ESTADO DE SANTA CATARINA
. SECRETARIA DE ESTADO DA AGRICULTURA E DA PESCA

COMPANHIA INTEGRADA DE DESENVOLVIMENTO AGRICOLA DE SANTA CATARINA
CIDASC

SANTA CATARINA

INSTRUCAO DE SERVICO N2 10 - DEDSA DEINP

Estabelece procedimentos a serem cumpridos
para realizagéo de vigildncia ativa de Brucelose
em fémeas bovinas e bubalinas encaminhados
para abate em abatedouros frigorificos de
bovinos.

Considerando:

- O status sanitario do Estado de Santa Catarina, com prevaléncia de 0,912% de rebanhos
afetados, sendo o Estado com menor prevaléncia conhecida no pais;

- A caracteristica zoonética da brucelose, com registros de ocorréncia de casos humanos no
territorio catarinense;

- A Portaria SAR n° 17 de 20 de julho de 2012 que institui a intensificacdo das atividades de
vigilancia da brucelose para a detec¢do de focos;

- O artigo n° 84 da Instru¢cdo Normativa/SDA n° 10 de 3 de marco de 2017, sobre a obrigacdo
da colheita e encaminhamento para diagndstico laboratorial de material de vigilancia para
brucelose quando solicitado pela DSA;

- A necessidade de padronizacdo das a¢bes de vigilancia ativa para brucelose nos
estabelecimentos de abate de bovinos situados no Estado, de forma a detectar, investigar,
sanear e eliminar gradativamente os focos existentes no Estado, para o cumprimento do
artigo 86 da Instrucdao Normativa SDA n° 10, de 3 de marc¢o de 2017.

a Diretoria de Defesa Agropecudria, o Departamento de Defesa Sanitaria Animal e o
Departamento de Inspec¢do de Produtos de Origem Animal da CIDASC resolvem:

Art. 1°. Estabelecer os procedimentos para realizacdo de colheita de material destinado a
vigilancia ativa de Brucelose Bovina em abatedouros frigorificos.

Capitulo | — Conceitos e Definicoes

Art. 2°. Para efeitos desta Instrucdo de servico entende-se por:

Abatedouro-frigorifico: estabelecimento utilizado para abate de bovinos destinado ao
consumo humano ou outras finalidades.

Brucelose Bovina: doenca transmissivel, zoondtica, que acomete diversas espécies
domésticas, preferencialmente bovideos, causada pela bactéria Brucella abortus.

O original deste documento é eletronico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n° 39, de 21 de fevereiro de 2019.

Para verificar a autenticidade desta cdpia impressa, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo CIDASC 00000867/2020 e o cddigo 1IM260HP.
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DR: Departamento Regional da CIDASC, unidade administrativa regional composta por um
determinado numero de unidades veterindrias locais.

Formulario de identificagdo de amostras de soro bovino: formulario utilizado para
identificacdo da colheita realizada no estabelecimento.

FPA: Teste de Polarizacdo Fluorescente (sigla oficial em inglés)
GTA: Guia de Transito Animal

Inspetor: médico veterindrio habilitado (credenciado ou conveniado) que atua em
abatedouro-frigorifico.

Médico Veterindrio Habilitado (Inspetor): médico veterinario que atua no estabelecimento
de abate.

Médico Veterinario Oficial: Profissional médico veterinario pertencente ao quadro funcional
CIDASC.

Servigo Veterinario Oficial (SVO): Orgdo de defesa agropecudria, integrante do Sistema
Unificado de Atengao a Sanidade Agropecudria — SUASA.

SISBRAVET: Sistema Brasileiro de Vigilancia e Emergéncias Veterinarias.

UVL: Unidade Veterinaria Local, unidade administrativa sob responsabilidade de um médico
veterinario oficial, composta por um ou mais municipios, subordinada a um DR.

Capitulo Il — Da vigilancia ativa em abatedouros frigorificos de bovinos

Art. 3° - O servigo de inspegdo do estabelecimento realizara a colheita de amostras de soro
sanguineo de 1 a 3 fémeas bovinas por GTA, no momento da sangria dos animais.

