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RESUMO

BAIRROS, Jacqueline Valle de. Condi¢cdes higiénico-sanitarias dos
servicos de alimentos e bebidas de hotéis no municipio de Pelotas/RS.
2013. 120f. Dissertacdo (Mestrado) - Programa de Pds-Graduacdo em Nutricao
e Alimentos. Universidade Federal de Pelotas, Pelotas.

O turismo tem apresentado resultados positivos no cenario da economia, nos
altimos anos, repercutindo na expansdo do mercado hoteleiro. Diante desta
expansao, cresce a preocupacao com o fornecimento de refeicdes seguras do
ponto de vista microbiologico. O objetivo deste estudo foi realizar um
diagnostico das condicdes higiénico-sanitarias do setor de alimentos e bebidas
(A&B) dos hotéis no municipio de Pelotas/RS e propor intervencdes com base
nos conceitos de Boas Praticas. Foi aplicado um questionario tipo “check list”
em acordo com a Portaria n° 78/2009 e foram coletadas amostras de
superficies de equipamentos e utensilios, mdo dos manipuladores e de um
alimento servido diariamente, para a realizacdo de analises microbioldgicas,
antes e apos a intervencdo. Os resultados foram descritos conforme o
Compendium of Methods for the Microbiological Examination of Foods segundo
a American Public Health Association (APHA). Os critérios estabelecidos para
analise microbioldgica de alimentos seguiram a RDC n° 12/2001. Participaram
deste estudo quatro hotéis localizados na regido central de Pelotas. Os hotéis
foram classificados entre os niveis aceitavel (entre 50 a 75% de atendimento
dos itens) e bom (entre 75 a 90% de atendimento dos itens). Apos a
intervencdo, foram verificadas diferencas significativas (p<0,05) nas
enumeracfes de micro-organismos aerobios e coliformes termotolerantes em
relacdo as enumeracgdes anteriores a intervencédo. N&o verificou-se a presenca
para 0s micro-organismos Salmonella spp., Escherichia coli e Listeria
monocytogenes. Conclui-se que apés o treinamento, com relacdo ao check list
nao houve uma melhora satisfatéria das condi¢cdes higiénico-sanitarias nos
servicos de A&B, e embora tenha ocorrido a reducdo da carga microbiana, esta

nao foi eficaz para todos os micro-organismos. Sugere-se que medidas de



controle com base no conceito de Boas Praticas para os Servicos de
Alimentacéo e treinamento dos funcionarios devam ser implementadas nestes
estabelecimentos.

Palavras-chave: Boas praticas de manipulacdo. Controle de qualidade.

Higiene dos alimentos. Seguranca alimentar. Turismo.



ABSTRACT

BAIRROS, Jacqueline Valle de. Sanitary-higienic conditions of services
food and drink hotel in the municipality of Pelotas / RS. In 2013.120 f.
Dissertation (MSc) Programme Postgraduate Nutrition and Food. Federal
University of Pelotas, Pelotas.

Tourism has shown positive results in the scenario of the economy in recent
years, resulting in the expansion of the hotel market. Given this expansion, a
growing concern about the supply of safe meals the microbiological point of
view. The aim of this study was to perform a diagnosis of the sanitary conditions
of the food and beverages (F & B) hotels in the city of Pelotas / RS and propose
interventions based on the concepts of Practice. We used a questionnaire type
"check list" in accordance with Ordinance No. 78/2009 and samples were
collected from surfaces of equipment and utensils, handlers' hands and a food
served daily, to perform microbiological analysis before and after intervention.
The results were described as the Compendium of Methods for the
Microbiological Examination of Foods according to the American Public Health
Association (APHA). The criteria for microbiological analysis of food followed
RDC n ° 12/2001. The study included four hotels located in the central region of
Pelotas. The hotels have been ranked among the acceptable levels (between
50-75% coverage of the items) and good (between 75-90% coverage of the
items). After the intervention, there were significant differences (p <0.05) in the
enumeration of micro-aerobic and coliform organisms in relation enumerations
prior to intervention. It was not verified for the presence of micro-organisms
Salmonella spp. Escherichia coli and Listeria monocytogenes. We conclude that
after training, with respect to the check list there has been no satisfactory
improvement of sanitary conditions in the services of A & B, and although there
was a reduction of the microbial load, this was not effective for all micro-
organisms. It is suggested that control measures based on the concept of
Practice for Food Services and staff training should be implemented in these
establishments.

Keywords: Good manipulation practices. Quality control. Food hygiene.

Food security. Tourism.
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INTRODUCAO GERAL

O turismo vem apresentando crescimento importante no cenario
mundial, em virtude do seu papel relevante no desenvolvimento econémico e
social, gerando renda e empregos diretos e indiretos (ORGANIZACAO
MUNDIAL DO TURISMO, 2009). Segundo informac¢des do Instituto Brasileiro
de Turismo (EMBRATUR), o turismo se configura como uma atividade que gera
anualmente US$ 4 trilhGes e aproximadamente 280 milh6es de empregos em
todo o mundo (BANCO NACIONAL DO DESENVOLVIMENTO, 2005).

Com o crescimento do turismo, ocorre também o desenvolvimento do
mercado hoteleiro e diante desta expansédo, cresce a preocupacao com o
fornecimento de refeicbes, tanto em qualidade sensorial quanto em qualidade
higiénico-sanitaria. Dessa forma é importante que esses estabelecimentos
estejam capacitados para atender as necessidades e expectativas dos clientes,
produzindo refeicdes seguras e que nao prejudiquem a saude do consumidor
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2008).

Sendo assim, é fundamental que os setores de Alimentos e Bebidas
(A&B) dos hotéis busquem o aperfeicoamento continuo de seus processos, a
fim de fornecer uma alimentacdo adequados do ponto de vista higiénico-
sanitarios, para que o cliente ndo seja exposto a nenhum tipo de alimento
potencialmente perigoso resultante de manipulacdo ou processamento
inadequado (NASCIMENTO, 2003).

Na contaminacédo dos alimentos, muitos fatores podem estar associados,
dentre os principais destacam-se a inadequada higienizacdo de equipamentos
e utensilios utilizados para o preparo dos alimentos, bem como o
desconhecimento do manipulador de alimentos quanto as Boas Praticas de
Manipulacdo (ANDRADE et al., 2003).

