

[bookmark: _Hlk85699043][bookmark: _Hlk85699044][bookmark: _Hlk85699045][bookmark: _Hlk85699046][bookmark: _Hlk89357835][bookmark: _Hlk89357836][bookmark: _Hlk89357837][bookmark: _Hlk89357838][bookmark: _Hlk89358420][bookmark: _Hlk89358421][bookmark: _Hlk89358422][bookmark: _Hlk89358423][bookmark: _Hlk89358445][bookmark: _Hlk89358446][bookmark: _Hlk89358447][bookmark: _Hlk89358448][bookmark: _Hlk132362399][bookmark: _Hlk132362400][image: ]


ANEXO I.E - ETP
MODELO DE INDICAÇÃO DE RESPONSÁVEL TÉCNICO


Concorrência Eletrônica nº XXX/2026
[bookmark: _GoBack]PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº XXXX/2026 




A empresa                     (nome da empresa)                   , CNPJ ou CPF nº                                                         , sediada                          (endereço completo)                             , por intermédio de seu representante legal, o (a) Sr. (a)                                                                   , portador(a) da Cédula de Identidade nº                                        e do CPF nº                                            DECLARA, para fins de participação no CONCORRÊNCIA ELETRÔNICA Nº XXX/2026, que o profissional abaixo indicado será o responsável técnico desta empresa para execução dos serviços objeto do Lote ____, visando a ___________________________________________________, conforme Estudo Técnico Preliminar (ETP), Termo de Referência, Cronograma Físico-Financeiro e Minuta de Contrato vinculados e este procedimento. 



Nome do Profissional :_____________________________________________________________________
Título Profissional: ________________________________________________________________________
Número inscrição no Órgão de Classe: ________________________________________________________
Área de Atuação: ________________________________________________________________________
Natureza da Relação Profissional: ___________________________________________________________


Assinatura do Profissional Técnico: __________________________________________________________



Local e data.




Nome e assinatura do representante legal.
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