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PORTARIA N° 52.201 - 058/2022 - DG ADAPI, DE 11 DE JULHO DE 2022.

Dispoe sobre as normas para controle e
erradicacao da brucelose e tuberculose
bovina do estado do Piaui e dar outras
providéncias.

A DIRETORA GERAL DA AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO
ESTADO DO PIAUI - ADAPI, no uso de suas atribuicdes legais, e, considerando a
competéncia que lhe € atribuida pelo Decreto Estadual n® 12.074, de 30 de janeiro
2006, especialmente o inciso IX do artigo 4°, que regulamenta a lei n°® 5.491, de 26 de
agosto de 2005 que instituiu a ADAPI; considerando a Lei 5.628/2006 e o Decreto
Estadual n°® 12.680/2007, que dispoe sobre a Defesa Sanitaria Animal do Estado do
Piaui, Considerando o que dispdéem a Instrucdo Normativa N° 10 de 03 de marco de
2017, Ministério da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento — MAPA e suas atualizacoes,
Considerando ainda a necessidade de normatizacdo do controle da brucelose e
Tuberculose bovina no Estado do Piaui.

Resolve:

Art. 1°- Instituir no ambito do Programa Estadual de Controle e Erradicacao
da Brucelose e Tuberculose Bovina normas para vacinacao contra brucelose, controle
de venda de antigenos no estado, estabelecimento de criacao certificada ou em
certificacao para condicao de livre de brucelose e/ou Tuberculose bovina e bubalina no
Estado do Piaui e outras providencias.

CAPITULO I
DAS DEFINICOES

Art. 2°- Para efeitos desta portaria considera-se:
I - ADAPI: Agéncia de Defesa Agropecuaria do Estado do Piaui;

II - USAV: Unidade de Satide Animal e Vegetal;

III- Foco: estabelecimento de criacdo no qual foi detectada brucelose ou
tuberculose por meio de testes diretos ou indiretos, complementado por investigacao
epidemiolégica quando o servico veterinario oficial julgar necessario;

IV - MAPA: Ministério da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento;

V - Médico veterinario habilitado no PNCEBT pelo MAPA: médico veterinario
da iniciativa privada, sem vinculo empregaticio com o Servico Veterinario Oficial,
habilitado pelo MAPA para realizar testes diagnoésticos de brucelose e tuberculose;
encaminhar amostras para laboratorios credenciados e certificar propriedades como
livres para brucelose e/ou tuberculose bovina e bubalina;

VI - Médico veterinario oficial: € a autoridade veterinaria ingressada no
Servico Publico por concurso, com responsabilidade e capacidade para normatizar,
aplicar, supervisionar as medidas de protecao a saude e bem estar animal;

VII- Rede Nacional de Laboratorios Agropecuarios do Sistema Unificado de
Atencao a Sanidade Agropecuaria: rede de laboratérios constituida por Laboratérios
Federais de Defesa Agropecuaria - LFDA e laboratérios credenciados pelo MAPA;



VIII - Saneamento: é a realizacao de testes diagnosticos seguido de abate
sanitario ou eliminacdo de animais infectados até que a doenca seja erradicada da
unidade epidemiolégica;

IX - Vacina contra brucelose B19: vacina viva, atenuada, liofilizada
elaborada com cepa 19 de Brucella abortus;

X - VNIAA -Vacina ndo indutora da formacao de anticorpos aglutinantes;
CAPITULO II

DA VACINACAO CONTRA BRUCELOSE
Secao I

Art. 3°- A vacinacao contra brucelose € obrigatoria em fémeas, bovinas e
bubalinas, com idade entre trés e oito meses, em dose Unica, utilizando vacina
elaborada com amostra 19 de Brucella abortus (B19), em todo Estado do Piaui.

§ 1°- A utilizacdo da vacina B19 podera ser substituida pela vacina contra
brucelose nao indutora da formacao de anticorpos aglutinantes (VNIAA), amostra
RBS51, na espécie bovina.

§ 2°- E proibida a utilizacdo da vacina B19 em fémeas com idade superior a
oito meses.

§ 3°- E proibida a vacinacao contra brucelose de machos de qualquer idade.

Art. 4°- Fémeas vacinadas entre trés e oito meses de idade devem ser
marcadas no ato da vacinacao, utilizando-se de ferro candente ou nitrogénio liquido, no
lado esquerdo da cara.

§ 1°- Fémeas vacinadas com a amostra B19 devem ser marcadas com o
ultimo algarismo do ano de vacinacao.

§ 2° - Fémeas vacinadas com a amostra RB51 devem ser marcadas com V,
conforme figura a seguir:

\‘1\3 e
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§ 3°- Excluem-se da obrigatoriedade de marcacdo as fémeas destinadas ao
Registro por meio de sistema aprovado pelo Ministério da Agricultura, Pecuaria e
Abastecimento.



Art. 5° Ficam estabelecidas duas etapas de vacinacdo contra brucelose ao
ano, sendo a primeira de 1° de janeiro a 30 de junho e a segunda de 1° de julho a 31 de
dezembro.

§ 1°- O produtor fica obrigado a comunicar a vacinacao contra brucelose de
que trata o caput deste artigo, na ADAPI/PI, no minimo uma vez por semestre, até o
15° dia util apos o termino da etapa de vacinacdo, mediante apresentacao do atestado
de vacinacao assinado pelo médico veterinario oficial ou médico veterinario cadastrado
na ADAPI, ou documento similar emitido em qualquer meio eletréonico disponibilizado
pelo ADAPIL.

