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Hospital Estadual de Secretaria de
SUS “ Doencas Tropicais Estado da %
- Dr. Anuar Auad Saude -
O ESTADO QUE DA CERTO

QUARTO ADITIVO AO CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS
NA ESPECIALIDADE DE MEDICINA PALIATIVA.

4° ADITIVO AO CONTRATO DE
PRESTAGCAO DE SERVIGOS N°
031/2021.

INSTITUTO SOCRATES GUANAES - ISG, pessoa juridica de direito privado,
inscrita no CNPJ/MF sob o n® 03.969.808/0003-31, com endereco na Avenida
Deputado Jamel Cecilio, 3310, sala 104, Jardim Goias, CEP 74.810-907, Goiania,
Goiés, organizacao social gestora do Hospital Estadual de Doencas Tropicais -
HDT, Goiania-GO, em raz&do do Contrato de Gestdo n° 091/2012, firmado com o
Estado de Goias, por intermédio da Secretaria de Saude do Estado de Goias, neste
ato representado, nos termos do Regimento Interno e do Regulamento de Compras
e Contratacdo de Servicos do ISG, aprovados pelo Conselho de Administragéo, por
seu Diretor Financeiro, Ernesto Stangueti, inscrito no CPF/MF sob o n°
846.816.088-15 e RG sob o n°® 7652154 sua Diretora Técnica-Operacional Dra.
Thayse Cristina Barreto Tavares de Souza, inscrita no CPF sob o0 n°® 944.612.795-
53 e RG sob 0 n° 05159341-60 denominada CONTRATANTE, e;

SABER PALIATIVO CUIDADOS EM SAUDE LTDA, pessoa juridica de direito
privado, inscrito no CNPJ sob o n° 43.898.478/0001-93, com sede na Rua 37, n°
545, Quadra A-25, Lote 12-15, Apt. 703 Jardim Goias CEP: 74.805-390, neste ato
representada por Amanda Travaglia Vitoy, brasileira, solteira, médica, portadora da
CRM n° 22900, expedida pela CRM/GO, inscrito no CPF sob o0 n® 032.398.071-65,
residente e domiciliado na Rua 37, n® 545, Quadra A-25, Lote 12-15, Apt. 703
Jardins Goias CEP: 74.805-390, doravante denominada CONTRATADA;

Considerando que as partes firmaram o contrato n® 031/2021 de prestacdo de
servicos médicos especializados em Medicina Paliativa em 11/11/2021;

Considerando que as partes firmaram o 1° Aditivo de prorrogacdo contratual e

inclusdo de servigcos em 12/11/2022;

Considerando que as partes firmaram o 2° Aditivo de prorrogacdo contratual em
25/10/2023.
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Considerando que as partes firmaram o 3° Aditivo de aumento da carga horaria
dos servicos meédicos especializados em Medicina Paliativa por mais 5 horas

semanais.

Considerando, que as partes resolvem de comum acordo prorrogar o presente

contrato por 12 (doze) meses;

Considerando, que a CONTRATANTE entende como satisfatério o servico
ofertado pela CONTRATADA junto ao Hospital Estadual de Doencas Tropicais -
HDT/ISG;

As partes decidem celebrar o presente aditivo, em conformidade com o processo

administrativo n° 250/2024, mediante as clausulas e condi¢des a seguir ajustadas:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO ADITIVO — DA ALTERACAO DO PRAZO

1.1. As partes resolvem retificar o item 4.1. da clausula quarta do Contrato n°
031/2021, de Prestacao de servicos medicina paliativa para o Hospital Estadual de

Doencas Tropicais — HDT, que passa a vigorar da seguinte redacgao:

“CLAUSULA QUARTA - DO PRAZO E DO
REGIME DE EXECUCAO

4.1. O presente termo aditivo tera vigéncia por um
periodo de 12 (doze) meses, iniciando-se em
17/11/2024 e 16/11/2025,
condicionado a vigéncia do Contrato de Gestao n°
091/2012, celebrado entre a CONTRATANTE e a

Secretaria de Estado da Saude de Goias.”

finalizando em

CLAUSULA SEGUNDA - DO ADITIVO - DA RATIFICAGAO

2.1. As partes concordam com a manutengao, confirmagao e ratificagdo das
demais clausulas dispostas no Contrato de prestagdo de servigos 031/2021, em

tudo que néo contrarie as alteragdes ora estabelecidas neste Termo.
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E por estarem justos e acordados, as partes assinam o presente instrumento, com

HDT

Hospital Estadual de
Doencas Tropicais
Dr. Anuar Auad

SES

Secretaria de
Estado da
Saude
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a ciéncia das testemunhas abaixo, que também assinam.

Goiania, 31 de outubro de 2024.

Signed by:

Ernesto Stangueti - Dir. Fin.

1

diretor_financeiro@isgsaude.org
(Brasilia) 17/12/2024 16:41:09

. INSTITUTO SOCRATES GUANAES-ISG
CNPJ: 03.969.808/0003-31
Ernesto Stangueti

Diretor Financeiro

govb

2

Signed by:

Thayse Barreto

thayse.barreto@isgsaude.org
(Brasilia) 19/12/2024 18:19:00

.INSTITUTO SOCRATES GUANAES-ISG
CNPJ: 03.969.808/0003-31

Thayse Cristina Barreto Tavares de Souza

Diretora Técnica- Operacional

Documento assinado digitalmente

AMANDA TRAVAGLIAVITOY
Data: 07/11/2024 09:24:43-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Testemunhas:

Assinado eletronicamente por:
Carolina Stival Crosara

CPF: ***,906.081-**

Data: 12/11/2024 14:02:32 -03:00
MUNDS5 DIGITAL

SABER PALIATIVO CUIDADOS EM SAUDE LTDA

CNPJ: 43.898.478/0001-93
Por: Amanda Travaglia Vitoy
CPF n° 032.398.071-65

Nome:
CPF:

Assinado eletronicamente por:

Brécia Moreira Barros
CPF: *** 815.535-**

Data: 18/11/2024 15:09:47 -03:00
MUND%3 DIGITAL

Nome:
CPF:
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Assinado eletronicamente por:
Fabricio Soares de Paula

CPF: ***633.871-**

Data: 14/11/2024 08:19:00 -03:00

MUND%3 DIGITAL

Nome:
CPF:

Assinado eletronicamente por:
Anténio Jorge Almeida Maciel

CPF: ***,605.175-**

Data: 12/11/2024 14:49:14 -03:00

MUND%3 DIGITAL

Nome:
CPF:
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