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ESTADO DO PARÁ 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO JOÃO DE PIRABAS 

SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL 

        

 

SOLICITAÇÃO DE ADITIVO 

São João de Pirabas/PA, 16 de junho de 2023. 

A Exma. Sra. 

Kamily Maria Ferreira de Araujo 

Prefeita Municipal de São João de Pirabas 

 

Assunto: Solicitação do Segundo Termo Aditivo. 

 

            Sra. Prefeita, 

 

Cumprimentando-a cordialmente, 

 

Verificou-se a necessidade de celebração do 2º Termo Aditivo ao Contrato nº 20220102, 

vinculado à Secretaria de Assistência Social - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA 

SOCIAL, tendo como contratada a empresa R N C DE OLIVEIRA. A proposta visa a alteração 

contratual para a prorrogação do prazo de vigência do contrato até 28 de junho de 2024, conforme 

análise técnica, garantindo a continuidade e o equilíbrio do ajuste. 

 

É relevante destacar que os serviços vêm sendo prestados satisfatoriamente pela contratada e, 

diante da necessidade de assegurar a execução dos serviços junto ao Fundo Municipal de Assistência 

Social, a prorrogação do prazo torna-se imprescindível para garantir a eficiência dos serviços públicos 

e o cumprimento das metas da Assistência Social, em conformidade com os princípios da 

administração. Desse modo, configura-se como mais vantajoso o aditamento do contrato em vigor 

em detrimento da realização de um novo processo licitatório, visto que a interrupção desses serviços 

causaria prejuízos significativos ao fluxo administrativo e às obrigações legais da municipalidade. 

 

Tal medida garante maior segurança jurídica, eficiência e continuidade administrativa, 

mantendo uma solução técnica já adaptada às rotinas desta administração e fundamentada no art. 57, 

inciso II, da Lei Federal nº 8.666/93. Segue a documentação da empresa R N C DE OLIVEIRA, 

inscrito(a) no CNPJ 17.900.990/0001-17, com sede na AV. SÃO PEDRO,955, OLARIA, São João 

de Pirabas-PA, CEP 68719-000, representada por MARIA DA CONCEIÇÃO ANTONIA 

GOLDIN. 

 
  Atenciosamente, 

 

 

 

 

GEANNE ALBUQUERQUE DOS SANTOS REIS 

Sec. Municipal de Assistência Social 
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