GABINETE DE SEGURANCA INSTITUCIONAL
AGENCIA BRASILEIRA DE INTELIGENCIA

RETIFICACAO DA INSTRUCAO NORMATIVA N° 9, DE 28 DE DEZEMBRO DE 2017.

O DIRETOR-ADJUNTO DA AGENCIA BRASILEIRA DE INTELIGENCIA DO
GABINETE DE SEGURANCA INSTITUCIONAL DA PRESIDENCIA DA REPUBLICA, nos uso
de suas atribuicdes legais, e em conformidade com a alinea “b” do inciso Il e o 8 2°, ambos do art. 14 da
Lein®11.776, de 17 de setembro de 2008, e com a Portaria n® 227 de 14 de julho de 2017, do Ministério
do Planejamento, Desenvolvimento e Gestdo (MP), resolve retificar os incisos Il e 11l do art. 7° e os
incisos VIl e VIII do art. 8° da Instrucdo Normativa n° 9, de 28 de dezembro de 2017, publicada no Diéario
Oficial da Unido de 2 de janeiro de 2018, Secdo 1, paginas 19-20, nos termos abaixo:

1) ONDE SE LE:
“Art. 7°

Il — pulmonares: Radiografia de térax (em projecGes PA e perfil esquerdo), com laudo; prova
de funcao pulmonar (espirometria), com e sem uso de broncodilatador, com laudo descritivo e conclusivo;

111 — oftalmologicos:

a) Laudo médico (descritivo e conclusivo) resultante de consulta clinica oftalmoldgica
realizada por médico especialista em oftalmologia, nesse laudo deve obrigatoriamente constar: 1)
avaliacdo da acuidade visual (com e sem a melhor correcdo dptica), b) medida do campo visual, c)
avaliacdo da motilidade ocular, d) avaliacdo da visdo cromaética, €) avaliacdo do limiar de visdo noturna
e, f) reacdo ao ofuscamento. A avaliacdo oftalmoldgica devera considerar que o candidato ira realizar
direcdo de veiculos da categoria B, e que também deverd considerar as avaliaches necessarias aos
parametros previstos no Anexo Il — Avaliacdo Oftalmoldgica, da Resolucdo CONTRAN n° 425, de
27/11/2012;

b) Campimetria computadorizada, com laudo descritivo e conclusivo.”
LEIA-SE:
“Art. 7°

Il — pulmonares: Radiografia de torax (em projecdes PA e perfil esquerdo), com laudo.
111 — oftalmoldgicos:

Para Oficial de Inteligéncia e Agente de Inteligéncia

a) Laudo médico (descritivo e conclusivo) resultante de consulta clinica oftalmologica
realizada por médico especialista em oftalmologia, nesse laudo deve obrigatoriamente constar: 1)
avaliagdo da acuidade visual (com e sem a melhor corre¢do Optica), b) medida do campo visual, ¢)
avaliacdo da motilidade ocular, d) avaliacdo da visdo cromatica, e) avaliacdo do limiar de visdo noturna
e, f) reacdo ao ofuscamento. A avaliacdo oftalmoldgica deverd considerar que o candidato ird realizar



direcdo de veiculos da categoria B, e que também devera considerar as avaliagdes necessarias aos
pardmetros previstos no Anexo Il — Avaliacdo Oftalmoldgica, da Resolugdo CONTRAN n° 425, de
27/11/2012;

b) Campimetria computadorizada, com laudo descritivo e conclusivo.

Para Oficial Técnico de Inteligéncia

Laudo médico (descritivo e conclusivo) resultante de consulta clinica oftalmoldgica realizada
por médico especialista em oftalmologia, nesse laudo deve obrigatoriamente constar: a) acuidade visual

sem correcdo; b) acuidade visual com correcdo; ¢) tonometria; d) biomicroscopia; e) fundoscopia; f)
motricidade ocular; e g) senso cromético.”