§ 1° A selecdo das GTAs amostradas sera de forma aleatoria, até que se obtenha o nimero
de amostras designado para o estabelecimento, sendo sugerida a colheita de poucas
amostras a cada dia de abate;

§ 2° A critério do inspetor ou por solicitacdo da DSA poderdo ser colhidas mais amostras em
um mesmo dia de abate, por vinculo epidemioldgico ou por outra situacdo julgada
necessaria;

§ 3° As GTAs provenientes de Propriedades Certificadas Livre de Brucelose e Tuberculose
também serdo incluidas como monitoramento do status sanitario destes rebanhos;

O original deste documento é eletronico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n° 39, de 21 de fevereiro de 2019.
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§ 4° Conforme a média mensal de animais abatidos no ano anterior serd realizada a
distribuicao de amostras para o ano seguinte de cada um dos estabelecimentos conforme
tabela abaixo:

Média mensal Categoria do N° de amostras a Frequéncia de
de abate Estabelecimento serem colhidas colheita e envio
Acima de 1.700 G 50 Mensal
De 401 a 1.700 M 30 Mensal
De 101 a 400 P 10 Mensal
Até 100 PP 10 Bimestral

§ 5° Os estabelecimentos que abatem menos que 10 animais por més devem realizar no
minimo uma colheita de amostras 3 vezes ao ano.

Capitulo Ill — Responsabilidades e procedimentos operacionais para
realizacao da vigilancia ativa

Art. 4° - A CIDASC coordenara as atividades, fornecera o material necessario para a colheita
das amostras (ANEXO Ill) e a realizara os testes de diagndstico necessarios para a vigilancia
ativa para Brucelose Bovina em estabelecimentos que possuem o Servico de Inspecdo
Estadual (SIE).

Art. 5° - Os estabelecimentos arcardo com os custos de envio das amostras, podendo
entregar as amostras diretamente no laboratdrio da CIDASC mais préximo (Chapecd ou
Joinville) ou enviar por meio de transportadora cargo.

Paragrafo Unico: sempre que a entrega no Laboratoério ndo for realizada pelo requisitante
devera ser preenchido o campo de Nomeacg3do ao Portador.

Art. 6° - O Inspetor que atua no estabelecimento de abate que possui o SIE, devera:

| - Solicitar o material necessario para realizacdo de colheita de amostras, citados no Anexo
[1l, na Unidade Veterinaria Local (UVL) mais préxima do estabelecimento de abate;

Il - Realizar a colheita de sangue bovino, de acordo com o citado no art. 3°;

Il — Aguardar a dessora nos tubos de colheita. Identificar com etiqueta adesiva, previamente
ao acondicionamento da amostra, cada microtubo utilizando a caneta indelével para marcar

O original deste documento é eletronico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n° 39, de 21 de fevereiro de 2019.
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a numeracdo sequencial das amostras coletadas, conforme informacdo do numero dos
brincos preenchida no Formulario de Identificagao de Amostras.

IV - Acondicionar no minimo 2 ml de soro em cada microtubo;

V — O Formuldrio de Identificagdo de Amostras devera ser preenchido com letra legivel, ou
sempre que possivel, preenchido de forma digital, sem rasuras;

VI - Armazenar congeladas as amostras colhidas no estabelecimento com SIE até o momento
do envio ao laboratdrio. Verificar previamente ao envio se os microtubos estdo bem
fechados apds o congelamento, pois pode ocorrer expansdo da amostra e extravasamento
do conteudo do tubo;

VIl — Enviar as amostras ao Laboratério Regional de Diagndstico Animal da CIDASC
preferencialmente em até 30 dias apds a colheita.

VIl — Arquivar por 5 anos uma via dos resultados das analises das amostras colhidas e enviadas ao
laboratério, podendo ser em formato digital.

Art. 7° - O médico veterinario responsavel pela UVL devera:

| - Fornecer ao Inspetor o material necessdrio para realizacdo das colheitas de amostras,
guando estes ndo forem fornecidos pelos abatedouros-frigorificos;

Il — Verificar no SISBRAVET se ha notificacbes de resultados positivos da vigilancia nos
municipios de sua UVL, tomando as providéncias de atendimento a propriedade suspeita na
origem do animal positivo na FPA, conforme procedimentos especificos descritos em
Instrucdo de Servico DEDSA relativa ao PEEBT.

