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1° TERMO ADITIVO AO CONTRATO N.° 067/FMS/11

PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO
DE _LOCACAO DE IMOVEL OQUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICIPIO DO CABO DE SANTO
AGOSTINHO E A SRA. MARIA LUCIA DOS
SANTOS SILVA NOLD, NA FORMA ABAIXO:

Pelo presente instrumento particular de aditivo ao Contrato de Locacio n.° 067/FMS/11, celebrado em
06 de setembro de 2011, cujo objeto consiste na LOCACAO DO IMOVEL SITUADO NA
TRAVESSA 01, ALTO DA BELA VISTA, N° 62, ALTO DA BELA VISTA, CABO DE SANTO
AGOSTINHO-PE, DESTINADO AO FUNCIONAMENTO DA UNIDADE DE SAUDE DA
FAMILIA — BELA VISTA I, referente ao Processo n.° 088/FMS/11, Dispensa n.° 013/FMS/11, as
partes a seguir identificadas: o MUNICIPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO, entidade de
direito publico interno, com sede na Praga Ministro André Cavalcanti, s/n.° - Cabo de Santo
Agostinho - PE, regularmente Inscrita no CNPJ/MF sob o n° 11.294.402/0001-62, representado pelo
Exmo. Sr. Prefeito LUIZ CABRAL DE OLIVEIRA FILHO, brasileiro, casado, portador da cédula
de identidade n°. 19.674.369 SSP/SP, inscrito no CPF/MF sob o n°. 113.452.924-49, através do gestor
do Fundo Municipal de Saude, regularmente inscrito no CNPJ/MF sob o n° 11.168.783/0001-33,
neste ato representado pelo seu Gestor, o Dr. Luiz Henrique Campélo de Lira, brasileiro, médico,
portador da Cédula de Identidade n°. 4.186.801 SDS-PE, inscrito no CPF/MF sob o n°. 864.345.514-
87, doravante denominado simplesmente LOCATARIO, ¢ SRA. MARIA LUCIA DOS SANTOS
SILVA NOLD, brasileira, casada, comerciante, portadora da cédula de identidade n°. 5.595.465
SSP/PE e inscrita no CPF/MF sob o n°. 891.963.414-91, residente e domiciliada na Travessa 01, Alto
da Bela Vista, n® 62-A, Alto da Bela Vista, Cabo de Santo Agostinho-PE, doravante denominado
simplesmente LOCADOR, tém entre si justo e avengado a celebragdo do presente aditivo, mediante
as clausulas e condigdes enunciadas em sucessivo, que mutuamente outorgam, aceitam e se obrigam a
fielmente cumprir, por si e seus sucessores:

CLAUSULA PRIMEIRA — FUNDAMENTO LEGAL
O presente Termo Aditivo tem fundamento no art. 57, da Lei n.° 8.666/93, e
Contrato n.° 067/11, notadamente ante ao Oficio n.° 075/2012, datado de
oriundo da Secretaria Municipal de Saude, que faz parte integrante e indisso
independente de transcri¢io.

lausula sexta do
agosto de 2012,
Zvel deste/instrumento

CLAUSULA SEGUNDA — OBJETO
Constitui objeto do presente instrumento a prorrogacdo do prazo co al,|por um periodo de mais

12 (doze) meses, passando seu termo final para 06 de setembro de 2013, podendo ser prorrogado,
obedecido o disposto no art. 57, da Lei n.° 8.666/93 e suas alteragdes. [\/

Paragrafo Unico: Para fazer face a presente prorrogagdo juntamente com o reajuste foi emitidy a
Nota de Empenho n.° 1266, cujo valor mensal do aluguel reajustado ¢ de RS 841,59 (oitocentos e
quarenta e um reais e cinquenta e nove centavos), perfazep valor total de R$10.099,08 (dez
mil noventa e nove reais e oito centavos). /\’\
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CLAUSULA TERCEIRA - DOTACAO ORCAMENTARIA
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Os recursos que fardo face a presente despesa sdo oriundos da Dotagdo Or¢amentéria: Unidade: 601 —
Fundo Municipal de Satde; Funcional: 10.301.3082 — Saude; Atividade: 4.000150 — Fortalecimento
da Politica Municipal de Atengdo Basica; Elemento de Despesa: 3.3.90.36 — Servigos de Terceiros —

Pessoa Fisica.

CLAUSULA QUARTA - RATIFICACAO

Ficam ratificadas as demais clausulas do contrato ndo atingidas por este Termo Aditivo.

E, por estarem assim, justos e contratados firmam o presente instrumento em 06 (seis) vias de igual

teor e forma, para um so efeito de direito, juntam

ente com duas testemunhas.

Cabo de Santo Agostinho, 06 de setembro de 2012.
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