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ANEXO II

MODELO
(Elaborar em papel timbrado da proponente)

DECLARAÇÃO SOBRE INSTALAÇÕES E CONDIÇÕES MATERIAIS PARA O DESENVOLVIMENTO DO OBJETO DA PARCERIA E O CUMPRIMENTO DAS METAS ESTABELECIDAS OU, ALTERNATIVAMENTE, PREVER A SUA CONTRATAÇÃO OU AQUISIÇÃO COM RECURSOS DA PARCERIA.

Ofício nº ___ /2023.

Local e Data.

Ref.: Edital de Chamamento Público nº 001/2023-GRI/SUPRICOM
Termo de Fomento para Implementação de Programas de Visibilidade para as Profissões da Área Tecnológica em Ambientes de Inovação 


Senhor Presidente,


Eu, _____________, brasileiro (a), portador (a) da RG nº ____________, e CPF nº __________, residente e domiciliado à Rua/Av. _____________________, representante legal da ___________________________[identificação da entidade de classe], com Sede à ___________, nº ___________, Bairro ___________, na cidade de ________________, inscrito no CNPJ nº ________________, DECLARO, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, nos termos da Alínea c, do Art. 33  da Lei nº 13.019, de 31 de julho de 2014, c/c o art. 26, caput, inciso X, do Decreto nº 8.726, de 27 de Abril de 2016, que:

(  )   dispõe de instalações e outras condições materiais para o desenvolvimento das atividades ou projetos previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas.
OU
( )  pretende contratar ou adquirir com recursos da parceria as condições materiais para o desenvolvimento das atividades ou projetos previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas.
OU
(  )   dispõe de instalações e outras condições materiais para o desenvolvimento das atividades ou projetos previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas, bem como pretende, ainda, contratar ou adquirir com recursos da parceria outros bens para tanto.




	ADMINISTRATIVA 
(Listar/ relacionar informações sobre a capacidade. Caso não haja informação excluir o item)

	

	TÉCNICA
(Listar/ relacionar informações sobre a capacidade. Caso não haja informação excluir o item)

	

	OPERACIONAL
(Listar/ relacionar informações sobre a capacidade. Caso não haja informação excluir o item)

	

	EXPERIÊNCIA
(Listar/ relacionar informações sobre a capacidade, como: algum convênio, parceria e/ou projeto executado pelo proponente na mesma área da parceria: executada parceria, prestação de contas aprovada. Caso não haja informação excluir o item)

	

	PESSOAL QUALIFICADO
(listar / relacionar informações sobre a capacidade, como a qualificação do pessoal que atuará na execução da parceria: auditor, contador, administrador, advogado, etc. Caso não haja informação excluir o item)

	

	ESTRUTURA ORGANIZACIONAL
(Listar / relacionar informações sobre a capacidade, como: a estrutura da Diretoria, Coordenação, Seção, etc., que executará a parceria. Caso não haja informação excluir o item)

	

	INSTALAÇÕES
(listar / relacionar informações sobre a capacidade, como: quais são as instalações disponíveis para a execução da parceria: sala de aula, quadra de esportes, galpão para oficinas, ginásio, etc. Caso não haja informação excluir o item)

	

	EQUIPAMENTOS
(Listar/ relacionar informações sobre a capacidade, como: os equipamentos que possui e serão usados na parceria. Caso não haja informação excluir o item)

	

	TECNOLOGIA
(Listar/ relacionar informações sobre a capacidade. Caso não haja informação excluir o item)

	



OBS: A ENTIDADE adotará uma das três redações acima, conforme a sua situação. A presente observação deverá ser suprimida da versão final da declaração.

 Sem mais para o momento, subscrevo-me.

Atenciosamente,

__________________________________________
Assinatura e carimbo
Nome do Presidente e/ou Representante Legal da Entidade
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