Art. 8° - O médico veterinario responsavel pelo SIE no DR devera:
| - Determinar a colheita de amostras com base nos critérios descritos no artigo 3°;
Il - Instruir os Inspetores sobre os procedimentos necessarios para a realizacao das colheitas;

lll - Fiscalizar e adotar as medidas cabiveis visando o cumprimento dos procedimentos
determinados para colheita de amostras;

Art. 9° - O Laboratdrio da CIDASC devera:
| — Receber as amostras apenas quando acompanhadas dos respectivos formularios;

Il — Realizar os testes de Antigeno Acidificado Tamponado, e quando a amostra resultar
reagente realizar o Teste de Polarizacdo Fluorescente (FPA), para resultado confirmatario.

lll — Emitir Laudo de resultados negativos, por estabelecimento, constando o nimero dos
brincos amostrados, data de colheita, GTA e municipio de origem dos animais;

O original deste documento é eletronico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n° 39, de 21 de fevereiro de 2019.
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IV — Emitir Laudo de resultados positivos na FPA, por GTA, constando o nimero dos brincos
amostrados, data de colheita e municipio de origem dos animais;

V — Notificar os casos positivos na FPA no SISBRAVET, conforme Instrutivo em anexo;

VI — Encaminhar todos os Laudos para os e-mails da coordenacdo do PNCEBT-DEDSA e para o
requisitante.

VIl — Encaminhar os Laudos positivos aos e-mails citados no inciso VI e ao Responsavel DSA
da regional de origem da GTA.

Capitulo IV — Das disposicoes finais

Art. 10 - Os casos omissos serdo submetidos ao Departamento Estadual de Defesa Sanitaria
Animal e ao Departamento de Inspegao de Produtos de Origem Animal da CIDASC.

Floriandpolis, 28 de fevereiro de 2020.

Rosemberg Tartari
Gestor do Departamento Estadual de Defesa Sanitaria Animal

Jader Nones
Gestor do Departamento Estadual de Inspecao de Produtos de Origem Animal

Priscila Belleza Maciel
Diretora de Defesa Agropecuaria

O original deste documento é eletronico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n° 39, de 21 de fevereiro de 2019.
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Anexo |

Formulario de identificacdo de amostras de soro bovino para diagndstico de brucelose

Sistema de vigildncia ativa para Brucelose Bovina em abatedouros-frigorificos

Folha _1_de____
1 - Identificagdo do estabelecimento
Servico de Inspecdo (tipo e n°):
Nome do Estabelecimento:
Municipio: UF: SC

2 - Informag0es sobre as amostras

N° | NUMERO DO BRINCO | MUNICiPIO DE ORIGEM

Série/N° GTA

DATA DA
COLHEITA

CAMPO PARA USO
DO LABORATORIO

1
2
3
4

(6}

O (| N |

3
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INSTRUTIVO DE PREENCHIMENTO

Formuldrio de identificagdo de amostras de soro bovino
Sistema de vigildncia ativa para Brucelose Bovina em abatedouros-frigorificos

01- IDENTIFICACAO DO ESTABELECIMENTO:

- SERVICO DE INSPECAO: Informar em sigla o tipo do servico de inspecio do estabelecimento (SIF, SIE ou SIM).
- NUMERO: Informar o nimero de registro do estabelecimento no respectivo servico de inspecdo.

- NOME DO ESTABELECIMENTO: informar o nome do abatedouros-frigorifico.

- MUNICIPIO: Informar o nome do municipio onde se localiza o estabelecimento.

02 - INFORMACﬁES SOBRE AS AMOSTRAS:

- N° DO BRINCO: Informar o nimero do brinco da fémea bovina amostrada.

- MUNICIPIO: Municipio de origem do animal amostrado.

- Série/N° GTA: Série e Nimero da GTA que acompanhou o animal amostrado.

- DATA DA COLHEITA: Data em que a amostra de soro sanguineo foi colhida. Este formuldrio podera ser utilizado
por vdrios dias caso em um mesmo dia ndo tenha sido ocupados todos os campos de identificagdo de amostra.

