
MINISTÉRIO DA DEFESA 
EXÉRCITO BRASILEIRO

HOSPITAL DE GUARNIÇÃO DE FLORIANÓPOLIS
(Hospital Cidade do Desterro)

MODELO DE DECLARAÇÃO DE VISTORIA

A realização da vistoria não se consubstancia em condição para a participação na Licitação, ficando, 
contudo, as LICITANTES cientes de que após apresentação das propostas não serão admitidas, em 
hipótese alguma, alegações posteriores no sentido da inviabilidade de cumprir com as obrigações, face 
ao desconhecimento dos serviços e de dificuldades técnicas não previstas.

HOSPITAL DE GUARNIÇÃO DE FLORIANÓPOLIS
(Hospital Cidade do Desterro)

Declaramos  conhecer  e  compreender,  por  inteiro,  o  teor  referente  ao  Objeto  do  Edital  de  Pregão  
Declaramos ter tomado conhecimento de todas as informações e condições para o devido cumprimento 
do objeto da licitação em pauta, bem como estar completamente de acordo com todas as exigências do 
Edital e seus anexos, que o integram, independentemente de transcrição.
Declaramos, ainda, ter vistoriado, por meio do Representante da Licitante, abaixo identificado, todos os 
locais de realização dos serviços e estar totalmente cientes do grau de dificuldade envolvido.

Empresa:

CNPJ:

Florianópolis xx, de xxxxxxxxxxxxx de 20xx.

Responsável Técnico da Empresa                                        Hospital da Guarnição de Florianópolis

OBS: Esta declaração deverá ser entregue junto com os demais documentos relativos à
habilitação.


