INSTRUCAO NORMATIVA SDA N° 30, DE 07 DE JUNHO DE 2006.

O SECRETARIO DE DEFESA AGROPECUARIA, DO MINISTERIO DA
AGRICULTURA, PECUARIA E ABASTECIMENTO, no uso da atribuicao que lhe confere o art. 42,
do Anexo I, do Decreto 5.351, de 21 de janeiro de 2005, nos termos do disposto no art. 2°, da Instrug¢do
Normativa Ministerial n® 2, de 10 de janeiro de 2001,

Considerando o estabelecido no Capitulo X, do Regulamento Técnico do Programa Nacional
de Controle e Erradicacdao da Brucelose e Tuberculose Animal, aprovado pela Instru¢do Normativa SDA
n® 06, de 8 de janeiro de 2004, e o que consta do Processo n®> 21000.004861/2005-50, resolve:

Art. 1° Estabelecer as normas de habilitagio de médicos veterinarios que atuam no setor
privado, para fins de execucao de atividades previstas no Regulamento Técnico do Programa Nacional de
Controle e Erradicagdo da Brucelose e da Tuberculose Animal - PNCEBT, referentes a realizacdo de
testes diagndsticos de brucelose e tuberculose, encaminhamento de amostras para laboratérios
credenciados e participagdo no processo de certificagdo de estabelecimentos de cria¢do livres ou
monitorados para brucelose e tuberculose bovina e bubalina, na forma dos Anexos a presente Instrucao
Normativa.

Paragrafo tinico. E vedada a habilitacdo de médicos veterinarios do servico oficial de defesa
sanitaria animal.

Art. 2° A solicitagdo de habilitacdo devera ser feita pelo médico veterinario interessado, na
Unidade Local do servico de defesa sanitaria animal do(s) Estado(s) onde ira atuar, utilizando-se os
modelos contidos nos Anexos I e II. O servigo estadual avaliara os requisitos estabelecidos e encaminhara
o processo a Superintendéncia Federal de Agricultura da Unidade Federativa, que efetuara o ato de
habilitacao.

Art. 3° A habilitagdo tera validade dentro da(s) Unidade(s) Federativa(s) de atua¢do do
médico veterinario para a(s) qual(is) foi habilitado.

Art. 4° Para obter a habilitagdo, o médico veterinario devera:

I - estar inscrito no Conselho Regional de Medicina Veterinaria da(s) Unidade(s)
Federativa(s) de atuagdo;

IT - apresentar a Unidade Local do servico de defesa sanitaria animal da(s) Unidade(s)
Federativa(s) de atuacgdo certificado registrado de participagdo e aprovagao em “Curso de Treinamento em
Me¢étodos de Diagndstico e Controle da Brucelose e Tuberculose Animal e de Nog¢des em Encefalopatias
Espongiformes Transmissiveis”, reconhecido pelo Departamento de Saude Animal, ou, certificado de
participacdo em “Seminario para Padronizacao de Cursos de Treinamento em Métodos de Diagnostico e
Controle da Brucelose e Tuberculose Animal”, emitido pelo Departamento de Saude Animal;

IIT - dispor de infra-estrutura e material adequados a execucao dos testes de diagnostico para
brucelose e tuberculose, conforme discriminagdo a seguir:

a) para o diagnostico de brucelose: ambiente climatizado (temperatura de 22°C + 4°C aferida
por termdémetro) com ponto de agua; geladeira com freezer, ou geladeira e freezer; micropipetador
automatico de 30 uL ou volumes variados; fonte de iluminacdo indireta; crondmetro; placa de vidro para
soroaglutinacao; material para colheita de sangue; ferros para marcagao de animais reagentes positivos e
formulérios para emissdo de atestados;



a.1) para os médicos veterindrios que irdo executar o teste do anel em leite, hd ainda a
necessidade de possuir os seguintes materiais: tubos de 10mm X 75mm ou 10mm X 100mm; grade para
tubos; pipetas de ImL; estufa ou banho-maria a 37°C (trinta e sete graus Celsius);

