
Nº. do lote ou partida:

VIDE RÓTULOData de Fabricação:

Data de Vencimento:



CULTURA
ALVO BIOLÓGICO

NOME COMUM
(NOME CIENTÍFICO)

DOSE (P.C./HA), NÚMERO E 
INTERVALO DE APLICAÇÃO ÉPOCA

Em todas as culturas 
com ocorrência do alvo 

biológico. Eficiência 
agronômica comprova-
da para as culturas de 

soja e pepino.

Mosca-branca 
(Bemisia tabaci raça B)

Dose de aplicação: 75g/
ha do produto comercial 

(equivalente a
0,75 x 1012 conídios 

viáveis/ha). Realizar não 
mais que 4 aplicações 

por ciclo de cultura.

A aplicação deve ser reali-
zada com umidade relativa 
acima de 70%. Reaplicar 
em intervalo de 14 dias, e 
não devem ser efetuadas 
mais que 4 aplicações por 

safra da cultura.

Em todas as culturas 
com ocorrência do alvo 

biológico. Eficiência 
agronômica compro-

vada para a cultura da 
banana.

Moleque-da-bananeira 
(Cosmipolites sordidus)

Dose de aplicação: 500 
g/ha do produto comer-
cial (equivalente a 5 x 

1012 conídios viáveis/ha). 
Realizar 3 aplicações.

Aplicação em iscas do tipo 
“telha”/ha: diluir 500g do pro-
duto em 5 litros de água ou 
óIeo vegetal formando uma 
pasta homogênea. Aplicar a 
pasta sobre toda a superfície 
seccionada de iscas-atrativas 
(tipo telha ou queijo). Distri-
buir na base das plantas 100 
iscas/ha, mantendo-as com 
a superfície tratada voltada 

para o solo. Substituir as iscas 
em intervalos de 15 dias, 

observando o limite máximo 
de 3 aplicações.

Em todas as culturas 
com ocorrência do alvo 

biológico. Eficiência
agronômica compro-

vada para a cultura do 
morango.

Ácaro-rajado
(Tetranychus urticae)

Dose de 100g/ha do 
produto comercial

(equivalente a 1 x 1012 
conídios viáveis/ha).

Realizar 6 pulverizações
a cada 3 ou 4 dias.

A aplicação deve ser reali-
zada em baixas infestações 

da praga, com umidade    
relativa elevada, em seis 

pulverizações a cada 3 ou 4 
dias, com o jato dirigido
para a face inferior das 

folhas.

Em todas as culturas 
com ocorrência do alvo 

biológico. Eficiência 
agronômica

comprovada para a 
cultura do milho.

Cigarrinha-do-milho 
(Dalbulus maidis)

Dose de 800g/ha do 
produto comercial 

(equivalente a
8 x 1012 conídios viáveis/

ha). Realizar mais de 
uma aplicação.

Realizar mais de uma 
aplicação.







