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ANEXONI T 4
MODELO DE DECLARAGAQ s
DECLARAGAO

(NOMINA E QUALIFICA O FORNECEDOR), DECLARA, para os devidos fins de direito,
especialmente para fins de prova em processo licitatorio, Pregao Eletrénico n°® 2021.03.12.1, junto ao
Municipio de Assaré/CE, que ndo possui em seu quadro de pessoal, empregados menores de 18 (dezoito)
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre € menores de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho,
salvo na condig@o de aprendiz a partir de 14 (quatorze) anos, nos termos do inciso XXXIII, do Art. 7° da
Constituigao Federal.

Pelo que, por ser a expressado da verdade, firma a presente, sob as penas da Lei.

Cidade/Estade, ..o oo
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