Segundo estimativas da Organizagdo Mundial da Saude (OMS),

aproximadamente 1,8 milhées de pessoas morrem anualmente em decorréncia
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das doencgas veiculadas por alimentos e 0s turistas acabam tornando-se alvos
vulneraveis a estas patologias, uma vez que, encontram-se fora de suas rotinas
alimentares (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2008). Comumente tem se
informacdes de surtos de doencgas transmitidas por alimentos (DTA) veiculadas
pela imprensa, servindo de alerta para os empresarios do ramo hoteleiro no
Brasil. Entretanto estes surtos ndo sao notificados, limitando a atuacdo de
6rgdos governamentais (SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, 2005).

Considerando a necessidade de acdes de controle higiénico-sanitario no
setor de alimentos e a garantia da saude do consumidor, a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) instituiu por meio de Resolucdo da Diretoria
Colegiada a RDC n° 216, de 15 de setembro de 2004, instrumentos para
assegurar as Boas Praticas nos Servigos de Alimentagdo (BRASIL, 2004).
Baseado nisso e visando promover a melhoria das condi¢bes sanitarias dos
servicos de alimentacédo, a Secretaria de Saude do Rio Grande do Sul publicou
em 28 de janeiro de 2009 a Portaria n° 78, que aprova a lista de verificacdo em
Boas Praticas para Servicos de Alimentacdo, além de normas para cursos de
capacitacdo em Boas Praticas para Servicos de Alimentacdo (RIO GRANDE
DO SUL, 2009).

Em razdo da expansdo do turismo e do segmento hoteleiro, o
fornecimento de um alimento seguro neste setor torna-se um fator de grande
importancia. Conforme a Secretaria de Desenvolvimento Econémico e Turismo
(2013), o municipio de Pelotas, dispdem de ampla variedade de hotéis
cadastrados, porém ndo sdo conhecidas informacbes sobre as condi¢cdes
higiénico-sanitarias nas areas A&B destes estabelecimentos. Diante disso, ha
necessidade de realizar um diagnostico destes estabelecimentos e propor
intervencbes com base nos conceitos de Boas Praticas para que se possa
garantir que as refeicdes servidas nestes estabelecimentos ndo prejudiquem a

salde do turista.
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Resumo

BAIRROS, Jacqueline Valle de. AVALIACAO DAS CONDICOES HIGIENICO-
SANITARIAS DOS SERVICOS DE ALIMENTOS E BEBIDAS DA REDE
HOTELEIRA DE PELOTAS/RS. (2012) - Programa de Pés Graduacdo em
Nutricdo e Alimentos. Universidade Federal de Pelotas, Pelotas.

A cidade de Pelotas, conhecida como a capital nacional do doce, devido aos
inimeros atrativos culturais, naturais e coloniais, recebe muitos visitantes que
aqui se instalam em hotéis e usufruem de seus servicos. Uma das
preocupacdes dos empresarios do setor hoteleiro é oferecer com qualidade o
servico de alimentos e bebidas livres de contaminantes que possam colocar em
risco a saude do consumidor. Paralelamente ao incremento do turismo, a
incidéncia de doencas de origem alimentar esta crescendo em todo o mundo.
Acredita-se que o consumo de alimentos contaminados seja a principal causa
de doencas em turistas. Este estudo tem como objetivo realizar um diagndstico
e intervencdo nas condicbes higiénico-sanitarias dos estabelecimentos
produtores de alimentos e bebidas na rede hoteleira do municipio de
Pelotas/RS. O intuito € verificar quais sdo os itens mais dificeis de serem
cumpridos com relacdo as boas praticas e, se, as estratégias recomendadas
para concretizar esse intento, sdo realmente aplicadas. Em cada hotel
participante sera verificada as condi¢cdes higiénico-sanitarias mediante a
aplicacdo de check list conforme Portaria n°. 78/2009 da Secretaria da Saude
do Estado do Rio Grande do Sul. Sendo que a classificacdo dos
estabelecimentos sera abaixo de 50% dos itens atendidos (nivel insatisfatorio),
entre 50 a 75% dos itens atendidos (nivel aceitavel), entre 75 a 90% dos itens
atendidos (nivel bom) e acima de 90% (nivel muito bom). Deverdo ser
apontadas as principais causas das ndo conformidades encontradas, relatadas
e discutidas as recomendacdes de melhorias com base no conceito de boas
préaticas estabelecido conforme RDC n° 216 de 15 de setembro de 2004. Serdo
coletadas amostras de superficies através da técnica de esfregaco em
superficie utilizando swabs estéreis para avaliacdo microbiolégica, dos
equipamentos, utensilios, manipuladores e um alimento. Os critérios referentes
a limites microbiolégicos serdo conforme recomendacdo descrita no
Compendium of Methods for the Microbiological Examination of Foods, editado
pela American Public Health Association (2001), exceto para a analise
microbiolégica da fruta (preferencialmente com casca), que sera conforme RDC
N° 12 de 2 de janeiro de 2001.
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Palavras-chave: Equipamento e utensilios. Fruta. Mdo de manipulador.
Segurancga alimentar. Turismo.



1 INTRODUCAO

A cidade de Pelotas, conhecida como a capital nacional do doce,
durante a época provincial, cresceu e se desenvolveu como nenhuma outra na
regido, exercendo grande influéncia econ6mica, cultural e politica em todo o
Rio Grande do Sul. Parte disso ocorreu devido a instalacdo das Charqueadas,
em 1780 (PREFEITURA MUNICIPAL DE PELOTAS, 2012). As riguezas
obtidas com a exploracdo e exportacdo do charque propiciaram a cidade uma
arquitetura aristocratica imponente. Diversos elementos arquitetdnicos foram
importados da Europa, consagrando Pelotas como o maior patrimbnio
arquitetonico eclético do Brasil. Devido ao rico acervo cultural, representado
pela arte, tradicdo e memoria, a Revista Aplauso Ihe concedeu o titulo de
“Capital da Cultura”, no ano de 2006.

Pelotas dispde de patrimbnio cultural, que pode ser comprovado por
meio dos exemplares arquitetdnicos e das diversas edificacdes tombadas ou
inventariadas como patriménio histérico e cultural. Entre eles, destacam-se as
Charqueadas, que beiram o Arroio Pelotas, constru¢cées em estilo colonial, que
possuem ornamentos e objetos de uso das antigas charqueadas.

