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MODELO DE DECLARAGAO DE CONHECIMENTO DAS CONDICOES PREVISTAS NO EDITAL E SEUS
ANEXOS

MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
POLICLINICA MILITAR DE PORTO ALEGRE

(Processo Administrativo n° 64658.003219/2023-13)

A (a empresa licitante) , por seu(s) Representante(s) infra-assinado(s), sediada a

(endereco completo da empresa) , inscrita no CNPJ/MF sob o n2 ,

participante da Licitacdo decorrente do Pregdo Eletronico n? 13/2023/PMPA, promovida pela
POLICLINICA MILITAR DE PORTO ALEGRE, declara, sob as penalidades da lei, de que tem pleno
conhecimento das condi¢cOes e peculiaridades inerentes a natureza e ao local dos trabalhos e
execucdao do objeto da contratacdo, e de que ndo alegard desconhecimento para quaisquer

guestionamentos futuros que ensejem avencas técnicas ou financeiras com o érgdo contratante.

Porto Alegre, RS, .... de .....cuuveeeeee. de 2024.

(nome da empresa)
(Nome do Representante e assinatura)
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