
ANEXO VII

DECLARAÇÃO DE CONHECIMENTO E ACEITAÇÃO DO TEOR DO EDITAL À PREFEITURA
MUNICIPAL DE BIRIGUI

OBJETO:  CREDENCIAMENTO  DE  ESTABELECIMENTOS  BANCÁRIOS  PARA  PRESTAÇÃO  DE
SERVIÇOS DE ARRECADAÇÃO DE MULTAS DE TRÂNSITO.

..........................................................,  pessoa jurídica de direito ......................,  inscrita no CNPJ/MF sob o
nº.  .........................,  com  sede  localizada  na  .................................,  nº.  .......,  Bairro  .............,  Município
de ......................, Estado de .........................., CEP ................., neste ato representada pelo seu representante
legal o Sr. ......................................................................., .................. (Nacionalidade), ...................., (Estado
Civil), ....................... (Profissão), portador do Registro Geral de nº. .......................... emitido pela SSP/.. e
inscrito  no  CPF/MF  sob  o  nº.  .......................,  residente  e  domiciliado
na ...............................................................,  nº.  .......,  Bairro ................,  Município de ....................,  Estado
de .................., CEP ................, DECLARA, sob as penas da lei, que conhece e aceita o inteiro teor completo
do Edital de CHAMAMENTO PÚBLICO PARA CREDENCIAMENTO nº. ......................, e que se submete
às disposições  regulamentares e legais do mesmo, a minuta de contrato e em especial a Lei Federal nº. 8.666
de  21.06.93  e  suas  posteriores  alterações.  Declara  ainda  estar  de  acordo e  aceita  os  preços  das  tarifas
estipuladas pelo MUNICÍPIO, pugnando pelo Credenciamento nas liquidações abaixo referidas:

a) R$ –---- (–-----) por liquidação – TAA – Terminal de Autoatendimento;
b) R$ –---- (–-----) por liquidação – INTERNET BANCO;
c) R$ –---- (–-----) por liquidação – CENTRAL AUTOATENDIMENTO;
d) R$ –---- (–-----) por liquidação – GUICHÊ DE CAIXA;
e) R$ –---- (–-----) por liquidação – CORRESPONDENTE BANCÁRIO;
f) R$ –----- (–-----) por liquidação – OUTROS CANAIS.
g) R$ –-----(-------) por registro, na redisposição de arquivo retorno.

Na  eventualidade  de  ser  Credenciada,  indica  para  a  assinatura  do  contrato  seu  representante  legal
Sr.......................................... CPF...................................

Local e data, _____ de ________________________________de __________

________________________________________________________ Assinatura e carimbo do
CNPJ/MF
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