b) para o diagndstico de tuberculose: pelo menos duas seringas multidose proprias para
tuberculinizacdo de bovideos, calibradas para 0,1 mL e equipadas com agulhas apropriadas para
inoculagdo intradérmica; cutimetro com mola especifico para teste de tuberculinizacao de bovideos com
escala em décimos de milimetro; aparelho para tricotomia; ferro para marcagdo de animais reagentes
positivos; formuldrios para emissao de atestados;

c) A critério do servico oficial de defesa sanitaria animal, podera ser dispensada a exigéncia
de instalagdes e equipamentos descritos nos itens “a” e “a.1”, exceto o material para colheita de sangue e
o material para marca¢do de animais reagentes positivos, ao médico veterindrio que declarar que
encaminhara amostras para diagnéstico de brucelose exclusivamente para laboratorios credenciados, ou
laboratdrios oficiais credenciados. Neste caso, o médico veterinario fica impedido de adquirir antigenos e
realizar testes de diagnoéstico para brucelose, ficando responséavel pela emissao do atestado de realizagdo
de teste (Anexo III), ao qual deverd estar anexado o resultado do exame emitido pelo laboratdrio
credenciado;

d) A critério do servigo oficial de defesa sanitaria animal, poderad ser aceito para fins de
habilitacdo que médicos veterindrios que atuam em sociedades formais ou cooperativas, até¢ o limite de
cinco profissionais, compartilhem instalagdes e equipamentos descritos nos itens “a” e “a.1” para o
diagnostico da brucelose;

e) A critério do servico oficial de defesa sanitiria animal, poderd ser aceito para fins de
habilitagdo que médicos veterindrios que atuam em sociedades formais ou cooperativas, até¢ o limite de
cinco profissionais, compartilhem seringas e cutimetros descritos no item “b” para o diagnostico da
tuberculose.

Art. 5° Para fins da emisso de receituario destinado a aquisi¢do de vacinas contra brucelose e
responsabilidade técnica pela vacinagdo, faz-se necessdrio que o médico veterinario esteja cadastrado no
servico oficial de defesa sanitaria animal do estado, de acordo com o Regulamento Técnico do PNCEBT.

Art. 62 O médico veterinario habilitado devera:

I - cumprir o Regulamento Técnico do PNCEBT e outras normas complementares
estabelecidas pelo Departamento de Satide Animal e pelo servico oficial de defesa sanitdria animal do
Estado onde foi habilitado;

IT - fornecer informagdes relacionadas com esse Programa e apresentar uma via dos atestados
de realizagdo de testes de brucelose e tuberculose (Anexo III) a Unidade Local do servigo oficial de
defesa sanitaria animal do Municipio onde se encontra a propriedade atendida, com periodicidade mensal,
até o 5° (quinto) dia do més subseqiiente;

III - apresentar relatorio de utilizacdo de antigenos e tuberculinas, com periodicidade mensal,
até o 5° (quinto) dia do més subseqiiente, ao servigo oficial de defesa sanitaria animal onde os mesmos
foram adquiridos (Anexo IV);

IV - registrar as informagdes dos testes de tuberculose em formulario proprio (Anexo V), que
podera ser solicitado a qualquer momento pelo servico oficial de defesa sanitaria animal.

V - Proceder a marcacdo dos animais positivos com a letra “P”, de acordo com o
Regulamento Técnico do PNCEBT e desencadear as providéncias para a correta eliminagcdo desses
animais;

VI - Notificar os resultados positivos em até 1 (um) dia 1util a Unidade Local do servigo oficial
de defesa sanitaria animal do Municipio onde se encontra a propriedade atendida;

VII -Atender as convocagoes do servigo oficial.

Art. 7° O servigo oficial de defesa sanitiria animal do Estado podera estabelecer em
legislagdo propria as sangdes aplicaveis aos habilitados que descumprirem os itens I, II, III, IV, V,VI e
VII, do art. 6°, desta Instru¢do Normativa.



Art. 8° Fica automaticamente suspensa a distribui¢do de antigenos e tuberculinas aos médicos
veterinarios que descumprirem o art. 6°, até que a situagéo seja regularizada.