- N° DE AMOSTRAS: caso o envio de amostras for superior a 45 (quarenta e cinco) em um mesmo formuldrio,
poderdo ser inseridas linhas no formulario, indicando o nimero de paginas enviadas no canto superior direito
da primeira pagina do formulario. Se o nimero de amostras for até 15 (quinze) amostras, favor excluir linhas do
formulario para enviar apenas uma pagina.

3 - OBSERVACOES:
Campo destinado ao registro de informagdes adicionais.

4 - LABORATORIO DE DESTINO DAS AMOSTRAS:
- O Abatedouro podera escolher para qual Laboratério ird enviar as amostras, para o Laboratério da CIDASC em
Chapecd ou em Joinville.

ATENGAO:
1) Todos os formuldrios deverao estar identificados com o nome, assinatura e carimbo do médico veterindrio
responsavel pela colheita das amostras e pelo preenchimento das informagdes.

Modelo de Nomeagao ao Portador

Eu, (nome completo), médico(a) veterinario(a),
CRMV/UF , homeio (nome completo pessoa
fisica ou juridica), portador(a) da CI/CNPJ* N2 , como portador(a)
de (quantidade) amostra(s) de soro sanguineo por mim coletada(s) e
acompanhada(s) da(s) requisicdo(des) de nimero(s): , para

a realizacdo de exames de Brucelose no Laboratdorio Regional de Diagndstico de
(Joinville ou Chapecd)

(Local e Data):

O original deste documento é eletronico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n° 39, de 21 de fevereiro de 2019.
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Materiais necessarios para a colheita de soro bovino em abatedouros, para solicitacao
no Almoxarifado Central :

“Eppendorfs” (microtubo de 2 ml).
Codigo do material: 5894

Pipetas de Pasteur
Codigo do material: 8718

Tubos para colheita a vacuo
Cdodigo do material: 10651

O original deste documento é eletrdnico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n® 39, de 21 de fevereiro de 2019.
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ANEXO IV

Instrutivo de Registro de Notificagdao Suspeita de Brucelose no SISBRAVET -
Laboratdrio — Vigilancia em Abatedouros

Para o registro da notificacdo de diagndstico positivo em amostras de soro colhidas
em abatedouros, o laboratério responsavel devera acessar o link:
http://sistemasweb.agricultura.gov.br/sisbravet/manterNotificacao!abrirForminternet.action

N3o é necessdrio que o responsavel técnico realize a notificacdo, pode ser outro
funcionario técnico ou administrativo do laboratério.

Cada notificacdo de diagndstico positivo no Teste de Polarizagcdo Fluorescente devera
ser feita individualmente por GTA/proprietario de origem. Havendo mais de um animal
positivo de uma mesma GTA, apenas uma notificacdo sera realizada, informando o nimero
de animais que apresentaram resultado positivo.

Notificagdo de suspeitas de doengas em animais m

Anotificagdo imediata ao Servigo Veterinario Oficial de ocorréncias de determinadas doencas animais & de fundamental importancia para a protecdo da pecuaria nacional e da sadde pdblica. Muitas doengas

Importancia da notificagio S % . Z 2 P x -
podem causar séros IMpactos na produg 0 animal & na sadde humana, & o diagndstico rApito & a pronta reag 30 sio essenciais para IMpedir a disseminago e permitir seu controle ou erradicag o

Alista de doengas de notificagdo obrigatoria & pele Ministério da Agricultura, Pecudria e , em publicaco oficial
0 gue notificar QOcorréncias de sinais clinices de causa o nhecida ou alia ou tamoém devem ser notificadas imediatamente.
Em caso de divida, entre em contato com a unidade mais proxima do Servigo Veterinario Oficial a lista de enderecos das unidades 3 distribuidas em todo o pais.

A notificagio pode ser feita presencialmente ou por telefone em qualquer instancia local, regional, estadual ou federal do Servico Veterinario Oficial, representado pelos (Orgdos Estaduais de Sanidade
Agropecudrna e pelas Superintendéncias Federais de Agricultura do Ministério da Agricultura, Pecuarnia e Abastecimento.

