
 
 
 
 ANEXO VI - MODELO PARA TERMO DE VISITA TÉCNICA 
 
 

Modelo para Termo de Visita Técnica (Para preenchimento da participante) 
 

 

DECLARAÇÃO FORMAL DE VISTORIA 
 
 

[Nome do Representante Legal - Cargo - RG - CPF] 
 

 

_________________________________________________ (nome empresarial da participante), 
inscrita no CNPJ sob o n° _______________________ com sede à __________________________ 
______________________________________________ (endereço completo), por intermédio de 
seu representante legal, o (a) Sr. (a) _________________________________________________, 
infra-assinado, portador (a) da Carteira de Identidade n°______________________ e do CPF/MF n° 
_________________, para fins, DECLARA que: 

 

(   ) Visitou a(s) área(s) da(s) Unidade(s) _________________ - IGESDF a fim de inspecionar as 
instalações e realizar vistoria técnica da(s) unidade(s), estrutura(s) física(s) e tecnológica(s), 
processo(s) e acervo(s) documental(is), de acordo com o objeto deste elemento técnico, obtendo 
o conhecimento de todos os detalhes, informações e condições necessárias à elaboração da 
proposta e SE COMPROMETE a prestar fielmente os serviços nos termos do Edital, do Elemento 
Técnico e dos demais anexos que compõem o processo nº ________________________________. 

 

(  ) Não visitou a(s) área(s) da(s) Unidade(s) _________________ - IGESDF a fim de inspecionar as 
instalações e realizar vistoria técnica da(s) unidade(s), estrutura(s) física(s) e tecnológica(s), 
processo(s) e acervo(s) documental(is), de acordo com o objeto deste elemento técnico, 
assumindo, nestes termos, total responsabilidade pelas informações prestadas e se a não utilizar 
eventual desconhecimento técnico ou ambiental como justificativa para descumprimento 
contratual ou pleito de reequilíbrio econômico-financeiro do Elemento Técnico e dos demais 
anexos que compõem o processo nº __________________________________________________. 

 

LOCAL, ______ de _____________________ de ________ 

 

 

____________________________________________ 

[Nome do Representante Legal - Cargo - RG - CPF] 

Assinatura e Carimbo do Representante Legal 

 

 

________________________________________________ 

[Nome do Representante do IGES-DF - Cargo - RG - CPF] 

Assinatura e Carimbo do Representante Legal 

 


