
    PREFEITURA MUNICIPAL DE PARAÍSO 
       ESTADO DE SÃO PAULO 

RUA DO CAFÉ, 649 – FONE: (17) 3567-9510 – CEP 15825-000 – PARAÍSO – CNPJ 45.127.248/0001-56 

ANEXO II 

 

 

 

DECLARAÇÃO 

 

 

 

 

A empresa _______________________________, CNPJ nº 

_________________ sediada em ______________________, por intermédio de seu 

representante legal, infra-assinado, DECLARA, sob as penas da lei, que até a presente 

data, inexistem fatos impeditivos para sua habilitação na presente Tomada de Preços nº 

020/2016, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores. 

 

 

__________________, _____ de _____________ de 2016. 

 

 

 

_______________________________________ 

Assinatura do Representante 

(Nome e RG) 

 


