COMPANHIA MUNICIPAL DE HABITACAO DE ARAUCARIA
CNPJ: 07.374.556/0001-42
Endereco: RUA DOUTOR BRUNO CICHON - 190 - Bairro: CENTRO
Cidade: Araucéria - PR CEP: 83.702-330

Fone: Fax:
ORDEM DE COMPRA 25/ 2024
Tipo de Nota: Ordinaria Data: 28/11/2024 Contrato:
Licitagdo Numero/Ano: 6/2024 Data de Vencimento:28/11/2025 Aditivo:
Modalidade: Dispensa de Licitacdo Tipo Objeto:
Empenhos:
Entidade Proc. Lic.: COMPANHIA MUNICIPAL DE HABITACAO DE Impresso Por: 544 - MAGALI PAULA BOSA
ARAUCARIA
Informagoes do Fornecedor
Razéo Social: 5886910 - ARAUCLIN - MEDICINA E SEGURANCA DO TRABALHO LTDA. CPF/CNPJ: 09.230.435/0001-05
Cidade: Araucaria - PR Insc. Est.: isento
Endereco: DOUTOR VIT AL BRASIL n°® 1403 Bairro: Enderego ndo informado
Telefone Comercial: Fax:

E-Mail: nfse@arauclin.com.br

Dotacao Orgamentaria

Dotacao: 1524
Orgao: 35 - Cohab - Araucéria
Unidade: 1 - Cohab - Araucaria

Th04c066d8da.

7

{T Acao: 2259 - Manter a estrutura administrativa e operacional em funcionamento
3 E Elemento: 3339039050000000000 - Servigos técnicos profissionais
§ E Vinculo: 3076 - Recursos Préprios- Administragao Indireta
% % [ Finalidade
= £ | Contratagdo de servigos de Medicina e Seguranga do Trabalho, como parte das exigéncias legais do Ministério do Trabalho e Emprego, através das Normas
= & | Regulamentadoras e para envio de informagdes referentes a SST ao eSocial. Incluindo os laudos LTCAT, PPRA ou PGR e PCMSO e avaliagbes médicas:
ﬁ @ admissionais, periédicas, de retorno ao trabalho e demissionais.
- 5 | Histérico
g Lote: 2 - Avaliagbes médicas com emissédo de ASO - Atestado de Saude Ocupacional
§ Item Quantidade |Unidade Produto Marca Valor Unitario Valor Total
2|1 28 SERVICO 241278 - AVALIAGAO MEDICA, EXAMES R$40,00|  R$1.120,00
8 ADMISSIONAIS, PERIODICOS E
z DEMISSIONAIS.
é Total Lote: R$1.120,00
% Valor Acréscimo: R$0,00 Valor Desconto: R$0,00 Total Geral: R$1.120,00
% Dados da Entrega
= Prazo Entrega: 28/11/2025 Servigo Prestado: Dentro
e Local Entrega: COHAB ARAUCARIA Cond. Pgto.: Conforme execugdo/demanda

A Ordem de Compra € um documento interno que ndo deve ser encaminhado para o credor. O Orgdo deve encaminhar para o credor somente a Nota de
mpenho assinada. E proibido ao credor emitir Nota Fiscal com base na Ordem de Compra. Na Nota Fiscal deve conter o nimero e ano do Empenho.

Autorizo os dados acima destacados : . -
« - Assinado digitalmente por: == Assinado digitalmente por:

= MARGIA IOLANDA _4.5 JOAO FRANCISCO MONTIEL
peermrmace CAMARGO:03720582990 puermrnaes SOARES:11653454989
037.205.829-90 116.534.549-89
28/11/2024 12:48:37 28/11/2024 12:56:09
Diretor Presidente Documento assinado digitalmente Diretor Administrativo-Financeiro

b MAURICIO CHERATZKI
g » Data: 28/11/2024 13:34:01-0300

Verifiqgue em https://validar.iti.gov.br

Representante Contratado
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