
                   CONSÓRCIO INTERMUNICIPAL DA REGIÃO
                          CENTRO DO ESTADO/RS – CI/CENTRO

PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO TERMO DE CREDENCIAMENTO Nº 006/2019

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE SAÚDE E ODONTOLÓGICOS

TRIÊNIO 2020/2022

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 096/2019

CHAMAMENTO PÚBLICO/CREDENCIAMENTO Nº 002/2019

CREDENCIANTE:  CONSÓRCIO  INTERMUNICIPAL  DA  REGIÃO  CENTRO  DO  ESTADO/RS  –

CI/CENTRO, com sede na Rua Lamartine Souza, nº 68, Bairro Nossa Senhora de Lourdes, Santa

Maria/RS, CNPJ n.º 94.446.804/0001-62,  neste ato representado pelo seu Presidente, Sr.  Sérgio

Ovidio Roso Coradini, inscrito no CPF sob o n° 356.629.210-91 e portador do RG n° 1021903271.

CREDENCIADA: NEUROLAB DIAGNÓSTICO LTDA,  com sede na Rua Tuiuti,  nº  1732, Centro,

Santa Maria/RS, CNPJ nº 03.644.539/0001-71, CNES nº 3433668, neste ato representada por sua

Representante Legal, Sra. Clarissa Oliveira Pacheco, inscrita do CPF sob o n° 697.052.670-49 e no

RG sob o n° 6024553874.

Pelo presente instrumento, as partes acima qualificadas, doravante denominadas CONTRATANTE e

CONTRATADA,  celebram o  presente  TERMO  ADITIVO  AO CONTRATO  DE  PRESTAÇÃO  DE

SERVIÇOS DE SAÚDE E ODONTOLÓGICOS,  em razão da  ALTERAÇÃO DOS VALORES DOS

SERVIÇOS, passando a vigorar nos termos discriminados nas cláusulas que seguem:

CLÁUSULA PRIMEIRA

Altera-se o valor dos serviços:

Nº Cód. SUS Nome Qtd. Valor (R$) 

EXAMES NEUROLOGICOS

440 0211050032 EEG - ELETROENCEFALOGRAMA - SONO 1 84,36

441 0211050024 EEG - ELETROENCEFALOGRAMA - VIGILIA 1 57,26

442 0211050083 ELETRONEUROMIOGRAFIA 1 MEMBRO 1 150,65

443 0211050083 ELETRONEUROMIOGRAFIA 2 MEMBROS 1 256,06

444 0211050083 ELETRONEUROMIOGRAFIA 4 MEMBROS 1 406,70

447 0211050059 MAPEAMENTO CEREBRAL 1 117,50
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448 0211050105 POLISSONOGRAFIA 1 602,54

CONSULTAS ESPECIALIZADAS

589 0301010072 MEDICO NEUROLOGISTA 1 113,11

591 0301010072 MEDICO NEUROLOGISTA PEDIATRICO 1 125,69

CLÁUSULA SEGUNDA

Permanecem inalteradas as demais cláusulas contratuais que não conflitarem com o presente termo

aditivo.

E por estarem as partes mutuamente de acordo com as cláusulas do presente instrumento, firmam o

presente termo aditivo em 2 (duas) vias de igual teor e forma, na presença de 2 (duas) testemunhas,

abaixo assinadas. 

Santa Maria/RS, 17 de janeiro de 2022

CI/CENTRO NEUROLAB DIAGNÓSTICO LTDA

Contratante Contratada

TESTEMUNHAS:

Nome/RG:

Nome/RG:
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