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Cidade: Uniflor

NOTA DE EMPENHO'Mli UQ’

Req. Corrpra N°RequsifSo N°

i
Nunvro

inieio Oa execugSo Fim da executfci Fim da exe. atua/izadaFimda vig. atuaiizadaInieio da vig&ida Fimda vigSiriaAditivo

Tipo de conta banciria Banco AgSrcia CoriaFone

R$ 2.788,16

1816

Outras informaQoes

ELAINE NUNES FRANZONI POIELI

S5-I-5

Fquiplanc

00497 VigilSncia em Saude
De Exercicios Anteriores

PATRICIA JULIANA GONCALEZ NASCIM&JTO 
CONTADOR

MAYCON RODRIGO RODRIGUES DE SOUZA 
PREFETTO MUNICIPAL

CEP 
87020-900

Erribdo em 
22/07/2025

CPF/CNPJ

79.151.312/0001-56

Tipo

OrdinSrio

E!^y!^^rT„Val(r*^npeiThadq

R$ 332,1'0

Credor-----------------------------------------------------
Fornececfor

UNIVB^SIDADEEST. DEMARINGA
Matricula 

248-8
Bairro

ZONA 07

Niinero

2961/2025

tH^WWI^TSaiaoataj
R$ 2.456,06

Hlstdrico--------------------------- —----------------------------------- ---------------------------------------------------------------------------------------------- ”
REFERENDA UMA ANALISEDAS AGUAS DA UNIDADE BASICA DESAIIDE PEDRO EST^RCIO, MICROBIOLOGCA E FlSICO-QUlMICA, SENDO 
OBRIGAT0RIO UMA VEZ NO ANO, PARA CUMPRIR AS EXIGENCES DA REGIONAL DE SAUDE DO MUNICiPIO DE UNIFLOR

Erx&ego
AV COLOMBO 5790, 5790 - CAMPUS UNIVERSUARIO 
Cidad&UF 

MaringS/PR 
Classlficaqao da despesa---------------------------------------------------------

08 DEFARTAM0JTO DE SAUDE 
08.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 

10.304.0004.2031 Manuten^So das A?3es de VigilSncia Sanitaria
3.3.90.39.50.40 INSUMOS UTILIZADOS EM SERVIQOS E PROCEDIMENTOS DE SAUDE DE MEDA E ALTA

LicitaGSo--------------
Tipo

Sem licita?3o
Contrato/Aditivo -
Sequtoda Cortrato

Prefeitura Municipal de Uniflor - PR
CNPJ: 76279975000162 IE:

Enderego: Av. das Flores, 118 CEP: 87640000 
Fone: Fax:



•'

Oficio DMS N° 300/2025

Excelentfssimo Senhor:

Uniflor, Estado do Parana, 17 de julho de 2025.

da

ORQAMENTO ESTIMADO: De acordo com o levantamento

Necessidade: Este tipo de analises e exigido 1 (uma) vez por ano. 
e obrigatorio a sua realizapao.

Prefeito Municipal de Uniflor

MAYCON RODRIGO RODRIGUES DE SOUZA

Com meus cordials cumprimentos, dirijo-me a Vossa Excelencia, 
venho por meio deste solicitor a autorizapao para a realizapao das 
analises das dguas na Universidade de Estadual de Maringd no 
Laboratorio do LEPAC (Laboratorio de Ensino e Pesquisa em Andlise 
Clfnicas).

Objetivo: Garantir a legalidade e cumprir com a exigencia 
Regional de Saude do Parana

• Segue em anexo Decreto Municipal.
• Analise realizado no ano de 2024.

de
ao

LEPAC E Laboratdrio de Referencid da macrorregiao Noroeste do 
Parana, que abarca 113 municipios, disponibiiizando exames 
Idboratoriais de alta complexidade que nao sao realizados na Rede 
Bdsica do Sistema Unico de. Saude e rede privada. As analise serao 
prestados para a Unidade Bdsica de Saude Pedro Estercio de Uniflor.

SAUDE

Justificativa para a Solicitagao: A realizagao de processo 
Compra direta para pagamento deste objeto se justifica face 
interesse publico de proceder-se as analises exigidas pela Regional de 
Saude.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE UNIFLOR 
DEPARTAMENTO DE SAUDE E SANEAMENTO 

CNPJ/MFN0 76.279.975/0001-62
RUA ROSA, 363 - FONE (44) 92002-8138 - CEP 87.640-159- UNIFLOR - PARANA.