2) ONDE SE LE:
“Art. 8°

VII - oftalmoldgicos:

a) acuidade visual, com a melhor correcdo dptica igual ou superior a 20/40 (equivalente a
0,50) em cada um dos olhos ou igual ou superior a 20/30 (equivalente a 0,66) um olho e 20/20 (equivalente
a 1,0) no outro olho;

b) visdo periférica na isoptera horizontal menor que 120° ;

c) ter capacidade de reconher luzes semafdricas em posicéo padronizada, prevista no Codigo
Brasileiro de Transito (CBT);

d) no teste de limiar de visdo noturna e reacdo ao ofuscamento — sdo condi¢des incapacitantes
a diminuicdo da visdo em baixa luminosidade e a auséncia de recuperagdo apos ofuscamento direto;

e) motilidade ocular extrinseca: as excursdes oculares devem ser normais;
f) aumento da pressao intraocular;

g) cirurgia refrativa: sera aceita desde que tenha resultado na visdo minima necessaria a
aprovacao;

h) infeccbes e processos inflamat6rios cronicos, ressalvadas as conjuntivites agudas e
hordéolo;

i) ulceracdes, tumores, exceto o cisto benigno palpebral;
j) opacificacdes;

k) sequelas de traumatismos e queimaduras;

I) doencas congénitas e adquiridas;

m)ceratocone;

n) desvios de eixo;



0) estrabismo;
p) anormalidades funcionais significativas;
q) lesdes retinianas; retinopatia diabética;

r) glaucoma cronico com alteracdes papilares ou campimétricas, mesmo sem reducédo da
acuidade visual,

V111 - otorrinolaringologicos:

a) perda auditiva maior que 40 decibéis (dB) nas frequéncias de 500, 1000 e 2000 Hz (Hertz),
unilateralmente ou bilateralmente;

b) otosclerose;
c) labirintopatia;

d) distarbio da fonacao grave.”

LEIA-SE:

“Art. 8°

V11 - oftalmoldgicos:

a) acuidade visual, com a melhor correcdo Optica igual ou superior a 20/40 (equivalente a
0,50) em cada um dos olhos ou igual ou superior a 20/30 (equivalente a 0,66) um olho e 20/20 (equivalente
a 1,0) no outro olho para Oficial de Inteligéncia e Agente de Inteligéncia e acuidade visual com corre¢édo
até 20/40, em pelo menos um dos olhos para Oficial Técnico de Inteligéncia;

b) visdo periférica na isoptera horizontal menor que 120° (somente para Oficial de Inteligéncia
e Agente de Inteligéncia);

c) ter capacidade de reconher luzes semaforicas em posicdo padronizada, prevista no Codigo
Brasileiro de Transito (CBT) (somente para Oficial de Inteligéncia e Agente de Inteligéncia);

d) no teste de limiar de visdo noturna e reacdo ao ofuscamento — sédo condi¢des incapacitantes
a diminuicdo da visdo em baixa luminosidade e a auséncia de recuperacdo ap6s ofuscamento direto
(somente para Oficial de Inteligéncia e Agente de Inteligéncia);

e) motilidade ocular extrinseca: as excursdes oculares devem ser normais;
f) aumento da presséo intraocular;

g) cirurgia refrativa: sera aceita desde que tenha resultado na visdo minima necessaria a
aprovacao;

h) infeccBes e processos inflamatorios cronicos, ressalvadas as conjuntivites agudas e
hordéolo;



i) ulceracdes, tumores, exceto o cisto benigno palpebral;

j) opacificacgdes;

k) sequelas de traumatismos e queimaduras;

I) doencas congénitas e adquiridas;

m)ceratocone (somente para Oficial de Inteligéncia e Agente de Inteligéncia);
n) desvios de eixo;

0) estrabismo (somente para Oficial de Inteligéncia e Agente de Inteligéncia);
p) anormalidades funcionais significativas;

q) lesBes retinianas; retinopatia diabética;

r) glaucoma crénico com alteragdes papilares ou campimétricas, mesmo sem reducdo da
acuidade visual;

V111 - otorrinolaringoldgicos:

a) perda auditiva maior que 40 decibéis (dB) nas frequéncias de 500, 1000 e 2000 Hz (Hertz),
unilateralmente ou bilateralmente (somente para Oficial de Inteligéncia e Agente de Inteligéncia);

b) otosclerose;

c) labirintopatia (somente para Oficial de Inteligéncia e Agente de Inteligéncia);

d) distarbio da fonacao grave.”

Brasilia, 4 de janeiro de 2018.
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