Art. 6°- E facultada ao produtor a vacinacdo de fémeas bovinas com idade
de 3 a 8 meses e superior a oito meses utilizando-se a vacina contra brucelose nao
indutora da formacao de anticorpos aglutinantes, amostra RB51, sem prejuizo do
disposto no art. 3° desta Portaria.

Art. 7°- O proprietario inadimplente com a vacinacao de brucelose, além de
sofrer as penalidades previstas na legislacao vigente, é€ obrigado a realizar vacinacao de
fémeas bovinas e bubalinas nao vacinadas dos trés a oito meses de idade, mediante a
utilizacdo de vacina ndo indutora da formacado de anticorpos aglutinantes (VNIAA),
amostra RB51 ou outra aprovada pelo MAPA.

§ 1°- A ADAPI podera realizar a vacinacdo compulsoria de fémeas em
estabelecimentos rurais inadimplentes e os custos desta acao obedecerao a tabela de
preco da ADAPI.

§ 2° Nao é considerado inadimplente o produtor que no decorrer do
primeiro e/ou segundo semestre ndo possuir fémeas bovinas ou bubalinas em idade de
vacinacdo contra brucelose.

§ 3° A emissdao de qualquer documento do estabelecimento e/ou do
produtor fica condicionado a comprovacdo da vacinacado contra brucelose do
estabelecimento de criacdo de origem dos animais.

Art. 8°- A vacinacado contra brucelose, independente da vacina utilizada,
deve ser realizada por médico veterinario oficial ou médico veterinario cadastrado na
ADAPI.

Paragrafo anico: A vacinacdo pode ser realizada por vacinador devidamente
cadastrado no ADAPI/PI, vinculado ao médico veterinario oficial ou ao médico
veterinario cadastrado que assume a responsabilidade pela referida vacinacao.

Art. 9°- E obrigatéria a utilizacdo de equipamento de protecéao individual e,
preferencialmente, seringas e agulhas descartaveis para a vacinacao contra brucelose,
tanto para vacinacao com amostra B19 como para a VNIAA.

Paragrafo Unico: Materiais descartaveis utilizados na vacinacéo pelo médico
veterinario oficial, médico veterinario cadastrado ou vacinador devidamente cadastrado
no ADAPI, devem ser recolhidos das propriedades e dado destino adequado, seguindo
medidas de biosseguranca.

Art. 10°- Ao médico veterinario oficial reserva-se o direito de considerar
invalida a vacinacao realizada em desacordo com a legislacao vigente.

Art. 11° O leite cru que provém diretamente de propriedades rurais
somente podera ser recebido por estabelecimentos de leite e derivados mediante a
regularidade da vacinacado do rebanho contra a brucelose.

Art. 12°- O laticinio deve exigir do produtor de origem o comprovante fisico
da vacinacdo contra brucelose ou por meio eletronico quando disponibilizado em
sistema informatizado.

Paragrafo Unico Sempre que solicitado, os estabelecimentos referidos no
caput desse artigo ficam obrigados a fornecer a ADAPI, no prazo de 72 (setenta e duas)
horas, uma listagem de seus fornecedores, ordenados por municipio.



Secao II
Do Cadastramento de Médicos Veterinarios Autonomos

Art. 13°- O Médico Veterinario Para se cadastrar, devera eleger uma USAV -
Unidade de Saude Animal e Vegetal da ADAPI que sera a de relacionamento,
apresentando os documentos descritos nos incisos I a VII:

I- Ficha de Cadastramento/Alteracdo de dados Cadastrais devidamente
preenchidos;

II- Copia da carteira do Conselho de Medicina Veterinaria do Estado do
Piaui;

III- Copia do comprovante de residéncia;
IV- Termo de responsabilidade.

Art. 14°- Para emitir receituario para aquisicdo de vacina contra brucelose
e/ou atestado de vacinacdo contra brucelose, no estado do Piaui, o Médico Veterinario
devera pertencer ao servico de defesa oficial ou estar cadastrado no PNCEBT na ADAPI.

Art. 15° No caso de mudanca de endereco o Médico Veterinario devera
informar a ADAPI, mediante apresentacao de Solicitacao de Cadastramento/ Alteracao
de Dados Cadastrais em sua USAV de relacionamento.

Art. 16°- A qualquer momento, caso lhe convenha, o Médico Veterinario,
podera solicitar transferéncia para outra USAV, mediante apresentacdo de solicitacao a
sua USAV de relacionamento.

Paragrafo tnico: A aprovacdao da transferéncia pela USAV de
Relacionamento fica condicionada a regularidade do Médico Veterinario junto a USAV
de relacionamento.

Art. 17°- O Médico Veterinario cadastrado ou oficial podera ter sob sua
responsabilidade técnica, vacinadores cadastrados junto a ADAPI.

Art. 18°- Para o cadastramento de vacinadores, o Médico Veterinario devera
apresentar em sua USAV de relacionamento, os seguintes documentos:

I- Cadastro do Vacinador devidamente preenchido;
II- Copia de RG e CPF;
III- Copia de Comprovante de endereco;

IV- A qualquer momento a ADAPI podera exigir do vacinador copia do
certificado de participacdo no curso de vacinador ou equivalente reconhecido pelo
ADAPI.

