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Resumo

O crescimento no setor da alimentacdo tem se expandindo nos ultimos anos, e a oferta de
refeicbes seguras microbiologicamente € um desafio para as Unidades de Alimentacdo e
Nutricdo (UAN) de pequeno porte. As condi¢Bes estruturais e higiénico-sanitarias das UANs
sdo fatores determinantes para a oferta de refeicbes seguras a populacéo. Neste sentido, o
objetivo deste trabalho foi avaliar as condi¢cdes higiénico-sanitarias e estruturais de duas
Unidades de Alimentacdo e Nutricdo (UAN) localizadas na cidade de S&o Lourenco do
Oeste/SC. Para a coleta de dados foi realizado visitas aos estabelecimentos, e aplicado o
check list estabelecido pela resolugdo RDC 275/2002 de 21 de outubro de 2002 do Ministério
da Saude — Anvisa, composto por questdes referentes a estrutura fisica e qualidade higiénico-
sanitéria. Os critérios de avaliacdo foram: Adequado (AD), Inadequado (IN) e N&o se Aplica
(NA), sendo os resultados expressos em percentual de adequacéo e inadequacao. A pesquisa
foi realizada em 2 UANs definidas como A e B, com consentimento do proprietario. Foram
verificadas diversas inadequagfes com relagdo as condi¢bes higi€nico-sanitarias e estrutura
fisica. Quanto as condi¢des higiénico-sanitarias o restaurante A apresentou 34,50% de
adequacdo enquanto o restaurante B apresentou 18,71% de adequagdo. Nenhum dos
restaurantes apresentou estrutura adequada para o fornecimento de refeicdes seguras,
comprometendo os processos de manipulacdo e fluxos de producdo. Conclui-se que o0s
restaurantes ndo cumprem com as exigéncias legais estabelecidas pela RDC 275/2002,
demonstrando a necessidade de adequacdes que poderiam ser controladas com a presenca
de profissional Nutricionista nestas unidades.

Palavras-chave: check-list, estrutura fisica, controle higiénico-sanitario.

Abstract

The sector of collective food is increasing in recent years, thus offering microbiologically safe
food is a challenge for the small Food and Nutrition Units. The structural conditions of hygiene
and sanitary services are important factors for the production of safe food. The objective of this
study was to assess the sanitary and structural conditions of two Food and Nutrition Units
located at the city of Sdo Lourenco do Oeste/SC. We visit establishments in which we applied
the checklist established by Resolution RDC 275/2002 of 21 October 2002 by the Ministry of
Health - Anvisa, consisting of questions about physical and sanitary conditions. The evaluation
criteria were: adequate (AD), inadequate (IN) and Not Applicable (NA), and results were
expressed as a percentage of adequacy and inadequacy. The survey was conducted in 2 units
defined as A and B, with the consent of the owners. We checked several inadequacies
regarding sanitary conditions and physical structure. Regarding sanitary conditions restaurant A
had 34.50% adequacy while the restaurant B showed 18.71% adequacy. None of the
restaurants structures were suitable for supplying safe meals, compromising handling
processes and production flows. We concluded that the restaurants do not comply with the legal
requirements established by RDC 275/2002, demonstrating the need for adjustments which
could be controlled with the presence of professional dietician in these units.

Key-words: checklist, physical structure, hygienic-sanitary control.
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Introducao

Unidade de Alimentacéo e Nutricdo (UAN) é uma Unidade de trabalho ou 6rgdo de uma
empresa que tem por finalidade desempenhar atividades relacionadas a alimentacao e nutricao
[1]. Uma UAN pode ter por finalidade industrial ou comercial incluindo restaurantes.

O crescimento no setor da alimentacdo fora de casa tem se expandindo nos ultimos
anos, desta forma, a oferta de alimentos seguros microbiologicamente é um desafio para os
restaurantes e requer responsavel técnico na area de nutricdo.