Nome técnico Beauveria bassiana

Classe toxicológica IV - POUCO TÓXICO

Vias de exposição Oral, inalatória, ocular e dérmica

Toxicocinática

Mecanismos de toxicidade

Não é esperado, em mamíferos, efeito toxigênico causado pela exposição ao 
Beauveria bassiana, contudo há registros de infecção em pessoas imunos-
suprimidas e quadros de ceratites. A infecção de Beauveria bassiana ocorre 
normalmente via tegumento do inseto, onde o fungo germina de 12 a 18 horas, 
dependendo da presença de nutrientes, representados por glucose, quitina, 
nitrogênio, etc. A infecção oral pode ocorrer para alguns insetos, sendo também 
possível a penetração via sistema respiratório pelo espiráculo. A penetração 
tegumentar ocorre devido a uma ação mecânica e química (enzimática), o que 
leva cerca de 12 horas. Decorridas 72h da inoculação o inseto apresenta o corpo 
totalmente colonizado, sendo o tecido gorduroso bastante atacado, seguido 
pelo tecido intestinal, tubos de Malpighi, etc., advindo a morte em função da fal-
ta de nutrientes e do acúmulo de substâncias tóxicas. Os insetos atacados tor-
nam-se duros e cobertos por uma camada de micélio branco que posteriormente 
se transforma em conidióforos, que dão a origem a massas pulverulentas de 
conídios esverdeados. No final da conidiogênese, o cadáver pode mostrar tons 
de verde que variam de claro a escuro, acinzentados ou ainda esbranquiçados 
com pontos verdes. A infecção oral pode acontecer para alguns insetos, como 
no caso de Solenopsis spp, sendo também possível a penetração via respiratória 
pelo espiráculo. A penetração tegumentar ocorre devido a uma atuação mecâ-
nica e química (enzimática), o que leva cerca de 12 horas. Decorridas 72h da 
inoculação, o inseto apresenta-se totalmente colonizado, advindo a morte por 
falta de nutrientes e acúmulo de toxinas, conforme explicado anteriormente.

Sintomas e sinais clínicos

Até o presente momento não foram observados em função da aplicação deste 
patógeno nas unidades de proteção ou em campo. Foram observadas reações 
alérgicas em pessoas que trabalham em laboratórios, como febre e problemas 
pulmonares. Um pesquisador apresentou sensibilidade alguns meses após 
realizar pesquisas com esse fungo sem proteção (luvas ou máscara). Apesar 
destes problemas, testes de segurança com exposição oral e intraocular não 
resultaram em efeitos adversos e não houve evidência de multiplicação em 
tecidos de mamíferos.

Diagnóstico

Existem relatos em literatura médica de Beauveria bassiana como causador de 
infecção oportunista em indivíduos imunossuprimidos. O diagnóstico pode ser feito 
com a confirmação da exposição e com o isolamento e identificação macroscópica 
ou molecular a partir de cultura microbiana. Os estudos de patogenicidade desen-
volvidos com o microrganismo não demonstraram capacidade patogênica. Podem 
ser utilizadas hemoculturas para detectar a presença de bactérias ou fungos no 
sangue, e identificar os microrganismos presentes para orientar o tratamento. Em 
geral, são pedidas duas ou mais hemoculturas e colhidas como amostras consecuti-
vas. Pode-se utilizar também um hemograma para determinar se houve aumento da 
contagem de leucócitos no sangue, indicando uma possível infecção.



Tratamento

Tratamento sintomático. Não há antídoto específico conhecido. Descontaminação a 
ser realizada por profissional protegido por avental impermeável, botas de borracha 
e luvas de nitrila.
Pele: Lavar abundantemente com água corrente e sabão neutro.
Olhos: Lavar por, pelo menos, 15 minutos com soro fisiológico, mantendo as pálpebras 
abertas e evitando a contaminação do outro olho (posição lateral da cabeça).
Ingestão: se o produto for ingerido até 1 hora antes da chegada ao hospital, praticar 
lavagem gástrica com a proteção das vias respiratórias, aporte de carvão ativado.
Inalação: verificar necessidade de oxigenação. 
Tratamento sintomático e de manutenção das funções vitais.
O tratamento de suporte deve ser efetuado apenas em casos de real necessidade. 
O tratamento para o caso de irritação ocular deve ser sintomático e de suporte. O 
tratamento para o caso de infecção fúngica deve ser feito com antimicóticos sistêmicos 
conforme definidos em protocolos específicos para infecção fúngica.

Contraindicações A indução do vômito é contraindicada em razão do risco de aspiração e de 
pneumonite química.

ATENÇÃO

Ligue para o Disque-Intoxicação: 0800-722-6001 para notificar o caso e obter 
informações especializadas sobre o diagnóstico e tratamento. Rede Nacional de 
Centros de Informação e Assistência Toxicológica - RENACIAT – ANVISA/MS.
Notifique ao sistema de informação de agravos de notificação (SINAN / MS)
Telefone de emergência da empresa: (17) 3279-4950






