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TERCEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO
DE PRESTAGAO DE SERVICOS, QUE
ENTRE SI CELEBRAM O HOSPITAL DO
TRICENTENARIO / BRITES DE
ALBUQUERQUE E A EMPRESA SIM
GESTAO AMBIENTAL SERVIGOS LTDA, NA
FORMA E CONDIGCOES QUE ESTIPULAM.

HOSPITAL DO TRICENTENARIO / BRITES DE ALBUQUERQUE, com endereco a Rodovia
PE 15, s/n°, Cidade Tabajara, Olinda, PE, inscrito no CNPJ/MF sob o n° 10.583.920/0005-67,
neste ato representado por GIL MENDONGA BRASILEIRO, brasileiro, casado, odontélogo,
portador da cédula de identidade RG. n°1.006.466 — SDS - PE e CPF n° 122.850.644-20,
residente e domiciliado na Rua Carlos Pessoa Monteiro, 197, apt® 102, Casa Caiada,
Olinda/PE., doravante denominado CONTRATANTE, e o outro lado a EMPRESA SIM
GESTAO AMBIENTAL SERVICOS LTDA, pessoa juridica de direito privado inscrita no CNPJ
sob o n°. 07.575.881/0001-18 com sede na Av. Cabo Branco, 4576 — Cabo Branco — Jodo
Pessoa/PB — CEP: 58.045-010, neste ato representado pelo seu Diretor EDUARDO LAVIERI,
brasileiro, casado, inscrito no CPF sob o n°008.159.234-57, e RG n°2.258.369 SSP/PB,
doravante denominada CONTRATADA, tem justo e acordado o presente TERMO ADITIVO
AO CONTRATO, tudo em conformidade com a Lei 8666/93 e suas alteracdes, mediante as
clausulas que se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

Constitui objeto do presente instrumento, a repactuacao do preco da bombona, devidamente
acordada entre as partes.

CLAUSULA SEGUNDA - DO PRECO

O pagamento sera feito de acordo com a medicdo mensal da quantidade de bombonas de
polietileno com capacidade para 200 litros coletadas no més, no valor de R$ 47,00 (
quarenta e sete reais) por unidade coletada.

CLAUSULA TERCEIRA - DA VIGENCIA

O presente Termo Aditivo tera seu termo inicial na data da sua assinatura, até 08 de julho de
2021.

CLAUSULA QUARTA -DA RATIFICACAO

Ficam ratificadas as demais clausulas e disposicdes do CONTRATO original, que nio
tenham sido expressas ou tacitamente revogadas, pelo presente TERMO ADITIVO.
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CLAUSULA QUINTA - DAS DISPOSICOES GERAIS

Os casos omissos serdo resolvidos pelas partes contratantes, de comum acordo.

E por estarem justos e acordados, as partes assinam o presente contrato em 03 (irés) vias
de igual teor e forma, na presenca das testemunhas ao final nomeadas e assinadas.

As partes elegem o foro da Comarca de Olinda/PE, para dirimir qualquer divida relativa ao
presente contrato, renunciando de logo a quaisquer outros por mais privilegiado que seja.

Olinda, 01 de margo de 2021.
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