
 
 

 

AVALIAÇÃO COMPETITIVA IDSM/OS MCTI Nº OC0158962/2021 

Anexo VII 

DECLARAÇÃO DE VISTORIA TÉCNICA 

 

Dia ______/_______/2021 às _____: _____ horas. 

Empresa: 

 

CNPJ n°: 

Endereço: 

 

Telefone: 

E-mail: 

Responsável: 

 

Declara, sob as penas da lei, que vistoriou o local e os equipamentos 

que serão submetidos à manutenção preventiva e corretiva e que conhece as 

condições em que serão executados os serviços objeto da Avaliação 

Competitiva nº 015962/2021, possuindo plenas condições para a elaboração 

da proposta financeira.  

 

Tefé/AM, .............de ...............................de 2021.  

 

 

_____________________________ 

Responsável pelo IDSM 

 

_____________________________ 

Responsável pela empresa 

CI nº.......................... 

CPF nº............................. 