Art. 19°- O Meédico Veterinario devera renovar o cadastramento de
vacinadores sob sua responsabilidade, sempre que houver acréscimo ou exclusao,
assim como, alteracao em qualquer um de seus dados cadastrais.

CAPITULO III

DAS DISPOSICOES GERAIS PARA CERTIFICACAO DE ESTABELECIMENTO RURAL
DE CRIACAO LIVRE DE BRUCELOSE OU TUBERCULOSE.

Art. 20°- O certificado de estabelecimento de criacéo livre de brucelose e/ou
de tuberculose sera emitido pelo ADAPI e tera validade nacional pelo periodo de 12
meses.



Art. 21°- A certificacao de estabelecimento rural de criacao livre de brucelose
e/ou de tuberculose é de adesao voluntaria, devendo ser formalmente solicitada a
unidade de saude animal e vegetal da jurisdicdo, na qual o estabelecimento de criacao
encontra-se cadastrado.

Art. 22° O estabelecimento de criacao certificado ou em certificacdo para a
condicdo de livre de brucelose e/ou de tuberculose fica obrigado a cumprir as
exigéncias descritas nos incisos de [ a IV

[- Cumprir o regulamento técnico do PNCEBT e outras normas
complementares estabelecidas pelo Departamento de Defesa Animal ou pelo ADAPI;

II- Ter supervisao técnica de Médico Veterinario habilitado;

III- Os animais devem ser identificados individualmente, por tatuagem,
marca a ferro candente, brinco identificador ou por qualquer outra forma de
identificacdo aprovada pelo MAPA ou ADAPI/PI;

IV- Custear as atividades de controle e erradicacdo da brucelose ou da
tuberculose.

Art. 23°- Para dar inicio ao processo de certificacao, deve ser apresentado
requerimento proprio, devidamente preenchido, na unidade de satde animal e vegetal
da jurisdicao do municipio onde se encontra o estabelecimento rural.

Art. 24°- O Médico veterinario habilitado em dias com suas obrigacoes junto
ao PECEBT deve preencher o formulario de Comunicacdo para realizacdo de exames
para certificacdo de estabelecimento de criacdo informando a USAV a data de colheita
de sangue, data de inoculacdo do alérgeno, data da analise no laboratorio e data da
leitura da tuberculinizacdo, com uma antecedéncia minima de sete dias corridos, para
fiscalizacao pelo Médico Veterinario Oficial;

Art. 25° O processo de certificacao de estabelecimento rural livre para
brucelose e/ou tuberculose deve ser composto pelos requisitos descritos nos incisos I a
VI:

I- Requerimento préoprio, em nome do proprietario do estabelecimento de
criacao, devidamente preenchido;

I[I- Comunicacao para realizacdo de exames para certificacdo de
estabelecimento de criacao;

ITII- Laudo de Vistoria emitida por médico veterinario oficial,

IV- Ficha da propriedade atualizada;

V- Resultados dos exames conforme Regulamento do PNCEBT;

VI- Parecer do Médico veterinario oficial responsavel pelo Programa;

Art. 26°- O certificado pode ser cancelado pela ADAPI/PI por
descumprimento das normas vigentes do ou a pedido do produtor.

Art. 27°- O Médico veterinario oficial pode, em qualquer momento e sem
onus para o proprietario, colher material biolégico e acompanhar ou realizar testes de
diagnostico para tuberculose e/ou brucelose, com o objetivo de verificar e validar a
condicao sanitaria do estabelecimento de criacao certificado, ou em certificacao.

CAPITULO IV
DA CERTIFICACAO DE ESTABELECIMENTO DE CRIACAO LIVRE DE BRUCELOSE
Art. 28°- A obtencdo do certificado de estabelecimento de criacao livre de

brucelose esta condicionada ao cumprimento das normas descritas nos incisos de I a
IV:



I- Todas as fémeas, entre trés e oito meses de idade, devem ser vacinadas
contra a brucelose conforme disposto no Capitulo II desta Portaria.

II- Utilizar sistema de identificacao individual dos animais aprovado pelo
Servico Veterinario Oficial.

III- Realizacdao de dois testes de diagnédstico negativos consecutivos para
brucelose com intervalos de seis a doze meses, sendo o segundo realizado em
laboratério da Rede Nacional de Laboratorios Agropecuarios do Sistema Unificado de
Atencao a Sanidade Agropecuaria.

IV- Testes sorologicos dos animais conforme os seguintes critérios:

a. Fémeas com idade igual ou superior a vinte e quatro meses, se vacinadas com a
B19;

b. Fémeas com idade igual ou superior a oito meses, se vacinadas com a RB51 ou
nao vacinadas; e

c. Machos com idade igual ou superior a oito meses, destinados a reproducao.

Art. 29°- O prazo para apresentacdo dos testes referidos no art. 28 e
respectivos incisos desta portaria pode ser prorrogado por um periodo maximo de
sessenta dias quando da necessidade de realizar novo teste de diagnostico para
brucelose em animais que apresentem resultado inconclusivo no teste para
manutencao da certificacao.

Art. 30°- O ingresso de animais em estabelecimento de criacao certificado ou
em certificacdo para a condicdo de livre de brucelose fica condicionado a terem origem
em estabelecimento de criacdo livre de brucelose ou a realizacao de dois testes de
diagnostico para brucelose, cumprindo os requisitos contidos nos incisos I a III:

I- O primeiro teste deve ser realizado durante os trinta dias que antecedem o
embarque e o segundo até sessenta dias apds o ingresso no estabelecimento de criacao
de destino, num intervalo minimo de trinta dias entre eles, sendo que os animais
devem permanecer isolados durante todo o processo.

