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ASSOCIACAO GAUCHA DE INSTITUICOES
DE PREVIDENCIA PUBLICA

DECLARACAO

A empresa ASSOCIACAO GAUCHA DE INSTITUICOES DE PREVIDENCIA PUBLICA AGIP, CNPJ
02.672.248/0001-24, por meio de seu representante legal, ALDERI ZANATTA CPF 399.741.890-04, vem
por meio desta declarar o que segue:

e Que estou ciente e concordo com as condi¢cdes contidas no edital ou termo de referéncia e
Seus anexos;

e Que cumpro os requisitos para a habilitacdo definidos no edital ou termo de referéncia e
gue a proposta apresentada esta em conformidade com as exigéncias;

e Queinexistem fatos impeditivos para a habilitacdo no certame, ciente da obrigatoriedade
de declarar ocorréncias posteriores;

e Que ndo emprego menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e néo
emprego menor de 16 anos, salvo menor, a partir de 14 anos, na condi¢cdo de aprendiz, nos
termos do artigo 7°, XXXIll, da Constituico;

e Que nado possuo, em minha cadeia produtiva, empregados executando trabalho degradante
ou for¢ado, observando o disposto nos incisos lll e IV do art. 1° e no inciso lll do art. 5° da
Constituicdo Federal;

e Que cumpro as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiénciae para
reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas; em
conformidade com o art. 63, inciso IV, da Lei Federal n°® 14.133/2021.

Por ser expressédo da verdade, firmo a presente declaracéo, para que produza os efeitos legais,
estando ciente de que, comprovada a sua falsidade, sera nulo de pleno direito, perante qualquer
registro, o ato a que elaintegra, sem prejuizo das san¢des administrativas, civeis e criminais a que
estiver sujeito.

NOVO HAMBURGO, 05 de abril de 2024.
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