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ANEXO J – MODELO DE DECLARAÇÃO DE DISPONIBILIDADE PARA DESEMPENHODAS FUNÇÕES 
 
 
 
 

(Timbre da Empresa) 
 

DECLARAÇÃO DE DISPONIBILIDADE PARA DESEMPENHO DAS FUNÇÕES 
 
 
 
 

Eu, ___________, portador da Carteira de Identidade nº ___________, inscrito no CPF(MF) sob o nº 
___________, e CREA/RNP nº ___________, DECLARO que a empresa / consórcio ___________, está 
autorizada a incluir meu nome na sua equipe técnica para desempenho da função de ___________, referente 
ao Edital do Processo Licitatório nº ___________, Concorrência nº ___________, e caso essa licitante se 
consagre vencedora da licitação supracitada, DECLARO, ainda, sob pena da Lei, que estarei disponível para a 
execução dos serviços para qual fui designado, durante toda a vigência do contrato. 
 
 
 
 
 
Recife, XX de XXXXX de XXX 

 
 
 
 
 

_____________________________________________ 
Nome do profissional, e assinatura do profissional 

Função a ser Execida 
CREA / RNP nº ___________ 

 