II- Caso nao seja possivel manter os animais isolados no estabelecimento de
criacao de destino, os dois testes poderao ser efetuados durante os sessenta dias que
antecedem o embarque, num intervalo de trinta a sessenta dias entre eles.

III- Os testes serdo realizados por Médico Veterinario Habilitado ou por
laboratorio da Rede Nacional de Laboratérios Agropecuarios do Sistema Unificado de
Atencao a Sanidade Agropecuaria.

Paragrafo Unico: Animais oriundos de propriedade livre, ao retornarem de
aglomeracoes com exigéncias dos exames dos quais os estabelecimentos rurais tem
certificacao de livre, ficam excluidos da obrigatoriedade de realizacao dos testes de que
trata esse artigo e incisos.

Art. 31°- Para qualquer finalidade de transito, deve constar no campo 17 da
GTA a informacdo de que os animais sao procedentes de Propriedade Livre de
Brucelose.

Art. 32°- A manutencao do certificado de estabelecimento de criacdo livre de
brucelose fica condicionada a realizacdao e apresentacao ao servico veterinario oficial de
um teste de rebanho negativo para diagnéstico de brucelose com intervalos maximos de
doze meses.

Art. 33° A deteccao de foco em estabelecimento de criacao certificado livre
de brucelose ou o ndo cumprimento do disposto na legislacdo vigente pode resultar na
suspensdo temporaria do certificado.

§ 1° Para retorno a condicdo de livre é necessario obter dois testes de
rebanho negativos consecutivos, realizados com intervalo de trinta a noventa dias,



sendo o primeiro efetuado de trinta a noventa dias apés o abate sanitario ou a
eutanasia do(s) positivo(s).

§ 2°- A colheita de sangue para realizacdo do segundo teste de rebanho, para
retorno a condicdo de livre, devera ser acompanhada por médico veterinario do servico
veterinario estadual e os testes deverao ser efetuados em laboratorio da Rede Nacional
de Laboratorios Agropecuarios do Sistema Unificado de Atencdo a Sanidade
Agropecuaria.

§ 3° O médico veterinario habilitado devera preencher formulario
informando a unidade local do servico veterinario estadual a data da colheita de
sangue, com antecedéncia minima de sete dias corridos.

CAPITULO V

DA CERTIFICACAO DE ESTABELECIMENTO DE CRIACAO LIVRE DE
TUBERCULOSE

Art. 34°- A obtencao do certificado de estabelecimento de criacao livre de
tuberculose esta condicionada a realizacdo de dois testes de rebanho negativos
consecutivos realizados em bovinos e bubalinos, a partir de seis semanas de idade,
num intervalo de seis a doze meses, devidamente identificados de acordo com o artigo
28 inciso II.

Art. 35° O ingresso de animais em estabelecimento rural de criacao
certificado ou em certificacado para a condicao de livre de tuberculose fica condicionado
a originar-se de estabelecimento de criacdo livre de tuberculose ou a realizacdo de dois
testes de diagnodstico de tuberculose, cumprindo os requisitos descritos no incisos I a
Iv:

I- Os dois testes deverdo ter resultado negativo, sendo que o primeiro teste
deve ser realizado durante os sessenta dias que antecedem o embarque e o segundo até
noventa dias apds o ingresso no estabelecimento de criacao de destino, num intervalo
minimo de sessenta dias entre eles.

I[I- Os animais devem permanecer isolados desde o ingresso no
estabelecimento até o segundo resultado negativo.

III- Caso nao seja possivel manter os animais isolados no estabelecimento de
criacao de destino, os dois testes podem ser efetuados durante os noventa dias que
antecedem o embarque, num intervalo minimo de sessenta dias entre eles.

IV- Os testes devem ser realizados por Médico Veterinario Habilitado.

Paragrafo Unico: Animais oriundos de propriedade livre, ao retornarem de
aglomeracoes com exigéncias dos exames dos quais os estabelecimentos rurais tem
certificacao de livre, ficam excluidos da obrigatoriedade de realizacao dos testes de que
tratas esse artigo e incisos.

Art. 36°- A manutencao do certificado de estabelecimento de criacéo livre de
tuberculose fica condicionada a realizacdo e apresentacdo ao servigco veterinario oficial
de 1 (um) teste de diagnodstico negativo para tuberculose do rebanho com intervalos
maximos de doze meses.

Art. 37°- O prazo para apresentacdo dos testes referidos no art. 36 desta
portaria pode ser prorrogado por um periodo maximo de noventa dias quando da
necessidade de realizar novo teste de diagnéstico para tuberculose em animais que
apresentem resultado inconclusivo no teste para manutencao da certificacao.

Art. 38° Para qualquer finalidade de transito devera constar no campo 17
da GTA a informacdao de que os animais sdao procedentes de Propriedade Livre de
Tuberculose.



Art. 39°- A deteccao de lesdes sugestivas de tuberculose durante a inspecao
sanitaria post mortem de animais provenientes de estabelecimento rural de criacao
livre de tuberculose implica no envio de amostras das lesdes suspeitas ao laboratorio.

Art. 40°- A deteccao de foco em estabelecimento rural de criacdo livre de
tuberculose ou o ndao cumprimento do disposto na legislacao vigente pode resultar na
suspenséo temporaria do certificado.

