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ANEXO XII

DECLARAÇÃO

A  empresa                      , inscrita no CNPJ  sob  o nº                               ,  sediada                , 

por  intermédio  do  seu representante legal o(a) Sr(a)            ______  , portador(a) da Cartei-

ra de Identidade nº               SSP/                                              e CPF nº   _____           , DECLARA  ,

para fins desta licitação, e sob as penas da lei, que:  não possui em seu quadro societário

servidor público da ativa, ou empregado de empresa pública ou de sociedade de econo-

mia mista, em atendimento ao Art. 9 da Lei Federal 8.666/93 ou lei que proíba;

Local, _________ de _______________ de 2019.

________________________________________

Representante legal da empresa
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