Sendo assim, a Organizacdo Mundial de Saude (1984) define que a seguranca
alimentar abrange ndo somente a garantia ao acesso a uma alimentacdo suficiente para uma
vida ativa e saudavel, em quantidade e qualidade nutricionais adequadas, mas também que
esta alimentacéo esteja livre de contaminacdes que possam dar origem a doencas de origem
alimentar. Relaciona-se ao conceito de alimento seguro a garantia da oferta de alimentos livres
de contaminantes quimicos, fisicos ou biologicos [2].

No Brasil, diversas normas sdo empregadas na busca da inocuidade dos alimentos,
controle da matéria-prima, o monitoramento das etapas de producéo, a aplicacdo de praticas
de higiene em toda a cadeia produtiva e resultam na aplicacdo dos procedimentos operacionais
padronizados. Este conjunto de normas denomina-se Boas Préticas na Fabricacdo (BPF) [2].

O Codex Alimentarius estabelece condi¢cdes necessérias de higiene para producéo de
alimentos seguros. Seus principios sdo pré-requisitos para a implantacdo do APPCC
(Avaliacdo de Perigos e Pontos Criticos de Controle) em que ocorre o controle de cada etapa
do processo da producédo de alimentos. Também é pré-requisito a implantagdo do Manual de
Boas Préticas de Fabricac@o (BPF) que estabelece normas e procedimentos para se atingir um
determinado padréo de identidade e qualidade de um produto ou servigo [3].

Para estabelecer e executar um plano de BPF em uma UAN é indispensavel que a
estrutura fisica esteja de acordo com a legislagdo vigente [4].

Geralmente a UAN com finalidade comercial ndo € valorizado na hora da concepg¢éo do
projeto, ou por desconhecimento da rotina de producdo de refeicbes ou até mesmo por
problemas orcamentérios. O planejamento fisico, aliado a escolha adequada de equipamentos
e numero correto de funcionarios, influenciara diretamente no servico prestado. A formacgéo de
uma equipe multidisciplinar, sendo engenheiro, arquiteto e nutricionista € o primeiro passo no
planejamento de uma UAN e poderd evitar fatores negativos de interrupcbes de fluxo
desnecesséarios de géneros e funcionarios, ma utilizagdo dos equipamentos, limitagcdo no
planejamento dos cardapios, equipamentos ociosos ou mal localizados, bem como obstaculos
nas operagdes de limpeza [4].

O Nutricionista tem papel indispenséavel no planejamento fisico de uma UAN [5]. E
nesta etapa em que se definem o layout do estabelecimento, divisdo das areas, tipo de piso,
parede, parte elétrica e hidraulica, localizagdo de bancadas, nimero de pias, disposicdo dos
moveis e equipamentos, fluxos de lixo, de mercadoria, de funcionarios [1].

Na maioria dos restaurantes que sdo implantados s&@o observadas condi¢cbes
estruturais insuficientes ou inadequadas para o fornecimento das refeicdes e as mudancas vao
acontecendo de acordo com a necessidade do estabelecimento [5].

Este trabalho teve como objetivo avaliar a estrutura fisica e condi¢gbes higi€nico-
sanitarias de dois restaurantes comerciais da cidade de Sao Lourengo do Oeste/SC.

Material e métodos

Trata-se de um estudo com delineamento transversal, em que foram incluidos no
estudo dois restaurantes comerciais responsaveis pela producdo e distribuicdo de refeigdes,
que servem em média 60 a 90 refei¢cdes, e que ndo dispunham de profissional nutricionista. O
restaurante A esta no mercado hd 15 anos e o restaurante B h& aproximadamente 1 ano.
Encontram-se localizados na cidade de S&o Lourenco do Oeste/SC, em que se procedeu a
coleta de dados no periodo de agosto e setembro de 2012, com consentimento dos
proprietarios dos restaurantes.

