
 

 
ANEXO IV– TERMO DE VISTORIA 

 
CAMPUS AVARÉ DO IFSP – UASG 158582 

Dispensa Eletrônica nº 90620/2026 
(Processo Eletrônico nº 23438.000683.2026-16) 

 
DECLARAÇÃO DE VISTORIA 

 
Declaramos que a empresa_________________, inscrita no CNPJ sob o  
nº   ___________no endereço_________________________, por meio de seu 
representante legal_______________, portador de cédula de identidade RG 
nº__________, para fins de participação da Dispensa eletrônica em epígrafe, 
vistoriou as instalações do Campus Avaré do IFSP, onde tomou conhecimento 
dos aspectos técnicos e das condições para execução dos serviços, estando 
satisfeita com as informações e esclarecimentos obtidos na aludida visita e 
plenamente capacitada a elaborar a proposta para a Dispensa, de modo a não 
incorrer em omissões que jamais poderão ser alegadas em favor de eventuais 
pretensões de inclusão de serviços, quantitativos de material ou acréscimo dos 
preços. 
 
Por ser verdade, firmamos a presente. 

 

Avaré , ......... de ................................. de 2026. 