E-mail: $aude@uniflor.pr.gov.br

mailto:aude@uniflor.pr.gov.br


Atenciosomente,

realizado pelo Setor de cotapao, a futura contratapao do objeto, estd 

estimada em de R$ 332,10 (trezentos e trinta e dois reais e 10 centavos).

Sem mais para o momento, aproveito a oportunidade para 
renovar protestos de elevada estima e distinta considerapao e estou a 
disposipao para eventuais esclarecimentos.

ELAINE NUNES FRA^ZONI POIELI 

Diretora do Departamento de Saude 
Portaria 007/2025

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE UNIFLOR 
DEPARTAMENTO DE SAUDE E SANEAMENTO 

CNPJ/MF N° 76.279.975/0001-62
RUA ROSA, 363 - FONE (44} 92002-8138 - CEP 87.640-159 - UNIFLOR - PARANA.

E-mail: saude@un1flor.pr.gov.br

SAtiiDE

M/Hcpu ofe Soi

u#-i \

mailto:saude@un1flor.pr.gov.br


DECRETA:

DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 3°- Serao consideradas como pequenas compras ou prestaQao de 
services de pronto pagamento, as despesas que nao possam subordinar-se ao 
procedimento normal de licitapao, dispense ou inexigibilidade, dentro do 
limite estabelecido nos seguintes casos:
I- Despesa com material de consumo;
II - Despesa com servipos de terceiros;
III - Despesas com taxas, custas judiciais e extrajudiciais, emolumentos, 
reproduQdes de documentos e publicapdes diversas;
IV - Taxa de inscripoes em cursos, palestras e eventos que tenham como 
objetivo de capacitapao, o treinamento e o aperfeipoamento de pessoal, de 
interesse do Publico Municipal;

Endereto: Avenida das Flores, ns 118, Bairro Centro, Uniflor - Estado do Parana. 
Fone/cel: (44) 9.2002-8145 - CEP: 87.64(M)00 

gabinete@uniflor.pr.gov.br

PREFEITURA DO MUNIClPIO DE UNIFLOR 
ESTADO DO PARANA 

CNPJ/MF N° 76.279.975/0001-62

DECRETO MUNICIPAL N° 24, DE 24 DE JANEIRO DE 2025.

Art. 2° - Serd considerado vdlido o contrato verbal com a administrapao do 
Municipio de Uniflor, para a realizapao de pequenas compras ou prestapao 
de servipos de pronto pagamento, assim entendidos aqueles de valor nao 
superior a R$ 12.545,11 (doze mil, quinhentos e quarenta e cinco reais e onze 
centavos) equivalente a 100% do valor previsto no § 2° do art. 95 da Lei Federal 
14.133/2021, que serd alterado automaticamente todas vezes que houver 
atualizapao na Lei Federal n° 14.133/2021.

^±JENTA AS CONTRATAPOES DE BAIXO VALOR COM 
NECESSIDADE DE PRONTO PAGAMENTO NO AMBITO DO PODER 
EXECUTIVO MUNICIPAL DE UNIFLOR, ESTADO DO PARANA

Art. 1° - Este Decreto regulamenta as hipdteses de contratapao de baixo valor 
com necessidade de pronto pagamento no Poder Executive do Municipio de 
Uniflor, conforme autorizapdo do art. 95, §2° da Lei Federal n° 14 133/2021 e 
Decreto Federal n° 12.343/2024.

ntrih^0RODR!G2|RODR|,GUES DE SOUZA' Prefeito do Municipio de Uniflor, no uso das 

n° 14.! 33de de aabrtdeaX2?r96niCa MUniCiPa'S em ° diSp0St° na Lei

mailto:gabinete@uniflor.pr.gov.br


presta<;ao de services de pronto

DAS REQUISIQOES DE PRONTO PAGAMENTO

DAS NORMAS DE APLICAQAO DO PRONTO PAGAMENTO

I

Art. 6°- Cabe a Divisao de Contabilidade verificar, antes de registrar o 
empenho, se foram cumpridas as disposi^des deste Decreto, bem coma os 
limites orgamentdrios da aquisigao do bem e/ou serviqo.

