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"Doe órgãos! Doe sangue! Salve Vidas" 

 

REAJUSTAMENTO DE PREÇOS 

CHAMAMENTO PÚBLICO Nº 19/2022 FMS (CONTRATO Nº 139/2022) 

OBJETO: CHAMAMENTO PÚBLICO PARA SELEÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL PARA A 
CELEBRAÇÃO DE CONTRATO DE GESTÃO PARA O GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZAÇÃO E 
EXECUÇÃO DE AÇÕES E SERVIÇOS DE SAÚDE NO DEPARTAMENTO DE ASSISTÊNCIA E BEM-ESTAR 
ANIMAL – DABA, ATRAVÉS DO FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE NAVEGANTES. 

EMPRESA: ASSOCIAÇÃO CHC DE ADMINISTRAÇÃO HOSPITALAR 

CNPJ: 21.041.334/0001-83 

ASSUNTO: Solicitação de Reajuste financeiro protocolado em 11/09/2023 

No dia 15 do mês de setembro de 2023, na sede da Prefeitura Municipal de Navegantes, com 

sede a Rua João Emílio nº 100, Bairro Centro, em Navegantes/SC, pessoa jurídica de direito público, 

inscrito no CNPJ/MF sob nº 83.102.855/0001-50, neste ato representado Pelo Secretário de 

Administração, Sr. Ditmar Afonso Zimath, que subscreve, com o objetivo de analisar e julgar o pedido 

de Reajuste Econômico Financeiro, nos termos das Leis nº 8.666/93, 10.520/2002 e do Decreto nº 

7.892/2013, das demais normas legais aplicáveis, conforme classificação das propostas 

apresentadas no Chamamento Público Nº 19/2022 FMS.   

O presente Processo Administrativo Eletrônico foi instaurado mediante a manifestação da 

empresa CHC, enviado por email no dia 11/09/2023 que versa sobre o reajuste econômico-financeiro 

do CONTRATO Nº 139/2022 conforme o documento anexado a estre processo. 

Como rége a norma, o prazo para o pedido de reajuste deve-se contar a partir da data da  

apresentação da proposta, esta que foi em 04/07/2022, com isto a empresa está apta a solicitar o 

pedido de reajuste. 

A decisão de deferimento do pleito está alicerçada nos termos do Art. 65,  inciso II Alínea d)  da 

Lei nº 8.666/93 e no Parecer Normativo de 6 de setembro de 2022 da Procuradoria Geral do Municìpio. 

1. DO OBJETO 

Este instrumento tem por objeto REAJUSTAR o contrato do OBJETO: CHAMAMENTO PÚBLICO 

PARA SELEÇÃO DE ORGANIZAÇÃO SOCIAL PARA A CELEBRAÇÃO DE CONTRATO DE GESTÃO 

PARA O GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZAÇÃO E EXECUÇÃO DE AÇÕES E SERVIÇOS DE SAÚDE 

E
ss

e 
do

cu
m

en
to

 fo
i a

ss
in

ad
o 

po
r 

P
A

B
LO

 S
E

B
A

S
T

IA
N

 V
E

LH
O

 e
 L

ui
s 

F
er

na
nd

o 
P

ire
s.

 P
ar

a 
va

lid
ar

 o
 d

oc
um

en
to

 e
 s

ua
s 

as
si

na
tu

ra
s 

ac
es

se
 h

ttp
s:

//a
ss

in
ad

or
.s

ilo
si

gn
.c

om
.b

r/
va

lid
at

e/
K

LZ
4K

-

P
T

B
C

E
-K

Y
S

K
9-

N
LM

W
2



 

 
 

Rua João Emílio, 100 - Centro - Navegantes - SC 
CEP: 88370-446 

"Doe órgãos! Doe sangue! Salve Vidas" 

NO DEPARTAMENTO DE ASSISTÊNCIA E BEM-ESTAR ANIMAL – DABA, ATRAVÉS DO FUNDO 

MUNICIPAL DE SAÚDE DE NAVEGANTES, a que corresponde este pacto, assim especificados: 

2. FINALIDADE  

finalidade deste instrumento é o reajuste do contrato: 

Oportunamente, com base nos dados obtidos junto a calculadora do cidadão do Banco 

Central do Brasil, o acumulado do IPCA/IBGE entre 09/2022 e 08/2023 foi de 4,608220%, com isso 

faz-se os calculos: 

Item Valor 

Valor inicial do contrato R$ 228.970,28 

Indice de Reajuste 4,608220% 

Valor do Reajuste R$ 10.720,85 

Valor mensal do contrato reajustado R$ 239.691,13 

             O valor referênte ao serviço mensal deverá ser corrigido e pago a partir da data deste despacho 

através de apostilamento. E por estarem de acordo com as disposições contidas no presente Termo, 

assinam este instrumento o Município de Navegantes e o licitante. 

  

 

Navegantes, 15 de setembro de 2023 

 

 

 

PABLO SEBASTIAN VELHO 
SECRETÁRIO DE SAÚDE 
 

 

LUIS FERNANDES PIRES 
PRESIDENTE DA CHC 
CPF 326.087.978-14  
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Assinado eletronicamente por:
Luis Fernando Pires
CPF: 326.087.978-14
Data: 19/09/2023 09:49:37 -03:00

Assinado eletronicamente por:
PABLO SEBASTIAN VELHO
CPF: 949.816.390-15
Data: 15/09/2023 13:41:38 -03:00



MANIFESTO DE

ASSINATURAS

Código de validação: KLZ4K-PTBCE-KYSK9-NLMW2

Esse documento foi assinado pelos seguintes signatários nas datas indicadas (Fuso

horário de Brasília):

PABLO SEBASTIAN VELHO (CPF 949.816.390-15) em 15/09/2023 13:41 -

Assinado eletronicamente

Endereço IP Geolocalização

201.55.107.177
Lat: -26,889131 Long: -48,654041

Precisão: 19 (metros)

Autenticação saude.gabinete@navegantes.sc.gov.br

Email verificado

XUYq4RI/O+TpqY5gt5RoOFAt25PT8Dg+A4nDywyDQD8=
SHA-256

Luis Fernando Pires (CPF 326.087.978-14) em 19/09/2023 09:49 - Assinado

eletronicamente

Endereço IP Geolocalização

186.210.92.149
Lat: -26,904215 Long: -48,656617

Precisão: 16 (metros)

Autenticação contato@chcsaude.org

Email verificado

D4+zNrmeB8kH92oVWvLwS8fW6TbrF73FFejPIud9A+8=
SHA-256



Para verificar as assinaturas, acesse o link direto de validação deste documento:

https://assinador.silosign.com.br/validate/KLZ4K-PTBCE-KYSK9-NLMW2

.

Ou acesse a consulta de documentos assinados disponível no link abaixo e informe

o código de validação:

https://assinador.silosign.com.br/validate

.