Art. 9% A critério do servigo oficial de defesa sanitaria animal podera ser determinada a
colheita de sangue com acompanhamento oficial, em duplicidade de amostras, para que uma delas seja
destinada a laboratério oficial credenciado, bem como, o acompanhamento oficial da inocula¢do e da
leitura de testes para tuberculose, para isso, o 6rgao de defesa poderd exigir a comunicagdo prévia das
datas de visitas dos médicos veterinarios habilitados as propriedades.

Art. 10. A habilitacdo podera ser cancelada:

I - a pedido do servigo oficial de defesa sanitdria animal do Estado ou pela Superintendéncia
Federal de Agricultura da Unidade Federativa, em caso de descumprimento do Regulamento Técnico do
PNCEBT, ou de outras normas estabelecidas em legislacdo sanitdria do Ministério da Agricultura,
Pecuaria e Abastecimento, ou do servigo oficial de defesa sanitaria animal do Estado e, nesse caso, o
médico veterindrio somente podera requerer nova habilitagdo depois de decorrido um ano do
cancelamento. A critério do servico oficial, nova habilitagdo podera ou nao ser concedida, considerando-
se principalmente a irregularidade cometida;

II - por interesse proprio, €, nesse caso, 0 médico veterindrio podera requerer nova habilitagao
a qualquer momento, cumprindo as formalidades previstas nesta Instru¢do Normativa.

Art. 11. Esta Instru¢do Normativa entra em vigor na data de sua publicagao.

Art. 12. Ficam Revogadas as Instrugdes Normativas SDA n® 10, de 15 de janeiro de 2004 e n®
55, de 4 de agosto de 2004.

GABRIEL ALVES MACIEL



ANEXO I

Ao Senhor Superintendente Federal de Agricultura no Estado .................

..................................................................................... yerrrrenenenne...médicO veterinario, CRMV-........
N, s CPE e e eaeas ,  residente
ettt ettt e te et e e e te e teeeate e hteeate et eeeateenhteante et eeeateenbeeeabe e s eeeateenbeeesbeeteeenteenbeennns no Municipio
e , EStado de..unevieiiiiiiii ,

endereco NO COITEI0 ClEtIOMICO. ... ..eiiiiuiiieeeeiiieeeecie e e ettt e e et e e et e e e e eaae e e e e eaeeeeeeaaaeeeeans , sem vinculo com

o servico oficial de defesa sanitdria animal, exercendo legalmente a profissdo neste Estado, vem requerer
a Vossa Senhoria, nos termos da Instrugdo Normativa SDA n® 30, de 07 de junho de 2006, habilitagdo
para realizar testes de diagndstico para brucelose e tuberculose, encaminhar amostras a laboratorios
credenciados e atuar no processo de certificacdo de propriedades livres e monitoradas para brucelose e
tuberculose bovina e bubalina neste Estado.

Anexos: comprovante de inscricdo no Conselho Regional de Medicina Veterinaria deste Estado, copia do
certificado de aprovagdo em “Curso de Treinamento em Métodos de Diagnostico e Controle da Brucelose
e Tuberculose Animal e de Noc¢des em Encefalopatias Espongiformes Transmissiveis”, ou de participagdo
em “Seminario para Padronizacdo de Cursos de Treinamento em Métodos de Diagndstico e Controle da
Brucelose e Tuberculose Animal” e declaracdo de que ndo cumpre pena em virtude de processo ético ou
disciplinar devidamente assinados.

Nestes termos

Pede deferimento

Assinatura



ANEXO II

DECLARACAO
............................................................................................. , médico veterinario regularmente inscrito no
CRMV-........... N e, , declara, para fins de habilitacdo junto a Superintendéncia Federal de
Agricultura no Estado de .......cccooeieiiiiiiinieiiieieee , que ndo cumpre pena por processo €tico ou

disciplinar.

Declara, ainda, que realizara os testes de diagnodstico para brucelose no(s) seguinte(s) endereco(s):

Declara que encaminhard amostras para diagndstico de brucelose em laboratorio credenciado, ficando,

dessa forma, impedido de adquirir antigenos para realizagdo de testes de brucelose.

