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ANEXO III

MODELO DE DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE E COMPROMISSO DE ENTREGA

DISPENSA DE LICITAÇÃO Nº 03/2026 COM BASE NO ART. 75, INCISO II, DA LEI Nº 14.133/2021

A empresa ________________________________,  inscrita  no CNPJ nº  ______________________,  sediada à
________________________________________________,  nº  ________,  bairro  ______________________,  CEP
____________________,  Município  ______________________,  por  intermédio  de  seu  representante  legal,  Sr.(a)
____________________________________,  portador(a)  da  Carteira  de  Identidade  nº  ____________________,
expedida pela SSP/UF, e inscrito(a) no CPF nº ______________________, DECLARA, para os devidos fins, que assume
inteira  responsabilidade  pelo  fornecimento  dos  bens  objeto  da  Dispensa  de  Licitação  nº  ___/2026,  conforme
especificações constantes no Termo de Referência e na proposta aceita pela Administração.

Declara, ainda, que se compromete a entregar os bens na sede do Consórcio Intermunicipal de Saúde – COIS, em
perfeitas condições de uso,  conservação e funcionamento,  no prazo estabelecido,  contado da emissão da Nota de
Empenho e da correspondente Autorização de Fornecimento.

Quanto aos itens de mobiliário, declara ciência de que a obrigação compreende a entrega e montagem no local
indicado  pelo  COIS,  deixando  cadeiras,  mesas  e  balcão  prontos  para  utilização.  Quanto  aos  aparelhos  de  ar-
condicionado, declara ciência de que o objeto compreende somente o fornecimento dos equipamentos, sem instalação
inclusa.

Declara que dispõe dos meios necessários para o adequado fornecimento dos bens, responsabilizando-se pela
qualidade dos produtos entregues,  por  defeitos de fabricação, vícios aparentes identificados no recebimento e pela
substituição, sem ônus ao Consórcio, dos bens entregues em desconformidade com as especificações do Termo de
Referência ou da proposta aceita.

Por ser expressão da verdade, firma a presente declaração.

Local e data: ________________________________________________________________

Nome do representante legal: ________________________________________________

Cargo: ____________________

CPF: ____________________