Art. 7° - O Pronto Pagamento nao poderd ser aplicado em despesa de 
classificagao diferente daquela para a qual foi autorizado.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE UNIFLOR 
EST ADO DO PARANA

CNPJ/MF N° 76.279.975/0001-62

Enderego: Avenida das Flores, n® 118, Bairro Centro, Uniflor - Estado do Parana. 
Fone/cel: (44) 9.2002-8145 - CEP: 87.640-000 

gabinete@uniflor.pr.gov.br

V- ServiQos grdficos, fotogrdficos, confecqao de carimbos, confeccdo de 
chaves entre outros;
VI - AquisiQdo de certificado digital;
VII - Despesa Extraordindria e urgente, cuja realizaqao de services nao permita 
demora na execuqao;
VIII - outras despesas urgentes ou inadidveis;

Pardgrafo unico: As pequenas compras ou | ‘ “
pagamento deverd ser devidamente justificadas e autorizadas pelo Prefeito 
Municipal.

Art. 4° - Os pedidos de pequenas compras ou presta^ao de serviqos de pronto 
pagamento serao feitas atravds de protocolo dirigido ao Prefeito Municipal, 
pelos Diretores das Secretarias Municipals.

Art. 5° - O requerimento de Pronto Pagamento, deverd constar as seguintes 
informaqdes:
I - IdentificaQdo da pequena compra ou prestagdo de serviqos de pronto 
pagamento, bem como justificativa da necessidade da despesa e/ou 
aquisiqdo;
II - Dotaqao Orqamentdria;
III - Prazo para entrega da pequena compra ou realizaqao da prestaqao de 
serviQos;
VI - Juntada de 03 (tres) orqamentos, notas fiscais, pesquisa de preqos junto 
ao TCE/PR, banco de pre<;os, nota parand, que comprovem o preqo de 
mercado da pequena compras ou prestaqdo de services de pronto 
pagamento;
V- Indicaqao de elemento de despesa e fonte de pagamento;
VI - Autorizagao do Chefe do Poder Executive;

mailto:gabinete@uniflor.pr.gov.br


Prefeitura Municipal de Uniflor, 24 de Janeiro de 2025.

Art. 10 - Em todos os comprovantes de despesa, constard o atestado de 
recebimento do material ou da presta^ao de servi^o.

Art. 11 - Este Decreto entra em vigor na data de sua publicagao, revogadas 
as disposigdes em contrdrio.

Enderefo: Avenida das Flores, n9118, Bairro Centro, Uniflor - Estado do Parana. 
Fone/cel: (44) 9.2002-8145 - CEP: 87.640-000 

gablnete@uniflor.pr.gov.br

Maw R R & Soou\
MAYCON RODRIGO RODRIGUES DE SOUZA 

Prefeito

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE UNIFLOR 
ESTADO DO PARANA

CNPJ/MF N ° 76.279.975/0001-62

Art. 8°- A cada pagamento efetuado, o responsdvel exigird o correspondente 
comprovante: Nota fiscal, nota simplificada, cupom, recibo, etc.
Art. 9° - As notas fiscais serao sempre emitidas em nome da Municipio de 
Unifior, fazendo constar CNPJ do ente publico.

mailto:gablnete@uniflor.pr.gov.br


Solicita^ao de Or^amento

SOLICITAgAO DE ORgAMENTO
Cliente: Uniflor

Telefone: 44 9840-6456 E-mail:

Valor Unit&rioDescri^aoItem

DUREZA TOTAL (MAGN^SIO E CALCIO) 27,4501

47,95CLORETOS02

52,40COBRE03

8,25PH04

63,85FERRO TOTAL05

MANGAN&S 44,1506

88,05COLIFORMES E E. COLI (CONTAGEM)07

R$ 332,10

• Or^amento elaborado em 17/07/2025

• Valor sujeito a altera^oes sem aviso pr6vio.

• Maiores informa^oes e/ou esclarecimentos, entrar em contato pelo telefone ou 3011-4417 e por 

e-mail lab-saneamento@uem.br.