A notificagdo também pode ser realizada diretamente neste site, clicande no link abaixe. A notificac3o sera imediatamente encaminhaca ao responsavel do Servigo Veterinario Oficial no municipio de
Iocalizagdo da suspeita ou doenca registrada. Para isso, & imporiante que 3 do do nio onde se enconiram os animais na ¢do seja @ mais preciea pessivel para
pessibilitar a investigagéo. Para ¢do de doengas com resultado d 0 18 exisiopiae 5 r o laudo

Como notificar
Registrar uma notificagio

O sistema ira gerar nimero de protocclo para acompanhamento do atendimento realizado.

Clique em Registrar uma notificagdo
1 - Para iniciar o registro informe a sua atuacdo como “Profissional que atua em

laboratério...”.
2 - Registre a data de coleta do soro analisado pelo laboratorio.

Registrar Notificagao

» 1 - Notificagao realizada por:

Proprietario ou responsavel pelos animais
Funcionario ou prestador de servico no estabelecimento
#| Profissional que atua em laboratdric de diagndstico, instituicio de ensino ou pesquisa, ou outras instituicies publicas
Medico veterinario que atua no servico privado
Medico veterinario habilitado
Medico veterinario do servico veterinario oficial
Medico veterinario de outras instituicBes publicas
Owutros

3 — Informe a espécie animal

O original deste documento é eletronico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n° 39, de 21 de fevereiro de 2019.

Para verificar a autenticidade desta cdpia impressa, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo CIDASC 00000867/2020 e o cddigo 1IM260HP.
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» * 3 - Animais envolvidos na notificagao

Abelha (Apidae Apis mellifera) Asining (Equidae Equus asinus)
Caprino (Bovidas Capra hircus) Equino (Equidae Equus caballus)
Suino (Suidae Sus scrofa)

COutros animais

! Bovino (Bovidas Bos taurus)
dlinha (Phasianidae Gajlus.aakd

Blifalo (Bovidae Bubalus bubalis)
Ovino (Bovidae Cvis aries)

4 — Responda “NAO” sobre a observacdo de sinais de doenca.
5 — Informe o numero de animais que tiveram o diagndstico positivo no FPA (Teste de
Polarizacdo Fluorescente).

» * 4 - Foram observados sinais de doengas nos animais?

Sim  '"®Nao

b 5_N°de animais doentes 1 (no caso de abelhas, informar o ndmero de colmeias afetadas)

6 — Na descricdo do item 6 inclua a frase “AMOSTRA DE SORO BOVINO COLHIDO EM
ABATEDOURO COMO PARTE DA VIGILANCIA ATIVA PARA BRUCELOSE EM SC”.
Informe que existe a suspeita de: BRUCELOSE.

» 6 - Descreva abaixo informagées complementares sobre histérico, sinais clinicos e lesées observadas

AMOSTRA DE SORQ BOVINO COLHIDO EM ABATEDOURC COMO PARTE DA VIGILANCIA ATIVA PARA
BRUCELOSE EM SC.

» * Existe diagnostico ou suspeita de alguma doenga?

Mio ®Sim  Indicar doenca BRUCELOSE

» * 7 - Foi realizado teste laboratorial? Nao '® Sim , descreva abaixo informagtes sobre os testes realizados e anexe os laudos laboratoriais
REALIZADO EXAME DE AAT E FPA COM RESULTADO POSITIVO.

* s
* Data da colheita ou inoculago 12/02/2020

* Data do resultado ou leitura 19/02/2020

(3 Anexar (documentos)

7 — Informe a data da colheita realizada no abatedouro e a data de emissdo do resultado
laboratorial confirmatorio de brucelose.

O original deste documento é eletrdnico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n® 39, de 21 de fevereiro de 2019.

Para verificar a autenticidade desta cdpia impressa, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo CIDASC 00000867/2020 e o cddigo 1IM260HP.
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ESTADO DE SANTA CATARINA
. SECRETARIA DE ESTADO DA AGRICULTURA E DA PESCA

COMPANHIA INTEGRADA DE DESENVOLVIMENTO AGRICOLA DE SANTA CATARINA
CIDASC

SANTA CATARINA
» * 7 - Foi realizado teste laboratorial? Nao '® Sim , descreva abaixo informagtes sobre os testes realizados e anexe os laudos laboratoriais
REALIZADO EXAME DE AAT E FPA COM RESULTADO POSITIVO.
# #
* Data da colheita ou inoculago 12/02/2020
* Data do resultado ou leitura 19/02/2020
(3 Anexar (documentos)
Anexe o Relatdrio de Ensaio conforme exemplo na imagem abaixo.
Anexos ®

* Anexos

(documentos) Escolher arquivo | Relatdrio de E... dinopolis pdf

*Campos de preenchimento obrigatdrio.