Para avaliacdo das condi¢cdes da estrutura fisica e condigdo higiénica sanitarias, foi
aplicado check-list padronizado pela RDC 275/2002 de 21 de outubro de 2002 do Ministério da
Saude — ANVISA [6], contendo 171 questbes objetivas. Os itens que compde o check list
referem-se as condi¢cbes da estrutura fisica, instalagfes, ventilagdo, iluminagdo, manejo de
residuos, abastecimento de agua, esgoto, controle de pragas, higienizagdo de equipamentos e
utensilios, mdveis, avaliagdo dos habitos higiénicos dos manipuladores, estado de saude,
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equipamento de protecdo individual, avaliacdo dos vestuarios, transporte de producdo de
alimento, armazenamento, documentos como o Manual de Boas praticas de Fabricacdo e os
Procedimentos Operacionais Padronizados. Os resultados foram agrupados em cinco itens: 1)
Edificacdes e instalacBes, 2) Equipamentos, moveis e utensilios, 3) manipuladores, 4)
producéo dos alimentos e 5) documentacao legal.

As respostas para os tens do check-list foram objetivas, sendo as opcdes de respostas:
SIM, quando o item questionado estava de acordo; NAO, quando o item estava em desacordo
e NAO SE APLICA, sendo neste caso excluidos da andlise da adequag&o. Os resultados foram
transformados em porcentagens, sendo o resultado para os grupos comparado aos pontos de
corte contidas no check list, que apresenta a seguinte classificacdo: 76 a 100% como
satisfatorios; 51 a 75% como regular e 0 a 50% sendo insatisfatério.

Resultados e discusséao

Os resultados seréo apresentados conforme a ordem de preenchimento do check-list.

Edificacdes e instalacdes

Os resultados referentes a estrutura das edificagbes e instalacdes para ambos
restaurantes demonstraram-se insatisfatérias. O restaurante A apresentou 22,35% de
adequacéao, sendo dados semelhantes observados para o restaurante B que apresentou 25,30%
de conformidade para estrutura da edificagc&o e instalaces.

Os resultados das inadequacdes apresentados se devem aos quesitos avaliados como:
auséncia de telas nas janelas, portas sem borrachas de vedacdo facilitando a entrada de
vetores no estabelecimento. Os tetos, paredes, pisos apresentaram rachaduras,
descascamentos, e presenca de bolores, demonstrando inadequacdes. Outro fator relevante
observado refere-se a inexisténcia de vestiario nos dois estabelecimentos.

Veiga [7], em estudo realizado em restaurante comercial, na cidade de Maringad/PR
constatou precérias condi¢cdes de conservagdo de piso, paredes e teto em estabelecimentos
comerciais de manipulacdo de alimentos, sendo que no presente estudo os resultados s&o
parecidos, pois estes itens também encontram-se em precarias condicdes.

Os dois restaurantes ndo apresentaram lavatérios exclusivos para lavagem de maos na
area de manipulagdo de alimentos, sendo este procedimento realizado nas areas de
higienizacdo de utensilios e manipulacdo de alimentos, o que dificulta a periodicidade da
higienizagdo das méos e riscos de contaminag&o dos alimentos.

No estudo de Rodrigues [8] foi verificado inconformidade em todos os restaurantes
estudados em relacdo as instalacfes sanitarias. O mesmo foi constatado neste presente
estudo, pois ndo ha sanitarios independentes os sexos, sem a disposi¢do de papel toalha,
sabonete liquido e lixeira sem acionamento por pedal.

Verificaram-se condi¢bes inadequadas de ventilacdo nos restaurantes A e B, néo
proporcionam a renovacao do ar nos ambientes e comprometendo o conforto térmico aos
manipuladores de alimentos, sendo fator de risco para proliferacdo de fungos e bolores. O
restaurante B apresentava exaustor, porém em condigbes inapropriadas de uso sem
periodicidade na troca do filtro. Nao foram encontrados ventiladores em ambos restaurantes.