Elaborado por: 
Bruna M. Geronimo

Aprovado por: 
Cldudta T. Benatti

Custo por analise 
Observa^oes:

Revisado por: 
Claudinei P. Silva

Campus Universitirio - Av. Colombo, 5790 - Bloco 12 
Fone: (44) 3011-4417 / E-mail: lab-saneamento@uem.br - CEP 87020-900 - Maringfl - PR

Cddigo: FOR.ADM - 031
Rev.: 00_____________
Data: 09/07/2024
Pdgina 1 de 1

Universidade Estadual de Maringa 
Centro de Tecnologia 

Departamento de Engenharia Civil
Laboratdrio de Qualidade da Agua e Controle de Polui^ao - Saneamenlo Ambiental

Qaneamento 
zrkmbiental

mailto:lab-saneamento@uem.br
mailto:lab-saneamento@uem.br


C<5d. Registro: 1614

microbiolOgica
LQparAmetros

SM 9223 B (43) 
 ~SM 9223 B J,"

Organtsmo/mL
Organlsmo/ml' 

METODOLOGIA RESULTADOS 
a WH 'I 1 —j i' ■ RiR i>^—J——< 

r Caracteristicas Microbloldglca

<1COLtFORMES TOTAIS • CONTAGEM 
'E.coll-CONTAGEM'

Notas:

- (43) Indicador de eficiSncia de tretamento. Posslvels g&neros de bactSrias presentea: Escherichia. Serratia. Erwenia, Enterobacter, Klebsiella <
- Metodologla Standard Methods for the Examination of Water and Wastewater (APHA)
• (*) Valor MSximo Permilido
• ('*) Limite de QuantlflcagSo
- Resultados vdlldos somente para a amostra analisada
• Os dados Informados referentes d coleta da amostra s3o de responsabilidade do amostrador

Os partmotros anallsados as onconUam do acordo com a Portaria GM/MS n- SBB <2021) quo altera o An«o XX da Portaria de ConaolldacBo SHIMS n° 5 (2017). 

^/vzx o H Maringd. 21 de malode2024.

wYng/inclZ)
Marcela Fernandes Silva • Qulmica • CRQ 9202169 - 9" regiSo

Campus UnlvarsltArio - Av. Colombo. 5790 - BLOCO 12

UNIDADE VMP* 
--------

- ■ -

<1

Universidade Estad u a Id e Maringa 
* ’1 - * *

CENTRO DE TECNOLOGIA • DEPARTAMENTO DE ENGENHARIA CIVIL 
LABORATdRIO DE QUALIDADE DA AGUA E CONTROLE DE POLUICAO (SANEAfyiENTQ AMBIENTAL) 
CERTIFICADO DE REGISTRO N0 6332/CRQ 1^ I

SOLICITAgAO DE ANALISE • No1614/2024 I 

Interessado: PREFEITURA MUNICIPAL DE UNIFLOR I '''\S |
Enderepo: RUA ROSA I
Cidade: UNIFLOR \ Estado: PR J

Origem da Amostra: SANEPAR r
Local da Coleta: Unlflor CME * ‘
Data da Coleta- 14/05/2024 08:20 Data-da.Entrada hd‘Laborat6rio:14/05/2024 11:28

' r-------
Responsdvel pela Coleta: PREFEITURA MUNICIPAL DE UNIFLOR " 
Perfodo da RealizafSo da AnSlise: 14/05/2024 a 15/05/2024



Estado: PR

Odd. Registro: 1615

FfSICO-QUiMICA
LQ “VMP*UNIDADEMETODOLOGIA RESULTADOSparAmetros

Caracterfsticas Fislco-Qufmlca

Notes:

Os parSmetros anallsados se encontram do acordo com

SM 4500 - Cl * E
SM 3111 S
SM 2340 C
SM 2340 0
SM 2340 C 

MERCK SPECTROQUANT 
DIN 33406-2 (20) 
SM4500-H-B (1)

CLORETOS 
COBRE 

DUREZA RELATIVA AO CALCIO 
DUREZA RELATIVA AO MAGNESIO 

DUREZA TOTAL (CaCO3) 
FERRO TOTAL 

MANGANES 
pH

250 
2,00

300 
0.3 
0.1

2,42 
0,01 

1 
0
1 

0.03 
0.06

2.9 
0,02 
11.50 
12.5 
24.00 
0,05 
<0.06 
8.67

mg/L 
mg/L 
mg/L 
mg/L 
mg/L 
mg/L 
mg/L

(1) 6,0 a 9,0 para fins de tretemento pordorapfio
(20) Deutsches Institut fflr Normung (German standard methods for examination of water, waste water and sludge)
(42) Manual Merck Spectroquant
Metodologla Standard Methods for the Examination of Water and Wastewater (APnA)
(*) Valor Maximo Permitido
(••) Umlte de Quantlflca?ao
Resultedos vAlidos somente para a amostra anatlsada  
Os dados Informados referentes d coieta da amostra sSo de responsabllidade do amostrddor

a Portaria GM/MS n“ 888 (2021) quo altera o Anexo XX da Portaria de Consolidagfio GM/MS n« 5 (2017).

