Nome
CNPJ
Endereco

CONTRATANTE

PRO SAUDE ABASH - HOSPITAL DE URGENCIA DA REGIAO SUDOESTE
24.232.886/0094-66
AVENIDA UIRAPURU, ESQUINA COM A MUTUM, S/ N° - PARQUE ISAURA -

SANTA HELENA DE GOIAS - GO

Representante Legal

Nome

CNPJ
Enderego

Representante Legal

Considerando o vinculo contratual (contrato de prestagdo de servigos de taxi) firmado entre
as partes no dia 01/04/2014, resolvem na melhor forma de direito e para que surtam os resultados
pretendidos, aditarem o mesmo, especialmente a disposigdo contida no Quadro-Resumo, a qual

passa a ter a seguinte redagdo:

Sarah Anny Dahan e Francisco José Ruggero

CONTRATADA

Valdivino Figueira Souza 89417038168
19.011.225/0001-71
Rua Jaburu, s/n°, Qd 24 Lt 18, Parque Isaura, Santa Helena de Goias - GO

Valdivino Ferreira de Souza

Quadro-resumo

Especialidade (s) /objeto

Prestacdo de Servigos de Taxi

Sécio responsavel pelos servigos

Valdivino Ferreira de Souza

Valor mensal

Servigos Locais R$15.00, Viagem a Goidnia R$370,00, Viagem a
Rio Verde R$100.,00, Viagem a Rio Verde prosseguindo para
Goidnia R$450,00, demais localidades R$0.90 por km rodado e
R$20,00 por hora parado.

Data de pagamento mensal

10° (décimo) dia atil do més

Reajuste

Mediante ajuste entre as partes, por escrito.

Prazo de duragio

Indeterminado, com possibilidade de dentincia com 30 (trinta)
dias de antecedéncia.

Contrato principal, do qual este ¢
acessorio

Assinado com Secretiaria de Salde do Estado de Goias, em
16/10/2010.

Foro eleito

Santa Helena de Goias - GO

Data deste contrato

01/04/2014

Propriedade dos equipamentos

( )Contratante ( )Contratada ( x ) ndo aplicavel

Responsavel pela manutengdo dos
equipamentos

( )Contratante ( ) Contratada ( x ) ndo aplicavel

E por estarem as partes justas e contratadas. assinam o presente aditivo em 3(trés) vias de
igual teor para um so efeito. na presenga das duas testemunhas abaixo assinadas, mantendo-se

inalteradas as demais disposi¢des contratuais.

Santa Helena de Goias, 08 de Junho de 2015,
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