O layout da UAN bem como seu processo de manipulagdo devem seguir um fluxo
higiénico adequado e ininterrupto. A area de alimentos crus deve estar separada da area dos
alimentos preparados e prontos para consumo, minimizando assim, o risco de contamina¢éo
[3]. Segundo ABERC [9] a &rea de producao deve seguir um fluxo racional e coeso para evitar
0 cruzamento entre as atividades.

Neste sentido, em ambos restaurantes foi encontrado fluxo linear entre as instalacdes,
estando em desacordo com as recomendacfes da literatura, o que dificulta o trabalho dos
manipuladores, aumentando os riscos de contaminacdes, sendo area suja em comum com
area de preparo, e as areas sao utlizadas de forma improvisada e ajustadas conforme a
necessidade, principalmente no restaurante B que € o restaurante mais atual.

Aliado a inconformidade quanto ao layout das UANs, observou-se também
inconformidade em relacdo ao fluxo de producado, ndo havendo separacdo entre area suja e a
area de preparo de alimentos, sendo essas em comum no restaurante A. No restaurante B,
haviam &reas separadas, porém nao eram respeitadas em todo o momento de producéo,
apresentado um fluxo desordenado, ndo linear e com cruzamento de atividades.
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No Restaurante A foram encontrados na area externa do restaurante, local que da
acesso a cozinha, varios objetos em desuso, méveis e equipamentos, ocasionando acumulo de
sujidades, o que torna um potencial foco de vetores no local, enquanto no restaurante B ndo foi
encontrado este problema, estando livre de focos de insalubridades.

No estudo de Rodrigues [8] foi constatado maior inconformidade com relacdo a area
externa onde havia objetos em desuso e focos de proliferacées de insetos e roedores, sendo
observados resultados semelhantes aos encontrados no restaurante A.

Com relacdo ao controle integrado de pragas e vetores, 100% dos restaurantes
apresentaram inconformidade, ndo sendo encontrados registros sobre o controle atualizado.
Além disso, as edificagbes apresentam-se vulneraveis para a entrada de vetores no
estabelecimento.

Os restaurantes estudados apresentaram condicdes insatisfatérias de edificacdo e
instalacdo, sendo que os itens incluidos no processo de edificacdo dificilmente poderdo ser
modificados quando ja construido e em funcionamento, 0 que compromete 0os processos de
manipulacédo e o fluxo de producéo

Equipamentos, méveis e utensilios

Neste quesito o restaurante B mostrou-se com 33,33% de adequacéo, estando
insatisfatorio. Por outro lado, o restaurante A apresentou 57,14% de adequacdes, sendo
classificado como regular quanto aos equipamentos, méveis e utensilios.

A presenca de equipamentos com ferrugens e sujidades foi um dos fatores que
comprometeram 0s resultados na avaliacdo. As bancadas eram de inox, com a presenca de
mesas de apoio em madeira, além de utensilios como facas e panelas com cabos de madeira.

Observaram-se utensilios mal acondicionados, com comprometimento na organizagao.
Todos os restaurantes ndo dispunham de profissional responsavel pela higienizacdo dos
equipamentos tampouco existéncia de planilhas de registros dos procedimentos. Os freezers e
geladeiras do restaurante B ndo apresentavam termdmetro para o controle da temperatura,
enquanto o restaurante A havia a presenca em um dos equipamentos, embora nédo tenha sido
encontrado o controle e registro em planilhas de monitoramento.

O estudo de Duarte [2], realizado em restaurantes de Brasilia, mostrou bons resultados,
pois foram encontrados equipamentos e utensilios em bom estado de conservacdo e
funcionamento diferentemente deste presente estudo.

No que diz respeito a disposicdo dos equipamentos dentro da cozinha, em todos os
restaurantes estavam dispostos de forma que dificultasse o fluxo e prejudicasse a adequada
higienizacdo. Este resultado pode ser comparado ao estudo de Rodrigues [8] em que também
encontrou ma distribuicdo dos equipamentos em seu estudo.

Manipuladores de alimentos

Em relacdo ao item “manipuladores de alimentos” os resultados encontrados foram
insatisfatorios em ambos os restaurantes, tendo o restaurante A 14,28% e restaurante B 21,42%
de adequacéo.

Resultados insatisfatérios referem-se a falta de uniformes e uso de Equipamento de
Protecdo Individual — EPI, auséncia da lavagem nédo periédica das méos e capacitacdo dos
manipuladores, e uso de adornos como anéis e brincos, e em ambos 0s restaurantes os
manipuladores utilizavam toucas. Os manipuladores constituem um dos principais fatores
relacionados com a contaminacéo ou transferéncia de microorganismos deles para o alimento
ou de um alimento para o outro, por isso eles devem estar preparados e em bom estado de
salde.

Segundo ABERC [9] todas as pessoas envolvidas na producéo de alimentos devem ser
conscientizadas quanto a pratica de medidas de higiene, a fim de proteger os alimentos de
contaminagdes. E importante estimular o habito de lavar as maos constantemente durante o
trabalho, a cada hora, toda vez que o funcionario entrar no setor e a cada troca de atividade
durante a operacéo.

N&o foram encontrados registros de programas de saude dos manipuladores e a
capacitacdo destes em ambos os restaurantes. Estas faltas de controle de salude e de
capacitacdo para desempenhar as funcées adequadamente, dentro das boas praticas de
fabricacdo, colocam em risco a satde da coletividade que frequenta os estabelecimentos. E
sabido que o0s manipuladores s&do considerados um dos fatores de contaminacdo e
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transferéncia de microorganismos para os alimentos ou de um alimento para o outro, por isso
eles devem estar preparados, através de capacitacdes frequentes e com bom estado de saude
para desempenhar as fun¢des dentro de uma Unidade produtora/fornecedora de alimentos.

Segundo Souza [10] os resultados negativos de manipuladores provéem da falta de
conhecimento, despreparo, educacao insuficiente, falta de conhecimento sobre higiene dos
alimentos, baixa motivacdo para o desempenho da manipulagdo de alimentos e
desconhecimentos sobre o BPF e POP.

Braganga [11] encontrou 46,7% de irregularidade em relagdo aos manipuladores de
alimentos. Da mesma forma, o estudo conduzido por Rodriguez & Martinz [8] também
encontraram resultados semelhantes aos do presente estudo, sendo mais de 78% de
inconformidades. Estes resultados se devem assim como o estudo em questdo, ao ndo uso de
uniformes, uso de adornos, calcados abertos, lavagem incorreta de maos.

Durante o estudo de Cardoso [12] foi constatado no momento da producdo, que em
apenas 40% das cantinas os manipuladores mantinham as unhas cortadas e limpas e que
somente 15% faziam uso de luvas para manipular alimentos prontos. Observaram ainda que 90%
dos manipuladores utilizavam adornos e 45% dos manipuladores ndo usavam protecdo no
cabelo.

Com base nos resultados obtidos, percebe-se ainda mais que o treinamento constante
dos manipuladores, bem como a avaliagdo das competéncias sdo critérios para se obter
sucesso no fornecimento de alimento seguro.

Produgé&o dos alimentos

Os resultados demonstram que as condigbes de armazenamento e distribuicdo da
matéria prima em ambos locais acontecem de forma insatisfatria e preocupante, sendo o
restaurante A com 33% de adequacéo e restaurante B com apenas 11,11%.

Observou-se nos restaurantes a inexisténcia de controle de qualidade do alimento o
que se torna preocupante visto que o armazenamento adequado da matéria-prima é uma etapa
importantissima no Controle de qualidade de uma UAN. O armazenamento das matérias-
primas nos dois estabelecimentos ocorre de forma inadequada, sendo acondicionadas em local
sem ventilacdo, sem a presenca de estrados, sendo as prateleiras de madeira. No restaurante
B o acondicionamento fica ha cozinha junto a producdo. Observou-se também que ndo ha
controle da validade da matéria-prima, nem no recebimento, nem antes do uso.

Nesta etapa, segundo ABERC [9] devem ser armazenadas cujo controle garanta a
protecdo contra contaminacdo, reducdo das perdas da qualidade nutricional e a néo
deterioracdo do produto. Nesta etapa também, os critérios basicos visam a preservacdo da
qualidade dos alimentos, a disposicdo adequada dos produtos e o controle na utilizagdo da
matéria-prima.

No estudo de Rodriguez [8] também foi encontrado inconformidade em relagcdo ao
acondicionamento da matéria prima e o fluxo linear da cozinha.

Na analise que Genta [13] realizou nos restaurantes self-service da regido central de
Maringd/PR, constatou que a maioria dos estabelecimentos estudados apresenta condi¢des de
higiene insatisfatérias e nao atendem a legislagdo em vigor no pais.

Segundo Praxedes [14] durante a produc¢éo, processamento e consumo dos alimentos
podem ocorrer contamina¢des quimicas e biolégicas decorrentes das praticas inadequadas
aumentando assim o risco da ocorréncia de doengas transmitidas por alimentos (DTA).

Em relagdo a distribuicdo do alimento pronto, observou-se também o cruzamento de
atividades, sendo que a porta que o alimento pronto saia era 0 mesmo onde se devolvia
utensilios sujos da distribuicdo e ndo havia controle de temperatura dos alimentos prontos em
exposicao.

Conforme Souza [15] as Unidades de Alimentacdo que adotam um programa de
controle das etapas sdo capazes de analisar e avaliar a preparacdo do alimento durante o
processo, desde a matéria-prima até o produto acabado. Controlando-se a temperatura sob a
qual o alimento é mantido e o tempo gasto durante seu preparo e distribuicao, pode-se obter
uma melhoria na qualidade e uma minimizacao dos riscos de um surto de origem alimentar.
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Documentacéo legal

Em relacdo a existéncia do Manual de Boas Préaticas de Fabricagdo, foi encontrado
somente no restaurante A, porém todos os POPs descritos ndo estavam sendo seguidos. No
restaurante B, ndo foi encontrado esta documentagéo.

Um dos instrumentos para a qualidade é a elaboracdo e implantacdo do Manual de
Boas Praticas (MBP) que é fundamental para a producao de alimentos com qualidade, tanto do
ponto de vista nutricional quanto em relacao a seguranca alimentar.

O manual de Boas Praticas de Fabricacdo gera muitos beneficios quanto a fabricacao
de produtos de melhor qualidade e maior seguranca, a diminuicdo de reclamac®es por parte
dos consumidores, melhora o ambiente de trabalho, sendo estes mais limpos e seguros, com
funcionarios desempenhando suas funcBes com maior motivacéo e produtividade, devendo ser
implementadas nas Unidades de alimentacdo e Nutri¢cdo [16].

O treinamento de Boas Praticas de manipulagdo € um pré-requisito para alcancar a
inocuidade dos alimentos, j& que, frequentemente, a contaminacao alimentar esti associada a
falta de conhecimento ou a negligéncia dos manipuladores [17].

Conclusao

Os resultados apontam inadequacdes nos quesitos estruturais e higiénico-sanitario nas
unidades de alimentagéo e nutricdo com finalidade comercial, constituindo fatores de risco para
a saude dos comensais. O estudo evidencia a necessidade da presenca do profissional
Nutricionista nas unidades de alimentagdo e nutricho, mesmo sendo de pequeno porte,
estando associado a seguranca alimentar e nutricional minimizando os riscos a saude da
clientela.
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