.............................................. s evereene A€t de 20111

Assinatura



ANEXO III
ATESTADO DE REALIZACAO DE TESTES DE BRUCELOSE E TUBERCULOSE

Proprietario:

Propriedade:

Inscr. Estadual:

Municipio:

Estado:

N° Certificado:

Total de animais existentes:

Regime de criagio:

Espécie animal:

Motivo do teste: ] Transito

] Aglomeracdo ] Certificaco de propriedade livre

] Certificagdo de propriedade monitorada [_] Outro

N° de testes para brucelose:

Data da colheita:

Data do teste:

N.° de testes para tuberculose:

Data de inoculagio:

Data de leitura:

Antigeno Acidificado Tamponado:

Laboratorio:

Partida:

Data de fabricagao:

PPD bovino:

Laboratorio:

Partida:

Data de fabricagio:

PPD aviario:

Laboratorio:

Partida:

Data de fabricagao:

Numero do animal

Sexo

Idade

Resultado brucelose

Resultado tuberculose

Raca AAT

2-ME

FC

TCS' TCC? TPC’

Destino dos reagentes

10-

11-

12-

13-

14-

15-

16-

17-

18-

19 -

20-

21-

22-

23-




Proprietario:

Propriedade:

Inscr. Estadual:

Municipio:

Estado:

N Certificado:

Numero do animal

Sexo

Idade

Resultado brucelose

Resultado tuberculose

Racga

AAT 2-ME

FC

TCS'

TCC 2 TPC?

Destino dos reagentes

24-

25-

26-

27-

28-

29-

30-

31-

32-

33-

34-

35-

36-

37-

38-

39-

40-

41-

42 -

43-

44-

45-

46-

47-

43-

49-

50-

51-

52-

53-

54-

55-

Local ¢ data:

Exame valido até:

/

(60 dias da data de colheita ou inoculagio)

Assinatura e carimbo do médico veterinario habilitado

CRMV N°

Habilitagdo n®

" TCS - TESTE CERVICAL SIMPLES

2 TCC - TESTE CERVICAL COMPARATIVO

3 TPC -TESTE DA PREGA CAUDAL




ANEXO 1V
RELATORIO DE UTILIZACAO DE ANTIGENOS E TUBERCULINAS PARA DIAGNOSTICO DE BRUCELOSE E DE TUBERCULOSE POR MEDICOS
VETERINARIOS HABILITADOS

MES/ANO
Médico Veterinario:
Assinatura: CRMV Habilitagao n®:
Antigeno Lab: Partida(s): | Validade: | Estoque anterior: | Doses adquiridas: | Doses utilizadas: | Doses perdidas: | Estoque atual:

Brucelose

Aviaria Lab: | Partida(s): | Validade: Estoque anterior: | poges adquiridas: Doses utilizadas: | Doses perdidas: | Estoque atual:

Tuberculinas
PPD Bovina Lab: | Partida(s): | Validade: Estoque anterior: | poges adquiridas: | DOses utilizadas: | Doses perdidas: | Estoque atual:

TESTES DE BRUCELOSE

N¢animais | N°de - Ne de + N de + encaminhados para
Proprietario/ Propriedade Municipio/UF testados
M F M F M F Teste(s) Sacrificio/

complementar(es) | destruicdo

TESTES DE TUBERCULOSE

Proprietario/ Propriedade Municipio/UF | N animais | N2de - |N2de +|N2 de N2 de + e/ou inconclusivos
testados inconclusivos encaminhados para
M F Ml F]JM|F M F Teste(s) Sacrificio/

complementar(es) | destruicdo

OBS: campos nao-preenchidos deverao ser inutilizados.



Proprietario:

ANEXO V
FICHA CONTROLE DE ANIMAIS TUBERCULINIZADOS

Propriedade:

Municipio:

Estado: N? Certificado:

Médico veterinario:

CRMV: Habilitagao:

Data da tuberculinizagao:

Numero do animal

Tuberculina Aviaria (mm)

Tuberculina Bovina (mm)

A0 A72h AA
(A72-A0)

BO B72h AB
(B72-B0)

AB- AA(mm)

Resultado do teste

01-

02-

03-

04-

05-

06-

07-

08-

09-

10-

11-

12-

13-

14-

15-

16-

17-

18-

19-

20-

Observacdes:

Local e data:

Assinatura e carimbo:




