ANEXO I-M- DECLARAGAO DE DISPENSA DE VISTORIA

DECLARAGAO FORMAL DE DISPENSA DE VISTORIA

A empresa (Razao Social), inscrita no CNPJ N°:

, sediada , por intermédio de seu

Representante Legal, infra-assinado e para fins do Pregao Eletronico n°® X/XXXX, Processo
n° declara expressamente que OPTOU por nao realizar a visita/vistoria as areas do,

[Unidade Hospitalar] e que ASSUME todo e qualquer risco por esta decisao e SE

COMPROMETE a prestar fielmente os servicos nos termos do Edital, Termo de Referéncia
e dos demais anexos que compdem o processo na modalidade Pregao Eletronico de n°

X/ XXXX, Processo Administrativo n°

, de de 20XX.

Representante Legal da Empresa
Assinatura/Cargo/Carimbo



