
 

 
 

 
ESTADO DE SANTA CATARINA 
MUNICÍPIO DE JABORA 

 

Rua Ângelo Poyer, 320, Centro - CEP 89677-000 – Jaborá, SC 
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PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO CONVÊNIO N. 03/2024 - FMS 

 
 
O Município de Jaborá, através do FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE JABORÁ, pessoa jurídica de direito 

público interno, inscrito no CNPJ nº 10.478.051/0001-87, com sede na Rua Carlos Gomes, nº 250, Centro, 

Jaborá - SC, neste ato representada pelo Prefeito Municipal, Sr. Clevson Rodrigo Freitas, doravante 

denominada simplesmente CONVENENTE e a BENEFICÊNCIA CAMILIANA DO SUL – HOSPITAL SÃO 

FRANCISCO, inscrita no CNPJ nº. 83.506.030/0002-82, com sede na Rua Marechal Deodoro, nº 915, 

Centro, Concórdia – SC, neste ato por seus Procuradores Sr. ANDRÉ BRUCKMANN, inscrito no CPF nº 

022.332.189-30 e Sr. CLAUDEMIR ANDRIGHI, inscrito no CPF nº 563.578.269-87, doravante denominada 

simplesmente CONVENIADO, e perante as testemunhas abaixo firmadas pactuam o presente termo 

Aditivo, cuja celebração foi autorizada de acordo com Lei nº 8.666/93 e alterações posteriores, atendidas 

as cláusulas e condições a seguir enunciadas: 

 
CLÁUSULA PRIMEIRA – Fica prorrogada a vigência do convênio para mais 12(doze) meses, a contar de 
01/01/2025 a 31/12/2025. 
 
CLÁUSULA SEGUNDA – Os valores devidos pela CONVENENTE serão reajustados em 4,23% (quatro 
virgula vinte e três por cento), passando de R$ 1.599,06 para R$ 1.666,70 mensal, totalizando R$ 
20.000,40 (vinte mil reais e quarenta centavos) e serão pagos pela CONVENENTE em 12 (doze) parcelas, 
com vencimentos até o dia 25 de cada mês, sendo a primeira parcela até 25/01/2025 e a última até 
25/12/2025. 
 

CLÁUSULA TERCEIRA – Continuam em pleno vigor todas as demais cláusulas e condições previstas no 
Contrato Inicial e aditivos anteriores. 
 
E, para firmeza e validade do que aqui ficou estipulado, foi lavrado o presente termo em 02 (duas) vias de 
igual teor, que, depois de lido e achado conforme, é assinado pelas partes contratantes e por duas 
testemunhas que a tudo assistiram. 

Concórdia - SC, 30 de dezembro de 2024. 

 

 

 
   FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE JABORA   BENEFICÊNCIA CAMILIANA DO SUL 
               MUNICÍPIO DE JABORÁ                       HOSPITAL SÃO FRANCISCO 
                     CONVENENTE      CONVENIADO 
 
 
Testemunhas: 
 
 
 

 
KIMBERLY AGATHA PANDOLFI 

CPF: ***.642.***-22 

 

 
ERICA TEDESCO 

CPF: 120.***.179-** 
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