representada pelo Cheque n® a ordem do banco
Credor Data [




- PREFEITURA MUNICIPAL DE PEROLA -ESTADO DO PARANA | NOTADE

Av. Pérola Byington, 1.800 - cep 67.540-000 - Pérola-Pr. . - EMPENHO
Fone/Fax (44) 3636 - 8300 — CNPJ81.478.133000170 "7 | " qayja-
Numero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
002404.2022 | 00303 Ordinario Comum

Orgdo 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidede 02 Fundo Municipal de Saude

Dotagéio 10.302.0010.2.035.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO |C9"ft3 Q0447
Desdobramerto 3390309901 DEMAIS MATERIAIS DE CONSUMO |Conta 01924
Fonte de Recursos 00303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (Ec 29/00-15

Credor 01941 PEDRO PERISSATO - ME
Enderego RUA VOLUNTARIOS DA PATRIA 876 CENTRO ra R

CNPJICPF 09.034.628/0001-82 Fone (44)3636-2152 |Cidade PEROLA ... iifd
Lictagéo Numero Solictagéo Contrato Emiss&o Yencimento
Dispensa por Lim 25.04.22 25705.22
Valor Orgado Saldo Anterior Valor do Empenho  Saldo Aruai
400.000,00 153+ 872,79 240,00 193,032,779
ttem | Quant. | Especificagéo Valor Unitério Valor Total
01 il Referente aquisigdo de Mini Rack
para ser utilizado no Hospital ey
Municipal, conforme solicitacéo. 240,0000 240;00ft”

Banco Credor

748 726 026888-3 VALOR LIQUIDO 240,00
L Servigos Foram Prestados Autarizo o empenho da(s) despesals)
Declaramos que 08 [] Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).
Obra Executads
L S oseeR . N S S Encarregado do Servigo
Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos -
/,? S Py ' i
assinatura : i ‘ﬁ\ - — Y o X ( /
ki / / Ordenador da Despesa . AL
" cargo CONTABQR(A)
Data ! /
— E
RECIBO

sads( duzentos e guarenta realsg¥*d*dxAEwAFEA
kKRR X & pela qual dou(amos) plena e irrevegével quitagio. ot

* o

Data [ Representadapelo Chequen®_ aordemdobanco____
Credor Data i




PEROLA

GOVERNO MUNICIPAL

SECRETARIA: Secretaria Muncipal de Saude
DIVISAQ: Hospital Municipal

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO DIRETA

Devido a necessidade da reposicdo dos produtos de informética, para o Hospital Municipal Dr. Raul Sérgio Bittencourt. A
dispensa de licitagdo estd amparada no art. 24, inciso Il da Lei 8666,93, que autoriza a contratagdo por dispensa em razio do
valor para compras e servigos gerais.
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Hospital Municipal de Pérola