Atualmente a principal atividade do municipio € o comércio, que atrai
moradores de todas as cidades vizinhas, devido ao grande numero de
estabelecimentos e empresas de prestacdo de servicos (PREFEITURA
MUNICIPAL DE PELOTAS, 2012). E pdlo industrial na confeccdo de doces
artesanais e sua qualidade e sabor sdo nacionalmente conhecidos e difundidos
por meio da Feira Nacional do Doce (FENADOCE), que ocorre anualmente.

Devido aos inUmeros atrativos, é crescente 0 numero de visitantes que
optam por conhecer um pouco da histéria de Pelotas, e aqui se instalam em
hotéis e usufruem de seus servicos.

Dessa forma, cria-se uma expectativa de bem atender aos turistas que
aqui se hospedam. Uma das preocupacfes dos empresarios do setor hoteleiro

é oferecer com qualidade o servico de alimentos e bebidas, livres de
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contaminantes que possam colocar em risco a saude do consumidor
(PREFEITURA MUNICIPAL DE PELOTAS, 2012).

Nos servicos de alimentagdo um dos quesitos primordiais € a
manutencdo da inocuidade do produto alimenticio devido ao elevado namero
de ocorréncias por Doencas de Origem Alimentar (DOA), também
denominadas por Doencgas Transmitidas por Alimentos (DTA).

Comumente tem se informacdes de surtos de DTA veiculados pela
imprensa, servindo de alerta para os empresarios do ramo hoteleiro no Brasil.
Entretanto estes surtos ndo sao notificados, dessa forma limitando a atuacao
de 6rgéos governamentais (SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, 2005).

Surtos causados por uma DTA geram impactos negativos para o
turismo, causando uma ma impressao associada a area afetada. Sendo assim,
é relevante que os servicos de alimentos e bebidas da rede hoteleira, estejam
adequados ao que tange a qualidade higiénico-sanitaria. Como fonte de
contaminacao dos alimentos, muitos fatores podem estar associados, dentre os
principais destacam-se a higiene inadequada de equipamentos e utensilios
utilizados para o preparo dos alimentos, bem como o despreparo dos
manipuladores de alimentos.

Para os estabelecimentos produtores/industrializadores de alimentos
existem procedimentos que visam a sistematizacdo das acdes realizadas
nestes servicos, tais como: Manual de Boas Praticas (MBP), Procedimentos
Operacionais Padronizados (POP), e o sistema de Analise de Perigos e Pontos
Criticos de Controle (APPCC).

No Brasil, tendo em vista uma producdo alimentar segura e de
gualidade, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), publicou a
Resolucdo de Diretoria Colegiada (RDC) n° 216, de 15 de setembro de 2004,
definindo como ordem primaria, a implantacdo do Manual de Boas Praticas nos
servicos de alimentacdo bem como a capacitacdo dos manipuladores de
alimentos.

Mais tarde, o Rio Grande do Sul publicou a Portaria n°. 78, em 28 de
janeiro de 2009, que tem como objetivo promover a melhoria das condicbes

higiénico-sanitarias dos Servicos de Alimentagdo, aprovando a lista de
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verificagdo em Boas Préticas para Servi¢cos de Alimentacdo e, também, normas
para cursos de capacitacdo em Boas Praticas para Servigos de Alimentacao,
promovendo dessa forma, acfes especificas para o Estado.

A Associacdo Brasileira da Industria de Hotéis (ABIH) necessita se
adequar aos padrbes de qualidade para tornar-se competitiva, e se posicionar
de forma a atender as necessidades e expectativas dos clientes. Diante deste
cenario, observa-se também o crescimento nos niveis de consciéncia e de
cobranca dos consumidores, como também se expande a acdo esclarecedora
e fiscalizadora de diversas entidades, governamentais ou ndo. Sendo assim, é
fundamental que os setores de Alimentos e Bebidas das empresas hoteleiras
busquem o aperfeicoamento continuo de seus produtos e processos, a fim de
fornecer uma alimentacdo dentro dos critérios higiénico-sanitarios para que o
cliente ndo seja exposto a nenhum tipo de alimento potencialmente perigoso
resultante de processamento inadequado (NASCIMENTO, 2003).

Na cidade de Pelotas ainda ndo se tem informacdes relevantes sobre as
condicbes higiénico-sanitarias da rede hoteleira. Nesse contexto, ha
necessidade de avaliar os aspectos higiénico-sanitarios nos servicos de
alimentos e bebidas da rede hoteleira de Pelotas/RS. Entre os intuitos, realizar
a verificacdo dos itens mais dificeis de serem cumpridos com relacdo as boas
praticas e, se, as estratégias recomendadas para concretizar esse intento, sdo
realmente aplicadas. Sera realizada também uma avaliacdo microbiolégica de
superficies que entram em contato com os alimentos, identificando possiveis

pontos de contaminacao cruzada.



2 HIPOTESES

O setor de alimentos e bebidas da rede hoteleira de Pelotas/RS
apresenta muitas nao conformidades em relacdo a qualidade higiénico-
sanitérias, refletindo na baixa qualidade dos produtos e servigos oferecidos aos
clientes, tornando possivel a ocorréncia de doencas transmissiveis por
alimentos. A intervencdo por meio de capacitacdo de manipuladores de
alimentos resulta em melhorias na qualidade higiénico sanitaria destes

estabelecimentos.



3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Realizar diagnéstico e intervencdo para sugerir melhorias nas condi¢ées
higiénico-sanitarias dos estabelecimentos produtores e distribuidores de
alimentos e bebidas na rede hoteleira do municipio de Pelotas/RS.

3.2 Objetivos Especificos

Descrever e caracterizar os estabelecimentos de acordo com os itens de
conformidade e néo conformidades em relagdo aos servi¢os de alimentacao;

Caracterizar o perfil do profissional manipulador de alimentos;

Avaliar as etapas de producdo, identificando as condicdes higiénico-
sanitarias dos estabelecimentos; antes e apds capacitacdo de manipuladores
de alimentos;

Analisar microbiologicamente superficies de: equipamentos, utensilios,
maos de manipuladores e alimento;

Sugerir adequacdes, quando necessario com base nos conceitos de

Boas Praticas.



4 MATERIAIS E METODOS

O estudo caracteriza-se como uma pesquisa descritiva observacional e
exploratéria, com abordagem quantitativa, enfocando as condi¢8es higiénico-
sanitarias da rede hoteleira de Pelotas/RS.

