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TERMO ADITIVO N° 01/2023

PROCESSO SMSP 241/2022

EMENTA: REMOGAO DE PACIENTES PARA AS UNIDADES QUE INTEGRAM O
CONTRATO DE GESTAO DE SAO MATEUS-SP

Por este Instrumento de Termo Aditivo de Contrato, as partes de um lado, a
FUNDAGAO DO ABC - REDE ASSISTENCIAL DA SUPERVISAO TECNICA DE
SAUDE, CNPJ/MF n° 57.571.275/0023-08, neste ato representado pelo Diretor Geral,
Dr. Hugo Macedo Ferraz e Souza Junior, brasileiro, casado, médico, portador da Cl
com R.G. n° 25.125.772-1 SSP-SP e CPF/MF n° 253.532.598-58, doravante
denominada apenas CONTRATANTE e, de outro, a empresa C.A.P SERVICOS
MEDICOS, com sede na Rua Cénego Antdnio Lessa, n° 297, Parque da Mooca, Sao
Paulo - SP, inscrita no CNPJ/MF sob o n® 14.016.550/0001-03, representada pelo, Dr.
Daniel Gongalves Aldrighi, brasileiro, casado, médico, CRM sob n°® 138.958, portador
da Cl com RG n° 28.931.043-x e CPF/MF n° 285.589.358-58, doravante denominada
CONTRATADA, tém como justo e acordado o0 que segue:

Clausula Primeira: Fica aditado o presente contrato para prorroga-lo por 12 (doze)
meses a partir de 01/08/2023 e aplicagdo de reajuste.

Clausula Segunda: A presente prorrogagdo sera reajustada em 1,86% (um virgula
oitenta e seis por cento), passando o valor mensal para R$161.448,12 (cento e
sessenta e um mil quatrocentos e quarenta e oito reais e doze centavos) e valor total
R$1.937.377,44 (um milhdo novecentos e trinta e sete mil trezentos e setenta e sete
reais e quarenta e quatro centavos) para o periodo de 12 (doze) meses.
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Clausula Terceira: Ficam mantidas as demais condi¢ées contratuais, ndo conflitantes

com a alteragéo ora estabelecida.

E, por estarem as partes de comum acordo sobre as clausulas, termos e
condigbes deste instrumento, firmam em 03 (trés) vias de original teor, na presenca de

duas testemunhas.

Santo André ZL{ de

de 2023
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FUNDAGAO DO ABC - REDE ASSISTENCIAL DA SUPERVISAO TECNICA DE SAUDE

Dr. Hugo Macedo Ferraz e Sou

C A P SERVICOS
MEDICOS:14016550000103

Junior

Assinado de forma dighal pfir C A P SERVICOS MEDICOS:14016550000103
DN: ¢=BR, 0=ICP-Brasil, P, 1=Sao Paulo, ou=Secretaria da Receita Federal
do Brasil - RFB, ou=RFB e-CNPJ A3, ou=31231042000167, ch=C A P SERVICOS
MEDICOS:14016550000103

Dados: 2023.04.11 15:33:36 -03'00'

Versdo do Adobe Acrobat Reader: 2023.001.20093

C.A.P SERVIGOS MEDICOS
Dr. Daniel Gongalves Aldrighi

TESTEMUNHAS .
Henrjq

Assinado de forma digital por
RINALDO ELMER PIRES

DN: ¢c=BR, o=ICP-Brasil, ou=AC
OAB, ou=43419613000170,
ou=Certificado Digital,
ou=Assinatura Tipo A3,
ou=ADVOGADO, cn=RINALDO
ELMER PIRES

Dados: 2023.04.11 15:34:11 -03'00"
Versao do Adobe Acrobat Reader:
2023.001.20093
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ANEXO |
VALORES CONTRATADOS

DADE D AUD P ACAQ PERIODO QD ARIO OR f
AMA/UBS Laranjeiras Ambulancia Tipo “B"  [12 horas, segunda a sabado (07h00 as 19h) 1 |R$ 16.817,09 | R$ 16.817,09
AMA/UBS Jd. S&o Francisco  |Ambulancia Tipo "B"  [12 horas, sequnda a sabado (07h00 as 19h) 1 |R$ 16.817,09 | R 16.817,09
AMA/UBS Jd. Sto. André Ambuléncia Tipo "B" |12 horas, segunda a sabado (07h00 as 19h) 1 |R$ 16.817,09 | R$ 16.817,09
AMA/UBS Jd. Tieté | Ambuléncia Tipo “B" |12 horas, segunda a sabado (07h00 as 19h) 1 |R$ 16.817,09 | R$ 16.817,09
AMA/UBS Jd. Conquista Il Ambulancia Tipo "B" |12 horas, segunda a sabado (07h00 as 19h) 1 |R$ 16.817,09 | R$ 16.817,09
HOSPITAL DIA Sdo Mateus  [Ambul&ncia Tipo 'D” |12 horas, segunda a sabado (07h00 as 19h) 1 |R$ 19.709,91 | R$ 19.709,91
P.A S80 Mateus Ambuléncia Tipo ‘D"  |24h de Segunda a Domingo 2 |R$ 28.826,38 [ R$ 57.652,76

TOTAL MENSAL| R$  161.448,12
TOTAL ANUAL| R$ 1.937.377,44