§ 1° Para retorno a condicdo de livre é necessario obter dois testes de
rebanho negativos, realizados com intervalo de 90 (noventa) a 120 (cento e vinte dias,
sendo o primeiro realizado de 60 (sessenta) a 90 (noventa) dias apdés o abate sanitario
ou a eutanasia do(s) positivo(s).

§ 2°- A realizacado do segundo teste de rebanho, para retorno a condicédo de
livre, devera ser acompanhada por médico veterinario do servico veterinario estadual e
o médico veterinario habilitado devera preencher o formulario informando a unidade
local do servico veterinario estadual a data da realizacao do teste, com antecedéncia
minima de sete dias corridos.

CAPITULO VI

DA COMERCIALIZAQA(_) DE VACINAS CONTRA A BRUCELOSE, CONTROLE E
DISTRIBUICAO DE ANTIGENOS PARA DIAGNOSTICO DE
BRUCELOSE E TUBERCULOSE.

Art. 41°- O estabelecimento comercial que desejar comercializar vacinas
contra Brucelose no estado do Piaui deve obter autorizacdo da ADAPI, obedecendo aos
mesmos requisitos estabelecidos em legislacao para comercializacdo da vacina contra
febre aftosa.

§ 1° A comercializacao de vacina contra brucelose fica condicionada a
emissdo de receita por médico veterinario cadastrado ou oficial, a qual devera ficar
disponivel, pelo periodo de um ano, no estabelecimento comercial, para fiscalizacao
pelo servico veterinario oficial.

§ 2°- O estabelecimento comercial fica condicionado a fornecer o controle de
vendas e estoque de vacinas de brucelose sempre que for solicitado pelo ADAPI.

Art. 42°- A distribuicao de antigenos no estado do Piaui sera controlada pela
ADAPI, devendo ser fornecidos somente a médicos veterinarios habilitados em dias com
relatorios mensais, a laboratérios credenciados e a
instituicoes de ensino ou pesquisa.

Art. 43°- O estabelecimento comercial no estado do Piaui que esteja
autorizado a comercializar produtos biologicos e quimioterapicos podera comercializar
antigenos utilizados no diagnoéstico de brucelose e tuberculose bovina, desde que faca
requerimento a diretoria geral da Adapi e esse seja acatado.

§ 1°- O estabelecimento comercial deveram seguir os seguintes critérios:

I - cumprir as determinacdes do servico veterinario oficial referente a
conservacao comercializacao e controle dos antigenos;

II - fornecer antigenos somente em condicdes que permitam a adequada
conservacao de sua temperatura durante o transporte e dentro do prazo de validade;

III - fornecer antigenos somente a médicos veterinarios habilitados que
estejam regulares com suas obrigacdes perante o servico veterinario oficial, a
instituicoes de ensino ou pesquisa autorizadas pelo servico veterinario oficial e ao
servico veterinario oficial mediante recebimento de autorizacdo da coordenacdo do
programa (PECEBT) no estado.



§ 2°- A apresentacdao a ADAPI das informacoes de distribuicdo e utilizacao
dos antigenos, com periodicidade mensal, até o 5°(quinto) dia do més subsequente.

CAPITULO VII
DO CONTROLE DO TRANSITO DE BOVINOS E BUBALINOS

Art. 44°- Para fins de transito interestadual e intraestadual a emissao de
GTA para bovinos e bubalinos, machos e fémeas, qualquer que seja a finalidade como
também para qualquer outra espécie do estabelecimento, fica condicionado a
comprovacao da vacinacao contra brucelose do estabelecimento de criacdao de origem
dos animais.

Paragrafo tnico. No caso do transito de fémeas em idade de vacinacéo
contra brucelose as mesmas deverao estar imunizadas.

Art. 45° Para fins de transito interestadual e intraestadual para bovinos e
bubalinos, com a finalidade reproducao fica condicionado a apresentacao de exames
negativos de brucelose e tuberculose nos termos contidos no capitulo XV da IN 10 de
03 de marco de 2017.

Art. 46°- A emissao de GTA para bovinos e bubalinos destinados a feira
“livre” ou esporte (vaquejada, rodeio, prova de laco, tambor e baliza, pega de bezerro no
mato, outros) dentro do Estado do Piaui ficam  dispensados da
apresentacao de atestados com resultado negativo para brucelose e tuberculose bovina.

DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 47°- Fica revogado o Inciso 3° do Artigo 2°. Portaria n® 15.204-19/2014
de 24 de Marco de 2014.

Art. 48°- Esta Portaria entrara em vigor na data de sua publicacéo.

Art. 49°- Revogam-se disposicoes contrarias.

Gabinete da Diretora Geral da ADAPI em Teresina (PI), 11 de julho de 2022.