A/x/X n H Maringd, 22 de maio de 2024.

IMQxAjdiUAJ wvnq/vnax)
Marcela Fernandes Silva - Quimica - CRQ 9202169 - 9* regifio

Campus Unlverslterto - Av. Colombo, 5790 - BLOCO 12

Universidade Estadual de Maringa
CENTRO DE TECNOLOGIA - DEPARTAMENTO DE ENGENHARIA CIVIL % 4
LABORAT6RIO DE QUAUDADE DA AGUA E CONTROLE DE POLUIQAO (SANEAMENTO AMBIENTAL) . 

CERTIFICADO DE REGISTRO N° 6332/CRQ IX 4 
SOLICITAQAO DE ANALISE • No1615/2024 |___________ .
Interessado: PREFEITURA MUNICIPAL DE UNIFLOR” j 

Endere?o: RUA ROSA 1

Cidade: UNIFLOR 
Origem da Amostra: SANEPAR 
Local da Coleta: Uniflor - CME 
Data da Coleta: 14/05/2024 08:20 Data da Entrada no Laborat6rio:14/05/2024 11:28

ResponsSvel pela Coleta: PREFEITURA MUNICIPAL DE UNIFLOR ' 
Periodo da Realiza^So da AnSlise: 14/05/2024 a 22/05/2024 



Venclmento

08/08/2025
Data Emlssflo

23/07/2025
Ano / N* Arrecada^aoNome do Recolhedor 3693641

PREFEITURA MUNICIPAL DE UNIFLOR

CNPJ: 76.279.975/0001-62

Valor do Documento
R$ 332,10

Pagamento FIX

Fatura: 9226 -

nAo receber ap6s o vencimento

2° Via • Banco

autenticaqAo mecAnica

Venclmento
08/08/2025

Data Emlss&o
23/07/2025

Ano I N° ArrecadacSo
3693641

CNPJ: 76.279.975/0001-62

Valor do Documento
R$ 332,10

Fatura: 9226 -

Mi

Nome da Unldade Favoreclda
Universidade Estadual de Maringd • CNPJ: 79.151.312/0001-56 Campus UniversiUrio
Av.Colombo. 5790 Zona 7 MaringS-PR CEP: 87020-900

Instrugtes
INFORMAQOES PARA PAGAMENTO

Nome da Unldade Favoreclda
Universidade Estadual de MaringS - CNPJ: 79.151.312/0001-56 Campus UniversitSrio
Av.Colombo, 5790 Zona 7 Maringd-PR CEP: 87020-900

Nome do Recolhedor
PREFEITURA MUNICIPAL DE UNIFLOR

Resumo dos Seivlgos
Recolhimento: 1046 - DEC-EXAMES E ANAL1SES LABORATORIAIS-1472/83

Resumo dos Servigos
Recolhimento: 1046 - DEC-EXAMES E ANALISES LABORATORIAIS-1472/83

Quantldade
332.10

Quantldade
332.10

Valor da Taxa
R$ 332,10

Valor da Taxa
R$ 332,10

86690000003 9 32107915131 2 22025080800 7 00003693641 7

“ Faro tekura dooidiga’de barms cortar a Onha trocejada adma

2° Via ■ ganco 
^AUTEN^W'l'b MECANICA

Universidade Estadual de Marlngd 
Arrecadagfio Bancdrla

Universidade Estadual de Maringd 
Arrecadagfio Bancfirta

GU1A COM CODIGO DE BARRAS: em qualquer agSncia do BANCO DO BRASIL ou correspondente do

BANCO DO BRASIL at£ a data de vencimento ou terminals de autoatendimento ("CAIXAS 
ELETRONICOS") do BANCO DO BRASIL utilizando cartSo de d6bito de qualquer banco.

fnstrugdes
INFORMAQOES PARA PAGAMENTO
GUIA COM CODIGO DE BARRAS: em qualquer ag&ncia do BANCO DO BRASIL ou correspondente do 
BANCO DO BRASIL at6 a data de vencimento ou terminais de autoatendimento ("CAIXAS 
ELETRONICOS") do BANCO DO BRASIL utilizando cartSo de ddbito de qualquer banco. (

nAo receber ap6s o vencimento


