ANEXO XX – TERMO DE ACEITAÇÃO DAS EXIGÊNCIAS
[PAPEL TIMBRADO DO LICITANTE]

Ao

HOSPITAL UNIVERSITÁRIO DE SANTA MARIA HUSM/UFSM

A_____________________(nome empresarial do licitante), inscrito 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, ASSUME o compromisso de aceitar e cumprir todos os requisitos, recomendações e normativas contidas nos REQUISITOS DE SAÚDE E SEGURANÇA DO TRABALHO da USOST do HUSM EBSERH.
E por ser verdade, assina sob as penas da lei.

Dados da empresa:

Razão Social: ______________________________;

CNPJ n.º: ______________________________;

Endereço: ______________________________;

CEP: ______________________________;

Cidade: ______________________________;

Estado: ______________________________;

Fone: ______________________________;

E-mail: ______________________________.

Nome do representante legal: ______________________________;

CPF do representante legal: ______________________________;

Local e data: __________________________________________.

____________, ___ de _________ de 2025.

_______________________________________

Assinatura do representante da empresa

Nome da Empresa
