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                Gerência de Certificação (GEC)
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	DENTIFICAÇÃO

	Cliente
	

	CPF
	

	Propriedade 
	

	Razão Social
	

	CNPJ
	

	Inscrição Estadual
	
	DAP Nº

	Nº do Código da Propriedade no IMA
	

	Endereço da Base Física Produtiva
	Rua / Avenida


	Nº 


	
	Bairro / Distrito


	CEP


	
	Município


	UF



	Registro do Estabelecimento no IMA       Código da Propriedade
	

	Endereço para Correspondência
	Rua / Avenida


	Nº



	
	Bairro / Distrito


	CEP


	
	Município


	UF



	Contato
	Telefone


	Telefone Celular


	e-mail



	Consultor Certifica Minas (opcional)
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             SIM                                   NÃO                                                                                 


	Nome

	

	NORMAS PARA A CERTIFICAÇÃO

	

	Lei Estadual Nº22.926, de 12 de Janeiro de 2018

Portaria IMA Nº 1860 de 31 de agosto de 2018

F.CERT.039 –- Normas para a Certificação - Escopo Leite



	Tenho conhecimento e concordo em cumprir os requisitos para a certificação junto ao Instituto Mineiro de Agropecuária, estando de acordo com as normas e procedimentos relacionados.

Local / Data:

Nome:

Assinatura:




	Dúvidas ou maiores informações podem ser esclarecidas através do telefone: (31) 3915-8774 ou pelo e-mail: gec@ima.mg.gov.br


INFORMAÇÕES GERAIS DO EMPREENDIMENTO

	Certificado por outra Certificadora
 FORMCHECKBOX 
 SIM                                                  FORMCHECKBOX 
 NÃO
                              Se SIM há quanto tempo? ____________




	Número de Cabeças no Rebanho
	Volume Produzido de Leite/dia

	Outorga de Água
 FORMCHECKBOX 
 SIM                                                  FORMCHECKBOX 
 NÃO

	Licenciamento Ambiental
 FORMCHECKBOX 
 SIM                                                  FORMCHECKBOX 
 NÃO


	Outras Atividades

	

	COORDENADAS GEOGRÁFICAS DA ÁREA DE PRODUÇÃO

	Latitude

	Longitude


	Roteiro de Acesso à Propriedade



	

	INSTALAÇÕES E ORDENHA


	Ordenha Mecânica
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO
	Possui Tanque de Refrigeração
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO
	Capacidade Total do Tanque de Refrigeração (litros)


	Entrega o Leite
 FORMCHECKBOX 
 SIM                                     FORMCHECKBOX 
 NÃO

	Utiliza Tanque de Refrigeração Comunitário
 FORMCHECKBOX 
 SIM                             FORMCHECKBOX 
 NÃO


	Realiza o CMT (California Mastitis Test) ou 
CCS (Contagem de Células Somáticas) Eletrônica pelo Menos Mensalmente em cada Vaca
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO
	Realiza o Teste da Caneca Telada ou Fundo Escuro em cada Teto
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO

	Possui Banheiros e Vestiários Independentes do Local da Ordenha e da Sala de Armazenamento do Leite  
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO

	O Curral é Calçado
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO

	Possui Tronco de Contenção ou Brete

 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO
	Possui Cobertura na Sala de Ordenha

 FORMCHECKBOX 
 SIM                      FORMCHECKBOX 
 NÃO

	Possui Abrigos para Insumos e Produtos Químicos 
 FORMCHECKBOX 
 SIM      FORMCHECKBOX 
 NÃO
	Sistema de Produção com Animais Confinados
 FORMCHECKBOX 
 SIM                     FORMCHECKBOX 
 NÃO

	

	QUALIDADE DA ÁGUA PARA A PRODUÇÃO DO LEITE

	O Local de Ordenha Possui Água Clorada
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO
	A Sala de Armazenamento do Leite possui Água Clorada   
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO

	

	SANIDADE DO REBANHO

	Possui Calendário Sanitário Anual
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO

	Possui Pasto Quarentenário
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO

	Exames de Brucelose e Tuberculose são Realizados no Rebanho pelo Menos Uma Vez ao Ano
 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO

	Possui Local para Descarte de Animais Mortos (“Cemitério”)

 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO

	

	MÃO DE OBRA

	Mão de Obra Familiar

 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO
	Possui Funcionários

 FORMCHECKBOX 
 SIM                       FORMCHECKBOX 
 NÃO



DOCUMENTAÇÃO A ANEXAR
	DESCRIÇÃO

	

	Escritura / Registro da Propriedade.

	Contrato de Arrendamento do Terreno.

	Cópia do Memorial Descritivo da propriedade.

	Croqui da Propriedade: o croqui deve identificar a área construída, áreas de pastagens, plantios, reserva legal e nascentes.


ANÁLISE CRÍTICA DA SOLICITAÇÃO DE CERTIFICAÇÃO

(Preenchimento pela Gerência de Certificação)

	A GEC tem condições de atender à solicitação?

 FORMCHECKBOX 
 SIM                                                                 FORMCHECKBOX 
 NÃO                                                           Se NÃO, justificar as razões para o não atendimento:

___________________________________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________




	Responsável pela Análise


	Assinatura


	Local e Data



	O cliente/estabelecimento será informado do resultado da solicitação em no máximo 30 (trinta) dias corridos a partir do recebimento pela gec.
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