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ANEXO 10 - PROTOCOLO

Declaro sob as penas da lei que retirei o Edital e seus Anexos, conforme abaixo, referente à Concorrência N.º 01/2011, que trata da seleção da melhor proposta de parceria público-privada, na modalidade administrativa, para a concessão do serviço público de esgotamento sanitário, englobando a coleta, transporte, tratamento e disposição de resíduos do processo, com ampliação e modernização do sistema de esgotamento sanitário na cidade de Piracicaba, contendo: 
1) Plano Municipal de Esgotos de Piracicaba

2) Descrição das obras em execução e a executar

3) Diretrizes Técnicas para execução dos serviços

4) Diretrizes para elaboração e julgamento das PROPOSTAS

5) Minuta de Contrato
6) Relação dos ativos do SEMAE relacionados ao Contrato

7) Diretrizes para o licenciamento ambiental 

8) Projeto Básico
9) Memorial de Segurança 
10)  Protocolo de retirada do edital

Data limite para entrega dos envelopes dia 14/02/2012 às 08h30min e abertura às 09h
Razão social: ....................................................................................................................

Endereço: ........................................................................................................................

Cidade: .......................................................  Estado (.........) CEP ....................................                        
CNPJ/MF: ....,..................................................... Inscr. Estadual: .....................................

Fone: (       ) ................................................ Fax: (       ) ...................................................

E-mail: ........................................................................................ Data: ........./ ........./2011
Nome completo:  ...............................................................................................................

CPF n.º :  ...................................................       Assinatura: ..............................................
As empresas interessadas em participar desta licitação deverão comunicar sua intenção preenchendo este documento e encaminhando ao Setor de Suprimentos através do fax (19) 3426-9234 ou e-mail compra@semaepiracicaba.org.br 
A não remessa deste protocolo exime o SEMAE da comunicação direta sobre eventuais retificações, esclarecimentos ou quaisquer outras informações a respeito da licitação.
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