Escolha o arquivo em seu computador e cliqgue em Incluir para que o arquivo seja
gravado pelo sistema.

* Data da colheita ou inoculagdo 1210212020

* Data do resultado ou leitura

.

[ Anexos ®

Q Incluséo da agéo realizada com sucesso, para finalizar selecione a opgéo "Confirmar”.

» * 8 - Estabelecimento onde se encontram

* Anexos Eciok e rae] PO T
.\ UF : {documentos) [ Escalher arquivo | Nenhum arquivo selecionado
i Selecione

Municipio *Campos de preenchimento obrigatério
* Nome do estabelecimento m

CEP

Bairro Anexos (documentos)

Nimera Nome do arquivo

P Relatério de Ensaio ABT 0002-20 pag 01 de 01 - Positivo - Jardinpolis. pdf
Referéncia
Quantidade de registros di 1

* Tipo Pagina: [ "

Propriedade rural
Assentamenio
HospitaliClinica vet /CCZ m
Unidade de pesquisa
Unidade militar

Sitio de aves migratorias L l
Confinamento

* Campaos de preenchimenl

Apds anexado o Relatdrio de Ensaio de Brucelose a pagina aparecera desta forma.

8 — Este item pede o local de ORIGEM dos animais, pois a investigacdo sera feita na
propriedade de origem, e ndo no abatedouro onde os animais tiveram a amostra colhida.
Utilize a informacdo da GTA para dar as informag¢des de municipio e nome do
estabelecimento (Nome do Proprietario).
Na digitacdo do municipio de origem dos animais, digite as primeiras letras e aguarde

O original deste documento é eletrdnico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n® 39, de 21 de fevereiro de 2019.

Para verificar a autenticidade desta cdpia impressa, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo CIDASC 00000867/2020 e o cddigo 1IM260HP.
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA AGRICULTURA E DA PESCA
COMPANHIA INTEGRADA DE DESENVOLVIMENTO AGRICOLA DE SANTA CATARINA

SANTA CATARINA

o sistema sugerir o nome do municipio e vocé seleciona a sugestdo para que o municipio
fique registrado.

» * 8 - Estabelecimento onde se encontram os animais envolvidos na notificaciao

“UF sC =

* Municipio Jardinépolis

* Nome do estabelecimento FULANO DE TAL

Nome do responsavel para contato

CEP
Bairro Logradouro
Nimero Complemento
Referéncia GTA 123456 SERIE K

* Tipo

* Propriedads rural
Assentamento
Hospital/Clinica vet /CCZ
Unidade de pesquisa
Unidade militar

Soltos ou de periferia
Aldeia indigena
Comunitario

Local para aglomeracéio
FrigorificoMatadouro

Sitio de aves migratorias
Confinamento

Para informar o NOME DO ESTABELECIMENTO deve-se entrar no SIGEN+ e pesquisar a
tela Saida de Animais e GTA como abaixo:

03 Karina Diniz Baumgarten
Colaborador

At

a
® oo
& MinhaConta []

Home

saida e-Relacionamentos que seu grupo de atendimento esta responsavel
ﬁl Telas O Cédigo Assunto De resposabilidade da equipe desde Inativo desde

Defesa Sanitaria ] 36937 Reclassificagao de login 16/10/2017 08/12/2016
Vegetal
——— 33936 TEK 16/10/2017 23/01/2017
up
39996 Sugestio 16/10/2017 27/04/2017
Movimentacin M
Melhoria do sistema 16/10/2017 27/04/2017
erro 16/10/2017 27/04/2017

Registro Saida

Ver todos os e-Relacionamentes do grupo

Relatdrios

Cligue em PESQUISAR, insira a série e o numero da GTA e clique em PPESQUISAR
novamente.
A GTA pesquisada ird aparecer abaixo. Confira se o destino é o frigorifico requisitante e copie
o nome do produtor da origem no campo NOME DO ESTABELECIMENTO na tela do
SISBRAVET.

