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ESTADO DO RIO DE JANEIRO
INSTITUTO DE PREVIDÊNCIA DOS SERVIDORES PÚBLICOS DO MUNICÍPIO DE TRAJANO DE MORAES PREV-TRAJANO
Av. Castelo Branco, 49 - Centro - Trajano de Moraes/RJ
CEP - 28.750-000 – TEL/FAX: (22) - 2564-1132
E-mail
: prevt.moraes@hotmail.com
)[image: ]

DECLARAÇÃO DE CUMPRIMENTO DE REQUISITOS LEGAIS
Ao Agente De Contratações Do Instituto De Previdência Dos Servidores Públicos Do Município De Trajano De Moraes Prev-Trajano
Processo Administrativo Nº. Xxxx/2026

A (nome da entidade jurídica), devidamente inscrita no CNPJ/MF sob o nº XXXXXXXXXX, com sede na XXXXXXXXXXXXXX, em cumprimento ao estabelecido no Termo de Referência do processo administrativo em epígrafe, e visando a realização de contratação junto ao Instituto De Previdência Dos Servidores Públicos Do Município De Trajano De Moraes PREV-TRAJANO, DECLARA, sob as penas da lei que:
(I) Cumpre plenamente os requisitos legais necessários à contratação em questão; (II) Não está sujeita a qualquer impedimento legal para licitar ou contratar com a Administração Pública, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores; (III) Inexistem servidores públicos municipais nos quadros desta empresa; (IV) Inexistem sócios, empregados, proprietário, procuradores e demais com vínculo de parentes em linha reta, colateral ou por afinidade até o terceiro grau, ocupantes do quadro do Instituto de Previdência dos Servidores Públicos do Município de Trajano de Moraes PREV-TRAJANO, nos cargos de direção e chefia ou de função gratificada de mesma natureza, bem como de seus agentes políticos; (V) Assegura ter pleno conhecimento da legislação pertinente à contratação em pauta e demais condições previstas no Edital e seus anexos; (VI) Para fins do disposto no inciso VI, do art. 68 da Lei nº 14.133/21, bem como inciso XXXIII, do Art. 72 da Constituição Federal, que não emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e não emprega menor de dezesseis anos, e que não emprega menor a partir de quatorze anos, na condição de aprendiz.
Trajano de Moraes, XX de XX de XXX.
Nome e Assinatura do representante legal
Carimbo com CNPJ da Proponente
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