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SEGUNDO ADITIVO AO CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS,
NA FORMA ABAIXO:

Por este instrumento, SOCIEDADE PERNAMBUCANA DE COMBATE AO
CRNCER, na condi¢cdo de Gestora do HOSPITAL DA MULHER DO AGRESTE,
associacdo civil sem fins lucrativos, inscrita no CNPJ sob n.° 10.894.988/0011- 05,
com endere¢o na Avenida José Marques Pontes, n® 1451, Bairro de Vassoural,
Municipio de Caruaru, Estado de Pernambuco, devidamente representada por
seu Superintendente Geral das Unidade sob Gestdo, Dr. Filipe Costa Leandro
Bitu, residente e domiciliado em = Aldeia/PE, doravante  designada
simplesmente CONTRATANTE, ¢ de outro, MEDICAL SAUDE E ASSISTENCIA
LTDA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob n.® 55.206.134/0001-
55, com sede na Rua Epaminondas Gracino, n® 22, CEP 57.030-101, Bairro de
Pajucara, Municipio de Maceio, Estado de Alagoas, neste ato representada na forma

do seu Contrato Social, doravante denominada simplesmente

“CONTRATADA”. tém entre si justa e avengada a celebracdo do presente
Aditivo ao Contrato de Prestagcao de Servigcos Médicos, que se regera pelas

condi¢Oes postas em seguida:
CLAUSULA PRIMEIRA — DAS ALTERACOES:

1.1 — As partes resolvem alterar o objeto contratual com o intuito de incluir os
servigos de acompanhamento médico e evolugao clinica de pacientes internados
no Hospital da Mulher do Agreste, em regime de turnos diarios (manha, tarde,
noite), de segunda-feira a domingo, conforme horarios e dias previamente
acordados entre CONTRATANTE ¢ CONTRATADA.
1.2 — Em decorréncia dos servigos acima descritos, incluidos através deste aditivo,
a CONTRATANTE pagara a CONTRATADA os seguintes valores:
a) R$ 40,00 (quarenta reais) por evolucdo médica realizada de segunda a
sexta-feira, no setor de Alojamento Conjunto;
b) R$ 50,00 (cinquenta reais) por evolucdo médica realizada de sabado a
domingo, no setor de Alojamento Conjunto;
¢) RS$ 50,00 (cinquenta reais) por evolu¢do médica realizada de segunda a

sexta, no setor da UCI-NEO/Canguru;
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d) RS 60,00 (sessenta reais) por evolucdo médica realizada de sabado a
domingo, no setor da UCI-NEO/Canguru;
e) R$ 60,00 (sessenta reais) por evolucdo médica realizada de segunda a
sexta, no setor da UTI-NEO;
f) R$ 70,00 (setenta reais) por evolucdo médica realizada de sabado a
domingo, no setor da UTI-NEO.
1.3 - A alteragdo presente nesse aditivo perdurara por 03 (trés) meses, a contar de
maio de 2025, podendo ser prorrogado, mediante formalizacdo de aditivo entre as

partes.

CLAUSULA SEGUNDA — DAS RATIFICACOES

2.1 — Permanecem inalteradas e em pleno vigor todas as demais disposi¢des do
Contrato e termos aditivos que nao tenham sido alteradas ou modificadas por este

instrumento no todo ou em parte.

E, por estarem desta forma justas e de acordo, as partes assinam o presente
instrumento em 02 (duas) vias de igual teor e forma, juntamente com 02 (duas)

testemunhas que a tudo estiveram presentes.
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