O original deste documento é eletrdnico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n® 39, de 21 de fevereiro de 2019.

Para verificar a autenticidade desta cdpia impressa, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo CIDASC 00000867/2020 e o cddigo 1IM260HP.
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ESTADO DE SANTA CATARINA
C SECRETARIA DE ESTADO DA AGRICULTURA E DA PESCA
COMPANHIA INTEGRADA DE DESENVOLVIMENTO AGRICOLA DE SANTA CATARINA

CIDASC
# Pesguisa de Sabda de Animais e GTA
Cddige UF GTA Sdne GTA Nr. ¢-Gta Locs de Desting Skuaclo Data Inicho: Data Fem
K 123456 | Dentro do Estads v v
ESpécia Anima Finaddade 24 GTA Eruténte
w w
i ufic i Prad e Mu
Crabr
Todas ek
i ranae v
Colgr  Dda Ragers Uiad mie S Sapioracla o O okl LF &la Sdrwh Gia P oGl Fapece s Lirigos o Exsdra B i on Dedl Erulinla

JoEn S
VERDE LTDS EE Sl

e Al S K 173456 soowar

LLE Q0 KZZ0

FULANO DE TAL Y

AT IEs- 50

» * 8 - Estabelecimento onde se encg 23 animais envolvidos na notificacao

“UF
* Municipio erdifopolis

* Nome do estabelecimento FULANO DE TAL

Nome do responsavel para contato

CEP

Bairro Logradouro
Nimero Complemento
Referéncia GTA 123456 SERIE K

* Tipo

* Propriedads rural Soltos ou de periferia

Accentaments Aldeia indigena
Hospital/Clinica vet /CCZ Comunitario

Unidade de pesquisa Local para aglomeracéio
Unidade militar FrigorificoMatadouro
Sitio de aves migratorias

Confinamento

Depois de registrados a UF, o municipio e o nome do proprietario dos animais, em “TIPO”
selecione o tipo de estabelecimento de origem dos animais selecionando ”Propriedade
Rural”.

9 — Nas informagdes do notificante acrescente seu nome e e-mail para recebimento do
acompanhamento do atendimento desta ocorréncia. Os telefones nao sdao obrigatérios
porém sdo desejaveis.

O original deste documento é eletrdnico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15, conforme Decreto Estadual n® 39, de 21 de fevereiro de 2019.

Para verificar a autenticidade desta cdpia impressa, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo CIDASC 00000867/2020 e o cddigo 1IM260HP.

3

s
o



ESTADO DE SANTA CATARINA
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COMPANHIA INTEGRADA DE DESENVOLVIMENTO AGRICOLA DE SANTA CATARINA

» 9 -Informagdes sobre o notificante (Para receber uma copia do formulario dessa notificagéo é obrigatorio informar o e-mail)

Nome JOANINHA DE TAL Telefone fixo Telefone celular
E-mail labjvi@cidasc.sc.gov.br

» 10 - Informagdes sobre a instituigio ou empresa de atuacéo do notificante (caso queira informar)

Nome LABORATORIO CIDASC Nome do contato principal DANIELE CRISTINA E-mail [abjvi@cidasc.sc.gov.br
Telefone UF sC v

* Campos de preenchimento obrigatdrio.

Cotimar ot

10 — Inclua a informacdo do Laboratdrio que realizou o diagndstico. Cligue em CONFIRMAR e
aparecera uma janelinha para confirmar novamente.

Pronto, esta finalizada a notificacdo oficial o diagnodstico positivo de brucelose.

w

conforme Decreto Estadual n° 39, de 21 de fevereiro de 2019.

= O original deste documento é eletrdnico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ROSEMBERG TARTARI e JADER NONES e PRISCILA BELLEZA MACIEL e KARINA DINIZ BAUMGARTEN em 02/03/2020 as 16:46:15

= Para verificar a autenticidade desta copia impressa, acesse o site https:/portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo CIDASC 00000867/2020 e o c6digo 1IM260HP.



