SecRETARIA  TOCANTINS

DA SAUDE GOVERNO DO ESTADO

ANEXO DO EDITAL

ANEXO XXXIV - MODELO DE PROCURACAO



Palmas, [xx] de [xxxxx] de 2024.

A

COMISSAO DE CONTRATACAO

Ref.: EDITAL DE CONCORRENCIA PUBLICA N° 01/2024

Pelo presente instrumento de mandato, [LICITANTE], [qualificacdo], doravante
denominada "Outorgante”, nomeia e constitui seus bastantes procuradores, 0s Srs.
[xxxxxxx], [qualificag&o], para, em conjunto ou isoladamente, independentemente da
ordem de nomeacéo, praticar os seguintes atos na Republica Federativa do Brasil,

em Juizo e fora dele:

Representar a Outorgante perante quaisquer entidades, 6rgdos ou departamentos
governamentais, sociedades abertas ou fechadas e quaisquer agéncias
governamentais, incluindo a Secretaria de [e], para estabelecer e manter
entendimentos com referidas entidades publicas, agéncias, O0rgaos ou
departamentos, para receber citacdo e notificacdo de qualquer natureza, para
requerer e/ou promover consultas, para requerer certificados e outros documentos,
para interpor recursos e renunciar a este direito e para praticar os atos necessarios
durante a realizacdo do certame licitatério descrito no Edital de Concorréncia Publica
N° 01/2024 referente a concessao administrativa para construcao, gestao, operacao
e manutencdo do novo Hospital da Mulher e Maternidade Dona Regina, no
municipio de Palmas, inclusive para interpor recursos e renunciar ao direito de

interpor recursos;

Assumir compromissos e/ou obrigagcbes em nome da Outorgante e de qualquer

forma contratar, fazer acordos, dar e receber quitagdo em nome da Outorgante;



Representar a Outorgante na defesa de seus interesses em Juizo, em qualquer
instancia e perante qualquer Juizo ou Tribunal, inclusive mediante a contratacdo de
advogados, com poderes especiais para confessar, transigir, desistir, fazer acordos,

dar e receber quitacao; e

A seu critério, substabelecer, no todo ou em parte, com reserva de poderes,
qualquer dos poderes aqui conferidos, nas condigbes que julgar ou que julgarem

apropriadas.

Esta procuracdo tem prazo de [xX] (XXXXXXXXXX) anos [prazo minimo de um ano
contado da DATA DE ENTREGA DOS ENVELOPES].

[Local e Data]

[LICITANTE]
[representante legal]
Telefone: [o]

Enderego eletronico: [e]