ALEXSANDRA
OARES
CARVALHO:
55370926387

ALEXSANDRA SOARES CARVALHO
Diretora Geral




AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO ESTADO DO PIAUI
RUA 19 DE NOVEMBRO, N° 1980 - BAIRRO MORRO DA ESPERANGA

ApAp' CEP 64.002-540 - TELEFONE: (86) 3221-7142

TERESINA - PIAUI

(ANEXO I)

REQUERIMENTO PARA CERTIFICACAO DE ESTABELECIMENTO DE CRIACAO
LIVRE PARA BRUCELOSE E/ OU TUBERCULOSE

IIm° Sr. Diretor Geral da Agéncia de Defesa Agropecudrias do Estado do Piaui
Eu ,

RG n°. Orgio  Expedidor , CPF ,
residente
Municipio , Bstado , CEP: Telefones: ()

email: , venho

requerer a Vossa Senhoria, a certificacdo do estabelecimento abaixo descrita como:
( )LIVRE PARA BRUCELOSE ( )LIVRE PARA TUBERCULOSE

01 - Identificacao do Estabelecimento:

Estabelecimento:

Via de acesso:

Municipio: UF: Telefone: ()

N° de cadastro: Coordenadas: S © ’ W ° ’ >

Tipo da Exploracdo: corte ( ) leite ( ) mista ( ) Tipo de Criacdo: confinado ( ) semi-confinado( )
extensivo ()
Tipo de Identificagao utilizado nos animais (descrever)

02 - Identificacdo do Médico Veterinario habilitado:

MédicoVeterinario:

CRMV/ PI n° CPF n” Cadastrado junto ao ADAPI/PI,
Portaria de Habilitacao N° ,
Endereco:

Municipio: CEP:
Telefone: () E-mail:

Comprometo-me a cumprir o que determinam os dispositivos contidos no Regulamento Técnico do
Programa Nacional de Controle e Erradicacao da Brucelose e Tuberculose Animal (PNCEBT), e
normas complementares do MAPA e da ADAPI/PL

, de de

Assinatura do Proprietario Carimbo e Assinatura
Meédico Veterindrio Habilitado

Trés vias: 1? via Processo 2* via ADAPI - USAV 3* via Requerente



AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO ESTADO DO PIAUI
RUA 19 DE NOVEMBRO, N° 1980 - BAIRRO MORRO DA ESPERANCA

CEP 64.002-540 - TELEFONE: (86) 3221-7142

TERESINA - PIAUI

(ANEXO II)

COMUNICACAO DE REALIZACAO DE EXAMES PARA CERTIFICACAO DE
ESTABELECIMENTOS OU RENOVACAO DE CRIACAO LIVRE PARA BRUCELOSE
E/OU TUBERCULOSE

Ilmo. Sr. Médico(a) veterinario(a) da USAV da ADAPI de
Venho através do presente comunicar a V. S.?, que serdo realizados no estabelecimento denominado:

n° do Cadastro na ADAPI pertencente ao Sr.

localizada no municipio de

, estado de Piaui no dia de de

, a partir das horas, serdo realizados exames para certificagdo de estabelecimentos

de acordo com o Programa Nacional de Controle e Erradicagdao da Brucelose e Tuberculose animal.
Serdo realizadas:

() coletas de amostras para exames de brucelose com objetivo de certificagdo de estabelecimento de
criagdo livre de brucelose.

() inoculagdo para exame de tuberculose com objetivo de certificacdo de estabelecimento de criagao
livre de tuberculose.

() leitura para exame de tuberculose com objetivo de certificagdo de estabelecimento de criagao livre
de tuberculose; Dia ( ) Horas ( )

() realizagdo dos exames de Brucelose (primeiro teste): Dia( ) horas( )

Especificamente para:

() certificagdo do estabelecimento

() renovacao da certificacdo do estabelecimento.

, de de

Carimbo e assinatura
Médico Veterinario Habilitado

Duas vias: 1° via USAV — Adapi 2° via Médico Veterinario Habilitado



AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO ESTADO DO PIAUI
RUA 19 DE NOVEMBRO, N° 1980 - BAIRRO MORRO DA ESPERANGA

CEP 64.002-540 - TELEFONE: (86) 3221-7142

TERESINA - PIAUI

(ANEXO III)

LAUDO DE VISTORIA PARA CERTIFICACAO DE ESTABELECIMENTO LIVRE
PARA BRUCELOSE E/OU TUBERCULOSE OU RENOVACAO

Nome do Proprietario: CPF n°:

Estabelecimento:

Cédigo do Estabelecimento:

Coordenadas: S © ’ W ° ’ >> Municipio: /PL.
Meédico veterinario habilitado:

Portaria n° Habilitado Apto para Certificagdo: ( ) Sim ( ) Nao

Data de Vistoria: / / ,

() LIVRE PARA BRUCELOSE ( )LIVRE PARA TUBERCULOSE

Item C | NC | Observagoes

Local para realiza¢do de quarentena

Animais identificados individualmente

Regularidade da vacinagdo contra
Brucelose

Local para conten¢do dos animais

Quantidade de animais na vistoria
compativel com a declarada na ficha
sanitaria (cadastro)

Legenda: C: conforme legislagdo vigente NC: ndo conforme

AVALIACAO

PARECER TECNICO: De acordo com o resultado da vistoria acima descrita, o estabelecimento foi
considerado (  )APTA ( ) INAPTA ao inicio aos procedimentos de Certificagdo de Estabelecimento
de acordo com o Programa Nacional de Controle e Erradicagdo da Brucelose e Tuberculose Animal.

