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1° TERMO DE APOSTILAMENTO AS ATAS DE
REGISTRO DE PREGOS N°S 181/2026, 183/2026, E
185/202026 COM VIGENCIA ATE 25/02/2027, ORIUNDAS
DO PROCESSO LICITATORIO N° 170/2025, PREGAO
ELETRONICO N° 115/2025, CUJO OBJETO E O
REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL
AQUISICAO DE MEDICAMENTOS DE USO TOPICO,
SOLUCOES E SUPLEMENTOS ALIMENTARES E/OU
VITAMINICOS.

CONTRATANTE: CONSORCIO PUBLICO, denominado INSTITUIGAO DE COOPERAGAO
INTERMUNICIPAL DO MEDIO PARAOPEBA (ICISMEP), CNPJ N° 05.802.877/0001-10,
com sede na Rua Marciano Henriques, n° 107, Bairro Centro, Igarapé/MG, CEP 32.510-008,
neste ato representado por sua Diretora de Compras, Contratagdes e Logistica, Sra. Vivian
Taborda Alvim.

EMPRESAS DETENTORAS DOS PRECOS REGISTRADOS:

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA, com sede na Rod.
Monsenhor Clodoaldo de Paiva, SP 147, KM 46,2, Loteamento Nacgdes Unidas, no Municipio
de Itapira - SP, CEP:13.974-908, Fone (19) 3863-9848 (19) 3863-9843 (19) 3863-9493, e-mail
alessandra.moraes@cristalia.com.br, adriano@cristalia.com.br, inscrita no CNPJ sob o n.°
44.734.671/0022-86, Inscrigao Estadual n.° 3,7407643012e+11, neste ato representado por
seu procurador Sr. Adriano Gomes dos Santos, inscrito no CPF sob o n® ****** ***.13 e
portador da Carteira de Identidade n°® ******-8, expedida pela SSP/SP.

GUERRA MED FARMA LTDA, com sede na Rod do Alcool, SN, Bairro Corrego de Entre
Folhas, no municipio de Entre Folhas - MG, CEP: 35.324-000, Fone (21) 98912-73352, e-mail
guerramedfarma@gmail.com, inscrita no CNPJ sob o n.° 46.279.635/0001-70, Inscrigao
Estadual n.° 43343970034, neste ato representado por sua sdcia Sra. Leticia Marciano dos
Santos, inscrita no CPF sob o n® ********.40 e portadora da Carteira de Identidade
n°******400, expedida pela DETRAN/SP.

MED CENTER COMERCIAL LTDA, com sede na Rodovia JK 459, KM 99 S/N Galpao, Bairro
Santa Edwirges, no Municipio de Pouso Alegre - MG, CEP: 37.552-484, Fone (35)3449-1950,
e-mail contratos@medcentercomercial.com.br - pedidoslicitacao@medcenter.com.br -
peletronico@medcentercomercial.com.br, inscrita no CNPJ sob o n.° 00.874.929/0001-
40,Inscricdo Estadual n.° 525.949.584-0034, neste ato representado por seu procurador
Sr.Rafael Lucas do Carmo, inscrito no CPF sob o n°® ****** ***.51 e portador da Carteira de
Identidade n°® ******-6, expedida pela SSP/MG.
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CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

Em acordo com o disposto na Resolucio ICISMEP n°® 120/2020 e nos termos do instrumento
convocatoério que sustenta a contratacido em referéncia, serve o presente para formalizar o
remanejamento parcial dos quantitativos previstos nos itens 8,18 e 23 para o Consércio
ICISMEP em favor do municipio de Rio Manso/MG.

CLAUSULA SEGUNDA - DO REMANEJAMENTO

Com a devida autorizagao, fica remanejado para o municipio de Rio Manso/MG, os itens e os
quantitativos na forma a seguir:

QUANTITATIVO
ATA ITEM DESCRICAO REMANEJADO AO
MUNICIPIO

CARMELOSE 5MG/ML
181/2026 8 - SOLUQAO 50
OFTALMICA - 5ML

IBUPROFENO 20MG/ML -
183/2026 23 SUSPENSAO ORAL - 100ML 6.000
+ RECIPIENTE DOSADOR

HIDROXIDO DE ALUMINIO
60MG/ML + HIDROXIDO DE
MAGNESIO 40MG/ML -
SUSPENSAQO ORAL - 100ML

185/2026 18 1.000

Paragrafo unico: As responsabilidades como requisitante, inclusive no que tange ao
pagamento dos itens remanejados, passam a ser de titularidade do municipio atendido.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS DEMAIS CLAUSULAS

Permanecem inalteradas as demais clausulas da Ata de Registro de Pregos.

Igarapé/MG, 30 de abril de 2026.
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Maria Luiza Braga Lima Lopes
Licitagoes e Contratos- ICISMEP

Vivian Taborda Alvim
Diretoria de Compras, Contratagdes e Logistica - ICISMEP

SEDE ADMINISTRATIVA

Rua Marciano Henriques, 107
Centro - iIgarapé/MG

CEP 32510-008

SUBSEDE

Avenida Afonso Pena, 867
19° andar - Centro

Belo Horizonte/MG

HOSPITAL

Rua Mauricio Guimardaes,
Bairro Madre Liliane
Igarapé/MG
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