Tel: (35) 3729-2111 - 0800 035 0196 //A
Rua Amazonas, 65 - Centro - CEP: 37701-008

Pocos de Caldas - MG - Brasil - www.dmedsa.com.br . . . ~
CNPJ: 23.664.303/0001-04 - LE. 518.601.288000¢ A 1Stribuicao

ANEXO Il

MODELO DE DECLARACAO DE CREDENCIAMENTO - PROCURACAO
EDITAL DE TOMADA DE PRECOS N° 001/2017

Pelo presente instrumento particular de procuracdo e pela melhor forma de direito, a (0)

................................... (nome da empresa), com sede ...........cccccvvvveeeeeeeennnne.. (€Ndereco completo),
devidamente inscrita N0 CNPJ Sob 0 N°. .......cccooviiiiiiiiiiieeeens , representada, neste ato, por seu
.................. (funcdo do agente outorgante), Sr. (a) .......cccccevcvveeersriiieeriiees e, (NOMe completo do

agente outorgante), nomeia e constitui seu representante, o] Sr. (a)
............................................................ (nome completo do agente outorgado), portador da cédula
de identidade RG n°. .................... e do CPF n° ..., , @ quem sao conferidos

poderes para representar a empresa em questdo na TOMADA DE PRECOS N° 001/2017,

instaurado pela empresa DMED, em especial para firmar declaracbes e atas, apresentar ou
desistir da apresentacdo de propostas, negociar os valores propostos, interpor ou desistir da

interposi¢c&o de recursos e praticar todos os demais atos pertinentes ao certame acima indicado.

LOCAL E DATA

ASSINATURA DO REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA

Obs: Declaracdo validada mediante assinatura com firma reconhecida em cartério,
apresentacdo de coépia autenticada de Contrato ou Estatuto Social e documento
original e com foto que identifique o Credenciado.
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