O projeto ser4 submetido para aprovacdo no Comité de Etica da
Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Pelotas/RS. A pesquisa
sera realizada na rede hoteleira de Pelotas/RS mediante autorizacdo da
direcdo de cada hotel (Apéndice 1). As analises microbiolégicas serao
realizadas no Laboratério de Microbiologia da Faculdade de Nutricdo da
Universidade Federal de Pelotas - UFPel. Todas as amostras serdo
devidamente acondicionados em embalagens adequadas e entregues ao
servico terceirizado de coleta de residuos (AMBIENTUS), que presta servico

terceirizado pela UFPel.

4.1. Amostra

Para o estudo serdo selecionados todos os hotéis com funcionamento
anual (n=13) cadastrados no site da Secretaria Municipal de Desenvolvimento
Econbmico e Turismo, do municipio de Pelotas/RS, sendo incluidos apenas
aqueles em gue o responsavel pelo estabelecimento autorizar a realizacdo da
pesquisa.

Em cada hotel participante serdo amostradas as superficies de
equipamentos como, cortador de frios, bancada (de maior manipulacdo de
alimentos, indicada pelos colaboradores), tabua de corte, xicara do saldo de

refeices, mao do manipulador e uma fruta.

4.2 Métodos

4.2.1 Procedimentos

Sera realizada uma visita aos responsaveis pelos estabelecimentos para

discutir sobre os objetivos do estudo e sanar possiveis ddvidas quanto ao
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desenvolvimento da pesquisa. A coleta de dados ocorrer4 no ano vigente de

2012, utilizando técnicas de:

Observacao in loco: com o objetivo de avaliar as condi¢Oes
higiénico-sanitarias e identificar as possiveis inadequacdes que
interferem na qualidade dos produtos;

Coleta de material amostral para analises microbiolégicas de
equipamentos, utensilios, manipuladores e frutas, com finalidade
de quantificar e identificar os micro-organismos presentes;
Entrevista  semi-estruturada  com 0s gestores dos
estabelecimentos, para conhecer as peculiaridades do processo
de elaboracdo dos alimentos produzidos e comercializados no
setor;

Aplicacdo de questionario aos manipuladores de alimentos, para
obter informacfes socioeconémicas e educacionais e verificar o
nivel de conhecimento sobre Boas Praticas de manipulacdo de
alimentos.

Coletas de amostras de superficies de utensilios, equipamentos,
e de uma fruta (Tabela 01) mediante assinatura do Termo de
Consentimento Livre Esclarecido — TCLE — (Apéndice II), pelo
responsavel do hotel na cidade de Pelotas.

Coleta de amostras de maos de manipuladores (Tabela 01)
mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre
Esclarecido — TCLE - (Apéndice IIlI), pelo manipulador do
alimento, sendo este representado pela ocupacdo de maior
cargo/chefia do servico de alimentos e bebidas de cada hotel na
cidade de Pelotas.

Estas amostras serdo coletadas antes e apdés o treinamento ao

manipulador sobre as boas praticas.

Primeiramente serd aplicado o check list, como forma de verificar a

utilizacdo das Boas Praticas. Na seqiéncia sera realizada a coleta de material

amostral para as analises microbiolégicas dos equipamentos, utensilios, maos
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de manipuladores e fruta, sendo esta preferencialmente de consumo com

casca.

4.2.1.1 Aplicagédo do Check list

Em cada hotel serdo verificadas as condi¢cdes higiénico-sanitarias
mediante a aplicacdo de check list (Anexo 01), conforme legislacdo da Portaria
n°. 78/2009 da Secretaria da Saude do Estado. Para o diagnéstico, da Lista de
Verificagdo em Boas Praticas para Servicos de Alimentacdo, os itens serdo
avaliados em: SIM quando adequados, NAO quando inadequados e NA (n&o
se aplica) quando a questao ndo se aplicar a realidade da empresa.

O calculo da adequacao do estabelecimento sera realizado pelo Total de
Adequacéo (TAD) e o Total de Inadequacéo (TIN). Serdo somados os dois
totais obtendo o Total Geral (TG), e por meio de regra de trés, em que: TG esta
para 100% e TAD esta para X, sera obtida a percentagem de adequacao da
area de producdo de refeicbes do estabelecimento. A classificacdo dos
estabelecimentos seguira a proposta de Veiros et al. (2009), onde os itens que
obtiverem Total de Adequacdo acima de 90% serdo classificados como nivel
muito bom (Grupo 1), de 75 a 90% como nivel bom (Grupo 2) e nivel aceitavel
entre 50 e 75% (Grupo 3), os estabelecimentos abaixo de 50% de atendimento
dos itens serao classificados como nivel insatisfatorio (Grupo 4).

Serdo apontadas as principais causas de ocorréncias das inadequacodes
encontradas, com posterior relato e discussdo das recomendacdes de
melhorias com base no conceito de boas praticas estabelecidas conforme

legislacéo federativa vigente, RDC n° 216 de 15 de setembro de 2004.
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4.2.1.2 Delineamento experimental

Tabela 01. Delineamento experimental para verificacdo de condi¢des higiénico-
sanitarias na rede hoteleira de Pelotas/RS, antes e ap6s o treinamento de
manipuladores de alimentos

) VARIAVEIS
HOTEIS
INDEPENDENTES DEPENDENTES
Check list Total de Conformidades
Isolamento e/ou
Amostra Quantificac&do de Micro-
Ambiente: bancada* organismos
Utensilios: tabua de - Coliformes totais e
1. Situagéo cortet, xicarat termotolerantes
Diagndstica Equipamento: cortador - Estafilococos coagulase
de friost positiva
Manipulador: mao de - Mesofilos aerébios
manipulador?
- Salmonella spp.
Alimento: fruta3 L
- Listeria monocytogenes
Check list Total de Conformidades
Amostra Isolamento e/ou
Ambiente: bancadat Quantllflca(;ao de Micro-
) organismos
2. Apos a Utensilios: tabua de Coliformes totais
capacitagado corte?, xicara termotolerantes
Equipamento: cortador Estafil |
de friost - Estafilococos coagulase
positiva
Manipulador: méao de

manipulador?
Alimento: frutad

- Mesdfilos aerébios
- Salmonella spp.

- Listeria monocytogenes

! Bancada, tdbua de corte, xicara, cortador de frios : Coliformes Totais e Termotolerantes,
Estafilococos coagulase positiva, Mesofilos aerdbios, Salmonella spp. e Listeria
monocytogenes.

