(em papel timbrado/personalizado da empresa prestadora)

ANEXO V

 DECLARAÇÃO DE CAPACIDADE TECNICA

CREDENCIAMENTO Nº. 03/2018
À Comissão de Licitação do Consórcio Público Intermunicipal de Saúde do Centro Noroeste do Paraná – CISCENOP:

A empresa:

CNPJ nº:

Declara que os profissionais apresentados no Anexo VI possuem capacidade técnica e estão disponíveis para prestarem o atendimento aos usuários do CISCENOP.

Cianorte/PR, ___de ___________ de _______

Assinatura do responsável pela empresa solicitante

(nome do solicitante e carimbo da empresa)