Carimbo/assinatura
Médico veterinario oficial

Duas vias: 1? via Processo 2° via USAV - ADAPI



AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO ESTADO DO PIAUI
RUA 19 DE NOVEMBRO, N° 1980 - BAIRRO MORRO DA ESPERANGA

CEP 64.002-540 - TELEFONE: (86) 3221-7142

TERESINA - PIAUI

(ANEXO 1V)

PARECER DO SERVICO OFICIAL PARA RENOVACAO OU CERTIFICACAO DE
ESTABELECIMENTO RURAL LIVRE PARA BRUCELOSE E/OU TUBERCULOSE

Nome do Proprietario: CPF n°:
Nome do Estabelecimento:

Cddigo do Estabelecimento:

Coordenadas: S © ’ W ° ’ ”?
Municipio:
Medico Veterinario Habilitado:

Considerando a realizag@o dos testes de diagndstico de ( ) brucelose e/ ou () tuberculose com objetivo
de certificacdo da estabelecimento rural acima citada como livre brucelose e/ ou tuberculose, somos
de parecer () favoravel () desfavoravel a referida certificagao.

Local e data: / /

Carimbo/assinatura
Meédico veterinario Coordenador do PECEBT

Duas vias: 1? via Processo 2% via USAV - ADAPI



AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO ESTADO DO PIAUI
RUA 19 DE NOVEMBRO, N° 1980 - BAIRRO MORRO DA ESPERANGA

CEP 64.002-540 - TELEFONE: (86) 3221-7142

TERESINA - PIAUI

(ANEXO V)

FICHA DE CADASTRAMENTO DE MEDICOS VETERINARIOS DO
PECEBT/ALTERACAO CADASTRAIS

( ) Cadastramento Inicial ( ) Alteracdo de dados cadastrais ( ) Transferéncia de USAV

NOME:

NACIONALIDADE: NATURALIDADE: DATA NASCIMENTO: ESTADO CIViL:

ANO DE DIPLOMACAO: | ESCOLA OU FACULDADE:

CRMV: CART. IDENTIDADE CPF:

QUPA=wp» TP AN

TELEFONES (FIXO, CELULAR, RESIDENIA), E-MAIL: ( )

RESIDENCIA ATUAL (ENDERECO):

MUNICIPIO: ESTADO:

DECLARACAO: Eu, Médico Veterinario acima identificado, declaro para os devidos fins que conhego plenamente a legislagio
relacionada ao Programa de Controle e Erradicagdo da Brucelose e da Tuberculose vigente no pais e no estado do Piaui e, portanto
declaro ainda que, para efeitos de relacionamento, opto pela Unidade de satde animal e vegetal de:

Carimbo/assinatura
Meédico veterinario

Carimbo/assinatura
Médico Veterinario Oficial

Local e data: , / /

Duas vias: 1* via USAV 2% via Requerente



AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO ESTADO DO PIAUI
RUA 19 DE NOVEMBRO, N° 1980 - BAIRRO MORRO DA ESPERANCA
ADAPI | CEP 64.002-540 - TELEFONE: (86) 3221-7142
= TERESINA - PIAUI

(ANEXO VI)

CADASTRO DE VACINADOR CONTRA BRUCELOSE

USAV: REGIONAL:

Nome: Apelido:

CPF: RG: Vinculado a algum 6rgao?

Contatos: (( ) () Nao Sim - Qual?

Endereco:

Municipios onde atua: UF: E-mail:

VETERINARIO RESPONSAVEL: N° CRMV:

Assinatura do Veterinario Responsavel:

Fone:( ) E-mail:

OBS:

Declaragio de Compromisso:

Pelo presente, DECLARO ter conhecimento das normas de vacinagao contra Brucelose, estando ciente das obrigacdes e penalidades previstas. Declaro que possuo
treinamento para vacinagdo contra brucelose e que me comprometo a:

1- Manter contato com o Veterinario Responsavel pelo municipio onde irei realizar a vacinagdo, para agendar a realiza¢do de algumas vacinagdes.

2- Acondicionar a vacina em caixa de isopor com gelo suficiente (2/3 da caixa) para que possa assegurar as boas condi¢des de conservacdo - TEMPERATURA
ENTRE 2 ¢ 8° C;

3 - Realizar a vacinagio de acordo com as normas de aplicagao:

Utilizar seringa e agulha descartaveis, para aplicagdo de vacina contra brucelose.

Fazer a contengdo correta dos animais, escolhendo um local a sombra, e realizar a vacinagdo nos horarios mais frescos do dia;

Aplicar a dose de 2ml, na tabua do pescogo — embaixo da pele (subcutdnea) — em fémeas bovinas e bubalinas entre 03 e 08 meses.

Manter a vacina dentro do isopor com tampa, abrigada do sol, durante toda a vacinagdo — a seringa também deve permanecer dentro do isopor, devendo ser retirada
somente no momento da aplicagio;

5- Declaro que me responsabilizo pelos riscos durante a vacinagdo e por todos os procedimentos vacinais que devem ser adotados.

Por ser total expressao da verdade, subscrevo-me:

Local e Data: R R , 20

Assinatura do Vacinador Técnico da Adapi

1* via - USAV; 2 via - vacinador;




Atestado n°

(ANEXO VII)

ATESTADO DE VACINACAO CONTRA BRUCELOSE - B19

Atesto que foram vacinadas ( )bezerras contra brucelose e marcadas com _ de

propriedade do(a) Sr(a).

,CPFn° na

Propriedade , cadastrada no servico de defesa oficial estadual sob o n°.

, localizada no municipio de , U.F. .A vacina

utilizada foi a B19, do laboratério ,partida n°. , fabricada em e
com validade até , adquirida na revenda agropecudria

com Nota Fiscal n°

Local e data de vacinagao

Médico veterinario
Carimbo — CRMV ¢ n° de cadastro no servi¢o de defesa oficial estadual

1° via Emitente; 2° via Produtor; 3° via Adapi.



