
São Paulo, (dia) de (mês) de (ano) 

Ao 

Instituto de Apoio à Família - IAFA 

Ref.: Declaração Unificada de Aceitação aos Termos e Condições do Presente Processo 

de Contratação. 

Prezados (as) Senhores, 

Pelo presente, informamos que analisamos atentamente os documentos discriminados 

abaixo, do Instituto de Apoio à Família - IAFA, gestor do (Informar o nome da Unidade 

no qual trata o processo em questão) e manifestamos plena aceitação aos termos e 

condições do presente processo de compras e serviços, bem como não reputando qualquer 

vício ou discordância expressa e/ou tácita com suas condições, concordando 

expressamente com os seus conteúdos: 

• Aceitação do Código de Conduta do IAFA; 

• Aceitação do Regulamento de Compras e Contratação; 

• Ciência e Aceite das Condições Técnicas para a Prestação de Serviço. 

Declaramos outrossim que o sócio/representante que abaixo assina tem plenos poderes 

para celebrar tal declaração. 

Sem mais para o momento. 

Atenciosamente. 

 

Sócio: _______________  

Empresa: _______________  

CNPJ: _______________ 

 


