Estado do Paréa .
GOVERNO MUNICIPAL DE TUCUMA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

ANEXO
MODELO DE CREDENCIAL

A Firma/Empresa , com sede na rua

, o , (cidade) , (Estado) , inscritano Cadastro

Gera de Contribuintes do Ministério da Fazenda sob o no , por seu representante legal (Diretor,
Gerente, Proprietério etc.), constitui, para fins de representacéo na licitaggo n° 9/2018-00069, Modalidade PREGAO, o
@ Sr. (@ , RG no (ou outro documento de
identificacdo), que exerce afuncéo/cargo de , com amplos poderes de decisdo, podendo para

tanto, aém de participar da abertura dos envelopes PROPOSTA, interpor e renunciar a recursos, prestar
esclarecimentos, receber intimacdes, notificagdes e, em nome desta, defender seus interesses.

Cidade, de de

(Assinatura)

RUA DO CAFE SIN



