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Pelo presente instrumento, de um lado, o INSTITUTO DE GESTÃO E HUMANIZAÇÃO - IGH (doravante designado 
"Comodatário"), inscrito no CNPJ sob o n9 11.858.570/0005-67, com sede na Avenida Fuad Rassi, esquina 
Rua 02, n9 541, Quadra 11, Lote 11/12, sala 13, Setor Nova Vila, Goiânia - GO, CEP: 74.653-100, representado 
neste ato pelo seu Superintendente, Paulo Brito Bittencourt, profissão, Administrador de Empresas e 
Advogado, portador do documento de identidade 0354215507 SSP/BA, inscrito no CPF/MF sob o n9 
457.702.205-20, residente e domiciliado em Salvador/BA, e, do outro lado, EVOLUÇÃO SISTEMAS DE 
HIGIENIZAÇÃO LTDA (doravante designada "Comodante"), pessoa jurídica de direito privado, devidamente 
inscrita no CNPJ sob n9 08.108.745/0001-80, situada à Avenida Marialva, Qd 12, Lt 17, Vila Rosa, CEP: 74.843- 
610, neste ato representado por seu sócio, consoante contrato social anexo, mediante consenso que entre si 
mutuamente aceitam e outorgam, resolvem celebrar o presente aditivo ao Contrato de Comodato de 
Equipamento para a Maternidade Nossa Senhora de Lourdes - MNSL, firmado em 20 de fevereiro de 2014, 
para tão somente:

com

«

a) Alterar Cláusula 7. Vigência e Prazo, passando a considerar as seguintes informações:

"O presente contrato vigorará pelo prazo de 12 (doze) meses, até que haja publicação de Processo 
Público Seletivo, podendo ser prorrogado a critério das partes.11

Ademais, as cláusulas e condições do Contrato de Comodato de Equipamento, firmado em 20 de fevereiro de 
2014, permanecem inalteradas.

E por estarem assim justas e contratadas as partes assinam o presente instrumento em 02 (duas) vias de igual 
teor e forma e para o mesmo fim, na presença das testemunhas abaixo identificadas e assinadas, para que se 
produzam seus jurídicos e legais efeitos.
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Nova Braeilla, 12 de Maio de 2018,
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Oracília Alves - Setor de Contratos 
IGH - Instituto de Gestão e Humanizaçâo 
Rua Luis Portela Silva, N 511S,
Itaigara, CEP 41.815-290,
Salvador-BA

Assunto: Solicitação de Aditivo de Contrato
Contrato n° 012-NSL
Empresa: Evolução Sistemas de Higienização LTDA CNPJ:08.108.745/0001-80 
Prazo de Vigência do Contrato: 06 meses, até que haja publicação de processo seletivo, podendo 
ser prorrogado automaticamente, por prazo indeterminado.
Início: 20/2/2014
Alteração da Cláusula Vigência e Prazo: 12 meses, até que haja publicação de processo 
seletivo, podendo ser renovado a critério das partes.

Término: 20/8/2014

Prezada Senhora,

Vimos por meio deste, solicitar o Aditivo do Contrato supracitado, cujo objeto é o 
comodato dos dispensers a seguir: 45 toalheiros bobina alavanca; 50 soboneteira modelo espuma; 
25 suporte higiênico rolão; 75 saboneteira para álcool gel 70%; por um período de 12 meses, bem 
como a alteração da cláusula contratual Vigência e Prazo para 12 meses, até que haja publicação de 
processo seletivo, podendo ser renovado a critério das partes, mantendo-se os demais termos.

Atenciosamente,

Elaine Machado Almeida 
Diretora Administrativo 

MNSL/IGH

Rua 230, s/n°, Qd. 709, Setor Nova Vila, CEP 74640-210 - Fone (Fax): (62) 3201-6924
Goiânia/GO