Atestado N°

(ANEXO VIII)

ATESTADO DE VACINACAO CONTRA BRUCELOSE - RB51

Fémeas de 3 | Fémeas de 9 a | Fémeas Fémeas Fémeas Total de
a 8 meses 12 meses 13-24 meses 25-36 meses Maior de 36 | Fémeas
meses
Atesto que foram vacinadas ( ) fémeas acima relacionadas contra
brucelose e marcadas com vV de propriedade do(a)
Sr(a). ,CPFn°
na Propriedade , cadastrada no servico de defesa oficial
estadual sob 0 n°. , localizada no municipio de
, UF.

A vacina utilizada foi a RB51, do laboratorio ,partida
n°. , fabricada em e com validade até , adquirida na
revenda agropecuaria com Nota Fiscal
n°

Local e data de vacinagao

Médico veterinario
Carimbo — CRMV e n° de cadastro no servigo de defesa oficial estadual

1° via Emitente; 2° via Produtor; 3° via Adapi.



Atestado N°

(ANEXO IX)
ATESTADO DE VACINACAO CONTRA BRUCELOSE — (Para animais registrados e/ou
rastreados)
PROPRIETARIO:
CPF n° PROPRIEDADE:
MUNICIPIO: UF CADASTRADO NA ADAPI
SOB N° Atesto, para os devidos fins, que a vacina utilizada foi da amostra ,do
laboratorio , partida n°. , fabricada em e com validade
até , adquirida na revenda agropecudria

com Nota Fiscal n°

, foram vacinadas as seguintes bezerras:

NO

Numero da

Ordem | bezerra

Nome

Idade

Raga

01

02

03

04

05

06

07

08

09

10

11

12

Local e data de vacinacao

Meédico veterinario

Carimbo — CRMYV e n° de cadastro no servi¢o de defesa oficial estadual

1° via Emitente; 2° via Produtor; 3° via Adapi




Brucelose - Relatorio do Vacinador

Vacinador:

(ANEXO X)

Veterinario responsavel:

AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO ESTADO DO PIAUI
RUA 19 DE NOVEMBRO, N° 1980 - BAIRRO MORRO DA ESPERANGA
CEP 64.002-540 - TELEFONE: (86) 3221-7142

TERESINA - PIAUI

Produtor

C.P.F

Propriedade

Nota

Fiscal

Partida

Revenda

Bovinos

Vacinados

Data da

vacinacao

Assinatura do Vacinador




AGENCIA DE DEFESA AGROPECUARIA DO ESTADO DO PIAUI
RUA 19 DE NOVEMBRO, N° 1980 - BAIRRO MORRO DA ESPERANCA

CEP 64.002-540 - TELEFONE: (86) 3221-7142

TERESINA - PIAUI

(ANEXO XI)

REQUERIMENTO PARA AQUISICAO DE INSUMOS BIOLOGICOS PARA O
DIAGNOSTICO DE BRUCELOSE E TUBERCULOSE, POR MEDICOS VETERINARIOS
HABILITADOS NO PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE E
ERRADICACAO DA BRUCELOSE E DA TUBERCULOSE ANIMAL

(PNCEBT)
Eu, , médico veterindrio registrado no
CRMV- sob o n° CPF: e Habilitado no PNCEBT sob
Portaria n° , UF , para executar técnicas de diagnostico aprovadas

pelo Regulamento Técnico do PNCEBT, venho requer para aquisicdo junto ao estabelecimento,

CNPJ :

a)  frasco( ) doses de Antigeno Acidificado Tamponado

b)  frasco( ) doses de antigeno para o Teste do Anel em Leite

¢)  frasco( ) doses de tuberculina PPD bovina

d)  frasco( ) doses de tuberculina PPD aviaria

e) ( ) doses de
Comprometo-me a apresentar a Unidade Veterinaria Local do Servico Veterinario Oficial os

insumos de diagnodstico adquiridos para verificagdo da quantidade, qualidade ¢ a nota fiscal, além de

relatorio de testes de brucelose e tuberculose mensalmente indicando doses utilizadas, doses em estoque e

doses perdidas, bem como os atestados com os resultados dos testes de diagnosticos.

Local e data:

Assinatura do Médico Veterinario Habilitado

ESPACO DE USO EXCLUSIVO DO SERVICO VETERINARIO OFICIAL

Eu, , médico veterinario do servigo veterinario oficial da Coordenagao do
PECEBT, UF _ autorizo a aquisicdo do(s) insumo(s) solicitado(s), pelo médico veterinario

registrado no CRMV-__ sob o n° e
Habilitado no PNCEBT sob Portaria n° , UF | em dias com as suas obrigagdes

junto a coordenagdo do programa a adquirir nos locais de distribuicdo de insumos pelo servigo veterinario
oficial ou em estabelecimento comercial autorizado e registrado no Ministério da Agricultura Pecuaria.

Fica obrigado a apresentar a Unidade Veterinaria Local do servigo veterinario oficial os insumos
de diagnostico adquiridos para verificagdo da quantidade, qualidade e uma copia da nota fiscal.

Local e data:  Teresina , / /

Assinatura e carimbo do Coordenado do PECEBT

Este documento ¢ valido por 30 dias.

1* via— USAV 2% via — Coordenagdo do PECEBT 3* via — Emitente
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