2 M&o de manipulador: Estafilococos coagulase positiva..

3 Fruta: Coliformes Termotolerantes e Salmonella spp..
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Em cada ponto de amostragem serdo coletadas trés amostras, uma
amostra em cada semana, em dias diferentes, durante trés semanas.

Serd empregada a técnica de esfregaco, com movimentos do tipo vai-e-
vem, utilizando-se swabs estéreis para a coleta de amostras em superficies de
equipamentos sendo esta coleta realizada em area de 200 cm?, utensilios em
sua totalidade e para as maos de manipuladores a area amostrada sera a
superficie total da méo, utilizando a mesma técnica do swab.

Sera realizada a andlise de Coliformes Totais e Coliformes
Termotolerantes, Estafilococos coagulase positiva, Mesofilos aerébios,
Salmonella spp. e Listeria monocytogenes para os equipamentos utensilios e
mao de manipulador. Os procedimentos metodoldgicos para a investigacédo dos
referidos micro-organismos encontram-se descritos no Manual de Métodos de
Andlise Microbiologica de Alimentos — 2° edicdo (SILVA et al.,, 2010), e
posteriormente os resultados serdo descritos conforme os limites utilizados
pelo Compendium of Methods for the Microbiological Examination of Foods,
editado pela American Public Health Association (APHA, 2001).

Para a coleta das amostras de fruta, serdo utilizados sacos plasticos
estéreis. A seguir, todas as amostras serdo acondicionadas em caixas
isotérmicas contendo gelo reciclavel, e encaminhadas ao Laboratério de
Microbiologia da Faculdade de Nutricdo da Universidade Federal de Pelotas,
para o processamento.

Os critérios para andlise microbiologica serdo conforme Resolu¢do RDC
N° 12 de 2 de janeiro de 2001 (BRASIL, 2001) que estabelece o Regulamento
Técnico sobre Padrdes Microbiologicos para Alimentos. A analise para frutas
‘in natura”, inteira, selecionadas ou n&o, estabelece a investigacdo de

Coliformes Termotolerantes e Salmonella spp.
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4.3 Coleta das Amostras

4.3.1 Amostras de Equipamentos, Utensilios e Mdos de Manipuladores

As amostras coletadas pela técnica do swab serdo colocadas
(mergulhadas) logo apds a coleta em tubos de ensaio contendo 10mL de agua
salina estéril 0,85%. Destes 10mL serdo retiradas aliquotas de 1mL para

realizacéo das analises e das diluicdes seriadas.

4.3.2 Amostras das Frutas

Para a analise das frutas serdo retiradas 25g das amostras e entao
colocadas em 225mL de agua peptonada tamponada e a partir destes seréo
retiradas aliquotas de 1mL para a realizacdo das analises e demais diluicbes

seriadas (quando for o caso).

4.4 Andlise Microbiologica

4.4.1 Coliformes Totais

A amostra sera inoculada em uma série de trés tubos por diluicdo de
caldo Lauril Sulfato com volumes de referéncia, contendo em seu interior tubos
de fermentacéo (Tubos de Durhan), com a finalidade de detectar a formacéo de
gas a partir da lactose pelos coliformes. Esta é considerada um teste
presuntivo.

Os tubos serdo incubados a 37°C, por 48 horas. Apés a amostra sera
transferida, com o uso da alca de platina para tubos contendo Caldo Verde

Brilhante a 2%, incubando-se estes a 37°C, por 48 horas, finalizando o teste
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confirmativo. Os resultados para cada série de verde brilhante serdo anotados,

para posterior contagem do NUmero Mais Provavel (NMP).

4.4.2 Coliformes Termotolerantes

Para isolamento e identificacdo de Coliformes a 45°C, sera utilizada a
seguinte metodologia:

A determinacéo de coliformes termotolerantes ocorrerd a partir dos tubos
contendo Caldo Verde Brilhante que obtiverem resultados positivos. A partir
destes aliquotas serao transferidas para tubos contendo 10 mL de Caldo EC
(Caldo E. coli), com tubos de Durhan. Os tubos ser&o incubados a 44,5°C +
0,2°C, por 24 horas em banho-maria e sera observada a producdo ou ndo de

gas, para posterior contagem do Numero Mais Provavel (NMP).

4.4.3 Estafilococos Coagulase Positiva

Para o isolamento de estafilococos, a amostra sera homogeneizada em
solucdo salina peptonada 0,1% a partir da diluicdo inicial 10™. Inocula-se 1mL
de cada diluicdo em duplicata, em placas contendo Agar Baird Parker (ABP), e
posteriormente incuba-se a 36°C durante 24 a 48 horas. Nas placas com
crescimento de col6nias suspeitas, entre 20 e 200 colbnias, sera realizado o
teste bioquimico de coagulase, com plasma de coelho.

Desta forma, seleciona-se de 3 a 5 colbnias, para um tubo de Caldo
Infusdo Cérebro Coracdo BHI), e emulsionadas ao caldo. Os tubos serdo
incubados a 37°C, por 24 horas. Apos, serdo transferidos 0,3 mL de cada
cultura obtida em BHI e 0,3 mL de plasma de coelho para um microtubo
misturando-os com movimentos de rotacdo, incubando-os, em estufa a 37°C,
por 24 horas. A formacdo de coagulo nos tubos indica a presenca de
Estafilococos coagulase positiva. Os resultados serdo expressos em Unidades

Formadoras de Colbnias (UFC).
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4.4.4 Meso6filos Aerdbios

Para a contagem de micro-organismos mesofilos, sera utilizado meio
Agar Contagem de Placas (PCA) para amostras nas diluicbes de 10™ a 10~
ApoGs inoculagdo de 1mL da diluicdo em placas vazias e estéreis, adiciona-se
ao meio 4gar fundido e resfriado. Assim, através de movimentos circulares em
“forma de oito”, realiza-se a mistura do in6culo ao meio de cultura.

Apos completa solidificagéo, as placas serdo incubadas invertidas em
estufas a 30°C, por 48 horas devidamente identificadas. As semeaduras seréo
realizadas em duplicata. Para contagem de bactérias mesofilas serdo
escolhidas placas contendo de 30 a 300 colonias. Os valores das contagens
das coldnias serdo transformados em logaritmos decimais de Unidades

Formadoras de Col6nias, UFC mL™.

4.4.5 Listeria monocytogenes

A etapa de pré-enriquecimento sera realizada em caldo LEB com
incubacédo a 30°C por 24 horas, seguida da incubacdo de uma aliquota em
caldo Fraser a 35°C por 48 horas. Apés, a semeadura sera realizada nos
agares Oxford e Cromogénio a 35°C por 48 horas. Os isolados purificados
serdo submetidos a testes bioquimicos de motilidade, fermentacdo de
carboidratos (dextrose, xilose, ramnose e manitol) e presenca de catalase e de
B-hemolisina.

4.5 Maos de Manipuladores

Para a coleta de amostra de mdo do manipulador, o funcionario

escolhido para amostragem, serd aquele com o cargo de chefia na area de

producéo.
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O procedimento sera realizado nas maos do manipulador, apos a

higienizacdo cotidiana, (sem interferéncia do pesquisador), pelo uso de swab. A

coleta ocorrerd em area correspondente a superficie da mdo. Sera utilizada a
técnica do esfregaco como movimentos do tipo vai-e-vem.

Os frascos serao transportados sob refrigeracao até o laboratério para
as andlises microbiolégicas sendo que o0s resultados serdo expressos em
Log.UFC.mao".

4.6 Frutas

A coleta sera de uma fruta de consumo com casca, oferecida no café da
manha (conforme disponibilidade do estabelecimento no dia da coleta).

Para isolamento e identificacdo de Salmonella spp., sera pesado
assepticamente 25g de amostra, homogeneizada em 225ml de Caldo
Lactosado (CL), e incubado a 36°C por 24 horas. Apos, serdo transferidos
aliquotas para tubos contendo os meios de enriquecimento seletivo Rapapport
(RR) e Tetrationato (TT) e novamente sera incubado a 36°C por 24 horas.
Posteriormente serdo transferidas para placas contendo o0s Agar
Hektoen Entérico (HE) e Agar Xilose Lisina Desoxicolato (XLD), através do
método de esgotamento por estrias para obtencdo de coldnias isoladas, e
novamente incubadas a 36°C por 24 horas. Colbnias suspeitas serdo
selecionadas para procedimentos de testes bioquimicos nos meios agar Lisina
Ferro (LIA), agar Triplice Acucar Ferro (TSI) e Uréia para obtencdo de
resultados conclusivos (JAY, 2005). Para o teste soroldgico retira-se uma
alcada da cultura utilizada nos testes bioquimicos e inocula-se em tubo
contendo 5 ml de Caldo Infusdo Cérebro Coracao (BHI), levando a incubadora
por temperatura de 35°C + 2°C por 6 horas. A confirmacéo soroldgica verifica a

presenca de antigenos por testes de aglutinacéo.
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4.7 Aplicacéo de Questionarios

4.7.1 Questionério aplicado a Empresa

Para tracar as -caracteristicas fisicas da empresa serd utilizado
guestionario a ser respondido pelos responsaveis dos estabelecimentos,
adaptado da Resolugdo - RDC N° 216, de 15 de setembro de 2004
(APENDICE 1ll). Constara de perguntas referentes a identificacdo do
estabelecimento, a existéncia de responsavel técnico e inspecdo pela

Vigilancia Sanitéaria.

4.7.2 Questionario aplicado ao Manipulador

Serad realizado questionario com perguntas fechadas a fim de
caracterizar o perfil do profissional manipulador de alimentos, conforme
condi¢cbes socioeconémicas e educacionais, como: sexo, renda individual,
escolaridade, tempo de trabalho no estabelecimento e participagdo em
capacitacbes sobre higiene dos alimentos, adaptado de BRASIL, 2011
(APENDICE IV).
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6 ORCAMENTO

O presente estudo sera custeado com verba do Programa de Poés-
Graduacado em Nutricdo e Alimentos da Faculdade de Nutricdo, Universidade
Federal de Pelotas/RS, e dos proprios pesquisadores.
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REVISAO DE LITERATURA

Potencialidades Turisticas de Pelotas

O turismo vem apresentando resultados positivos em relacdo a aspectos
econdmicos dos ultimos anos, consolidando-se no Brasil como um importante
vetor de desenvolvimento socioecondmico (MINISTERIO DO TURISMO, 2007).

Hotel é designado como um estabelecimento comercial especializado
em proporcionar acomodacgOes para viajantes. O principal desafio da gestédo
hoteleira e de hospitalidade, de acordo com Kuo (2009) esta em prestar um
servico de qualidade aos turistas e manté-los satisfeitos.

Dados de 2007, fornecidos pela Secretaria Municipal de Turismo
evidenciam o crescimento do numero de atendimentos dos postos e o aumento
do numero de turistas em circulagdo na cidade (914 atendimentos a
1.618pessoas/4° trimestre de 2007), superando o ano anterior em 32,55%
(SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO E
TURISMO, 2008).

Em Pelotas, o maior movimento turistico da-se durante a Feira Nacional
do Doce (FENADOCE). A Feira € um evento anual, realizado para promover a
cultura doceira da cidade, para todo o Brasil e exterior. Os famosos doces
pelotenses, heranca da colonizacdo portuguesa, alema e italiana, sao
responsaveis pelo desenvolvimento deste setor que exporta as iguarias para
diversos do Estados do Brasil. Atrai visitantes de fora do pais, de outras partes
do Brasil e do Mercado Comum do Sul (MERCOSUL), além de convidados
ilustres da area da politica e do entretenimento.

Conforme numeros disponibilizados pela Secretaria Municipal de
Turismo (2011), durante a FENADOCE/2011, os 42 apartamentos de
determinado hotel da cidade obtiveram lotagdo maxima. Em outro
estabelecimento com 74 apartamentos disponiveis, 80% destes estavam
reservados para os 19 dias de feira. Esta demanda caiu em 20% apds o

término do evento. Dos 95 apartamentos de um total de 195 leitos, de outro
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estabelecimento da cidade, cuja ocupagédo € de 50% dos leitos ao longo do
ano, durante a 192 FENADOCE, apresentou aumento em torno de 15%. Tais
dados demonstram a grande movimenta¢ao no setor hoteleiro do municipio.

Outros pontos turisticos, motivos de grande atracdo de visitantes ao
municipio, com destaque pela importancia cultural, sdo o Parque Museu da
Baronesa, registrada toda a opuléncia vivida por Pelotas durante o século XIX,
mobilia de mogno, enxovais bordados, vestuario de época, leques, baus e
bibelés. Castelo Jodo Simbes Lopez, Catedral Sdo Francisco de Paula,
Chafariz “As Trés Meninas”, Caixa D’agua Escocesa, entre tantos outros
atrativos.

Ja no centro da cidade de Pelotas, situa-se a Praca Coronel Pedro
Osorio rodeada por prédios histéricos como o antigo prédio do Banco do Brasil
- 0 edificio é dotado de elementos que mostram o poder financeiro da época,
com cupula, sacadas de pulpito, delicados arabescos, pilastras com capitéis
corintios e embasamento em pedra. O relogio acima do acesso principal
orientou, por muitos anos, a populacéo que por ali transitava. No alto da cupula
um pequeno mirante ainda lembra os velhos tempos das observacfes das
embarcacdes no porto, indispensavel na época do intenso comércio de
Pelotas.

O Teatro Sete de Abril foi tombado em 1972, como patrimbnio historico
nacional titulo reconhecido pelo Instituto do Patrimbnio Histérico e Artistico
Nacional (IPHAN), motivo de orgulho para os pelotenses.

Os casarfes 2, 6 e 8: formam o maior conjunto arquitetdnico Neo-
Renascentista preservado na Ameérica Latina. Além destes, ao entorno da
praca estdo outros prédios como, a Prefeitura Municipal, Biblioteca Publica,
Casas Geminadas, Casa de Pompas Funebres, Casa da Banha e Clube
Caixeiral, Teatro Guarany e Mercado Publico.

Grande Hotel: o edificio tem quatro andares, possui 76 quartos, 6
apartamentos tipo suite, saldo de cha, um grande vestibulo coberto por
clarabdia de vidros coloridos e restaurante. No vestibulo encontra-se escadaria
com piso em marmore e corrimao em ferro trabalhado. Na esquina, o acesso €

marcado por um corpo arredondado coroado por uma cupula de bronze,
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importada da Franca, que abriga em seu interior um alojamento sob a caixa
d'agua. Atualmente, o prédio foi repassado a Universidade Federal de Pelotas
(UFPel).

Seguranca Alimentar no setor de Alimentos e Bebidas

Hotel é conceituado por Torre (1989), como uma instituicdo de carater
publico que oferece ao viajante, alojamento, alimentos e bebidas, assim como
entretenimento. Segundo Janeiro (1991), hotel é definido como sendo um
estabelecimento que devera fornecer um bom servico de alojamento, de
refeicOes, bar, tratamento de roupas, informacgdes turisticas e de carater geral.
Para Castelli (1991) o hotel geralmente oferece aos hospedes, uma quantidade
de servicos além de acomodacdo, como por exemplo, 0s servicos de
alimentacdo. Desse modo, fica evidente que para conceituar hotel, deve-se
pensar também no servico de alimentos e bebidas.

O setor de alimentos e bebidas de um hotel € um dos mais complexos
de toda a estrutura. Se for bem administrado, a comercializacdo de alimentos e
bebidas é muitas vezes capaz de superar 0os gastos com a hospedagem. Em
um unico dia, um turista, gera uma diaria de hospedagem e mais no minimo
trés refeicbes, 0 que representa uma grande fatia da receita no setor de
alimentos e bebidas de um hotel. Segundo Kinton (1999), a gastronomia
representa 30 a 40% da receita bruta do setor hoteleiro.

O setor de alimentos e bebidas de hotéis agrupa fundamentalmente as
seguintes areas: cozinha, restaurante, copa e servico de quarto (TORRE, 2001;
CASTELLI, 2003). Muitas vezes, o restaurante do hotel € aberto para o publico
em geral. Além disso, muitos hotéis oferecem entre os servi¢os de alimentos e
bebidas, coffe break, happy hour, banquetes e recepcdes para publicos
diferentes.

A dimensdao do setor de alimentos e bebidas varia conforme o tamanho e
tipo de cliente do hotel. Enquanto alguns hotéis servem apenas o chamado

café da manha continental, que consiste basicamente em café, pdo, manteiga,
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e geléia, ha outros que possuem pequenos restaurantes ou até mesmo VAarios
restaurantes, cafés e bares, como os hotéis de luxo (TORRE, 2001).

Para Santos (2004), no ramo hoteleiro, a qualidade precisa estar
associada a todos os procedimentos, pois, € importante que os setores e as
pessoas envolvidas tenham como objetivo a qualidade total para a completa
satisfacdo do cliente. No mercado hoteleiro define-se qualidade como “a
prestacdo continua de servicos e apresentacdo de produtos com base nos
padrbes de estabelecimentos individuais e cadeias” (DAVIES, 2001).

Castelli (2003), afirma que a higiene deve estar presente em todos
ambientes do hotel, sendo que a area de producdo de alimentos requer um
cuidado especial por interferir na saude dos hospedes. Essa questdo €
particularmente importante para garantir ao hospede uma alimentacdo segura
sob o ponto de vista higiénico-sanitario e para promover a manutencdo da
saude.

Todas as etapas que envolvem a producdo de refeicbes devem ter
atencao especial, desde a escolha do fornecedor, a recepcdo dos produtos, o
armazenamento, o preparo, a manutencao e distribuicdo corretas e sao pontos
importantes de constante monitoramento (SANTOS, 2004).

A maioria dos hospedes estd mais exigente por uma alimentacao
balanceada e segura, fazendo com que o mercado hoteleiro proporcione a
satisfacdo de seus clientes através dos beneficios de uma boa alimentacéo,
destacando-se aqui a importancia do profissional de nutricdo neste setor
(ORGANIZACAO MUNDIAL DE TURISMO, 2003).

E prudente ndo descuidar dos aspectos nutricionais e principalmente da
inocuidade dos alimentos porque o sucesso de uma viagem inclui entre muitas
coisas as experiéncias com a alimentacdo que podem ser inesqueciveis por
uma lembranca extraordinariamente deliciosa, ou pelo contrario, uma
experiéncia inesquecivel por ter sido desagradavel (ORGANIZACAO MUNDIAL
DE TURISMO, 2003). A alimentacéo esta diretamente relacionada ao cotidiano
do turista, portanto, os prestadores desse servico devem estar cientes sobre 0s
procedimentos de manipulacdo segura de alimentos e adota-los, garantindo ao

visitante uma experiéncia positiva.
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Qualidade e Seguranca dos Alimentos

O conceito de qualidade é dinamico, pois sugere e envolve uma
melhoria continuada e leva a organizacdo buscar novos niveis de
desenvolvimento. Qualidade, conforme Mezzomo (2002) ndo é um estado, mas
um processo.

Atualmente, a qualidade é componente fundamental dos alimentos,
como a seguranca € componente indispensavel da qualidade (PANETTA,
1998). Seguranca dos alimentos, segundo a Food and Agriculture Organization
e a World Health Organization (FAO/WHO), consiste em: “garantir o acesso
continuado para todas as pessoas a quantidades suficientes de alimentos
seguros que lhes assegurem uma dieta adequada; atingir e manter o bem-estar
de saude e nutricional de todas as pessoas; promover um processo de
desenvolvimento socialmente e ambientalmente sustentavel, que contribua
para uma melhoria na nutricdo e na saude, eliminando as epidemias e as
mortes pela fome” (FOOD AND AGRICULTURE ORGANIZATION, 2011).

Pode-se dizer que seguranca dos alimentos é o acesso assegurado do
individuo a alimentos in6cuos, em quantidade necessaria que satisfacam as
suas necessidades nutricionais considerando seus habitos alimentares, de
modo a garantir uma vida saudavel (REGO, 2001).

De acordo com S& e Moretto (2004), a seguranca dos alimentos € um
desafio e visa a oferta de alimentos livres de agentes que possam colocar em
risco a salude do consumidor. Segundo Goées et al. (2001), a seguranca dos
alimentos pode ser definida como o direito inalienavel de todos os cidadaos
terem acesso permanente aos alimentos necessarios a vida, em quantidade e
gualidade, que a torne digna e saudavel.

Para Ferreira (2001), a seguranca dos alimentos torna-se o fator
principal nos setores de alimentacdo e nutricdo, pois um dos grandes objetivos
€ garantir uma vida saudavel por meio de refeicbes equilibradas com padrées
adequados sob o ponto de vista nutricional e sanitario.

Considera-se cada vez mais necessario que os profissionais ligados a

producdo e processamento de produtos alimenticios, incorporarem a sua
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pratica diaria um conjunto de ac¢des voltadas para o controle de qualidade dos
alimentos, desde a escolha da matéria-prima até a obtencdo do produto final
(GOES et al., 2001).

Para assegurar a qualidade de um alimento, a inspe¢do sanitaria age
como forma de prevencdo e controle. As inspecdes, porém, nem sempre
podem ser realizadas com frequéncia e/ ou profundidade suficientes para
garantirem um grau satisfatério de seguranca sanitdria do alimento
(INTERNATIONAL ASSOCIATION OF MILK, FOOD AND EVIROMENTAL
SANITARIANS - IAMFES, 1997).

De acordo com Mezono (2001), para garantir a qualidade, ndo é
necessario apenas ter a higiene dos alimentos. Deve-se salientar a importancia
da higiene como um todo, verificando o tipo e condi¢cdes de transporte,
utensilios, equipamentos, inclusive a qualidade da agua.

A higiene dos alimentos visa manté-los livres de contaminagdo e
multiplicacdo dos micro-organismos patogénicos. Segundo o WORLD
TOURISM ORGANIZATION — WTO (1991), a seguranca dos alimentos e a
prevencdo de doenca de origem alimentar, devem ser as principais
preocupacdes e as maiores responsabilidades de todo servico de alimentacao
de estabelecimentos turisticos.

O setor de alimentos e bebidas, principalmente a area da producéo,
possui fatores que favorecem a multiplicacdo de micro-organismos, como por
exemplo: agua, pH neutro a ligeiramente &cido, oxigénio, nutrientes e
temperatura préoxima a 35°C (CHIARINI e ANDRADE, 2001). Para que a
cozinha ndo se transforme em um oOtimo habitat de micro-organismos, é
necessario proceder a higienizacdo dos utensilios, equipamentos e do
ambiente, incluindo superficies, piso, paredes, janelas e portas, e também dos
manipuladores.

E de suma importancia a higienizacdo dos utensilios e equipamentos,
estabelecimento e também dos manipuladores a fim de garantir a seguranca

dos alimentos.
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Doencas Transmitidas por Alimentos

Define-se como surto de Doenca de Origem Alimentar, episédio no qual
duas ou mais pessoas apresentam em um determinado periodo de tempo,
sinais e sintomas semelhantes apds ingestdo de um mesmo alimento
considerado contaminado por evidéncia clinica-epidemiolégica e/ou laboratorial
(CENEPI, 2001).

As Doencas Transmitidas por Alimentos (DTA) sdo uma ameaca
consideravel para a saude publica e para a economia dos individuos e paises.
O seu controle exige um esforco concentrado por parte dos governos, da
indastria  de alimentos e dos consumidores (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2002).

Na cadeia de transmissdo das DTA, os alimentos sdo considerados
veiculos dos agentes infecciosos e toxicos. Eles podem ser contaminados
durante todas as etapas da cadeia alimentar por perigos biologicos, quimicos
ou fisicos. Entre as principais formas de contaminacdo, destacam-se a
inadequada manipulagcéo e conservacao dos alimentos.

Ha relatos citados por Banwart (1989) de que utensilios e equipamentos
contaminados participam do aparecimento de aproximadamente 16% dos
surtos. Existe também preocupacédo com os manipuladores, pois representam
um dos principais veiculos de contaminacdo, e conforme dados da
Organizacado Mundial da Saude (OMS), chega a atingir até 26% dessas causas
(SILVA JR, 1991; FREITAS, 1995). Os manipuladores representam um
importante elo na cadeia epidemiolégica das DTA (SECRETARIA DE
VIGILANCIA EM SAUDE, 2005).

As DTA tém sido consideradas um dos problemas de maior importancia
em saude publica, estando mais comumente relacionadas a contaminacao
microbiolégica. Os seus efeitos podem ser diretos por ingestdo e infeccao do
préprio micro-organismo no organismo humano ou indireto, causado por
toxinas produzidas pelo micro-organismo, antes de ele ser ingerido (CHAVES,
2004).
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De acordo com os registros da Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
sdo detectados, anualmente, nos paises em desenvolvimento, mais de um
bilhdo de casos de diarreia aguda em criangas menores de cinco anos, das
quais 5 milhdes chegam a 6bito (CAMARA, 2000).

Entretanto, apesar do progresso na medicina, na ciéncia e tecnologia de
producédo de alimentos, as enfermidades causadas por micro-organismos
patogénicos continuam apresentando problemas significativos para a sadde e a
economia. