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O Programa Nacional de 

Controle e Erradicação da 

Brucelose e da 

Tuberculose Animal 

(PNCEBT) foi instituído em 

2001 pelo Ministério da 

Agricultura, Pecuária e 

Abastecimento (MAPA) com 

o objetivo de diminuir o 

impacto negativo dessas 

zoonoses na saúde 

humana e animal, além de 

promover a competitividade 

da pecuária.



Brucelose 

Enfermidade sub-
notificada e 
negligenciada

Fonte: FAO, 2015; Pappas et al., 
2006





O artigo propõe um retorno ao 
“status” de doença 
neglicenciada!

.Artigo utiliza base WAHIS- WOAH

. WOAH (OIE) 182 países membro

. 47,3% dos países notificaram casos de Brucelose humana 
no período de 2005-2019
. Africa and Asia - maior número de casos, menor 
frequência



Brucelose humana
Doença ocupacional

Portaria Nº. 1339/GM em 18 de novembro de 
1999

Brucelose- A23

MATO GROSSO DO SUL

Notificações- SINAN

2017- 2021- 86 casos



A BRUCELOSE - RISCO OCUPACIONAL

Brucella abortus
Brucella suis
Brucella melitensis
B. canis

Imagem: WHO, 2022

Quem?

Trabalhadores rurais
. Magarefes
. Pessoal de laboratório
. Médicos Veterinários e vacinadores 
. caçadores

Como?

. falha na biossegurança e EPI

. contato com fluidos orgânicos

. acidente vacinal

OR=3,47 
(1,47-8,19)

Porque?

. desconhecimento

. comportamentos de risco

Fonte: Pereira et al., 2020. 
63/6123 artigos
Pereira et al., 2020 (MG)

Imagem: CDC, 2022

Imagem: CDC, 2022

32,83% (108/329) 

4,56% (15/329) 
tiveram Brucelose



Brucelose bovina

Fonte: WOAH (WAHIS), 2022.



Fonte: MAPA, 2020. Diagnóstico situacional do PNCEBT

Diagnóstico situacional da Brucelose bovina 
no Brasil 



B. abortus em animais 
selvagens

B. suis em animais 
selvagens

Fonte::FAO, 2021

Fonte: WOAH

Fonte:Sapundzic et al., 2022 
https://doi.org/10.3390/vetsci9100575

WOAH(WAHIS), 2022



Fonte: Leal Filho et al.,2016.https://doi.org/10.5433/1679-
0359.2016v37n5Supl2p3467



Instrução Normativa SDA No 10 de 3 de março de 2017
Art. 86. Para evolução no controle e erradicação da brucelose, 
deverão ser adotadas as seguintes medidas:



Fonte: IAGRO, 2022Fonte: MAPA,2021. 



Santa Catarina- uma vigilância integrada para 
Saúde Única



SC- 2443 propriedades certificadas 

(22/09/22)



Educação sanitária 



Oportunidades para 
a um programa de 
saúde única no MS

- No de cabeças de bovinos- 18,6 milhões de cabeças de bovinos 

(IBGE)

- 1.589 médicos veterinários cadastrados e 116 habilitados no 

PNCEBT

- Estabelecimentos dedicados a pecuária no MS- 85 mil propriedades 
rurais

- Estabelecimentos de abate (bovinos)- 59 estabelecimentos de 

abate

- Programas para o desenvolvimento e aceleração da Pecuária:
- Programa de Avanços na Pecuária de Mato Grosso do Sul 

(PROAPE)
- Carne Sustentável e Orgânica do Pantanal, 
- + Precoce MS, Leitão Vida

- Projeto “Mais Pecuária Brasil” (Semagro + Confederação 

Nacional de Agricultores Familiares e Empreendedores 

Familiares Rurais (CONAFER)



Fonte: MAPA, 2020;2022 
Semagro, 2022, IAGRO, 2022

- 18,6 milhões de cabeças de 

bovinos (IBGE)

- 1.589 médicos veterinários 

cadastrados e 116 habilitados 

no PNCEBT

- Estabelecimentos dedicados a 

pecuária no MS- 85 mil 
propriedades rurais

- Estabelecimentos de abate 

(bovinos)- 59 estabelecimentos 

de abate

- Laticinios (19-SIF; 15 SIE; 26 

SIM)



Plataformas disponíveis 

Ministério da Agricultura, Pecuária e 

Abastecimento

https://www.gov.br/agricultura/pt-br


Slides cedidos por Dra Márcia Chame. Fiocruz,RJ.

Plataformas 

disponíveis

Ciência Cidadã 



DESAFIOS para a Saúde Única 



Mapa conceitual de atores

Miro.com

Comunicação

Governança

colaboração



Programas com a 
abordagem da 
SAÚDE ÚNICA

Boas práticas para o sucesso



209 agentes dos serviços de 
saúde animal
Etiópia, Quênia, Uganda
44% já tinham ouvido falar de 
Saúde Única
81% haviam cooperado com 
colegas da área ambiental e de 
saúde pública (ambos)
90% haviam cooperado com 
colegas da área de saúde 
pública 

POLÍTICAS BASEADAS EM EVIDÊNCIAS 
CIENTÍFICAS,CENÁRIOS, INDICADORES E 
DIÁLOGO E ENGAJAMENTO COM AS PARTES 
INTERESSADAS.



NossosDesafios

Disponibilidade, Integração e 
gestão compartilhada de Bases 
de Dados

Capacidade de Diagnóstico

Ações sinérgicas e integradas em educação para a saúde 
única

Integração de esforços e 
alinhamento de propósitos-
governança e execução para a Saúde 
Única

Fundo 
indenizatório
-MS

Centro de Inteligência para 
a Saúde Única no Bioma 
Pantanal

?Comitê Estadual 
do PNCEBT 
Saúde Unica



Pantanal- Saúde Única.

Imagens: acervo Embrapa Pantanal e 
Walfrido Tomás
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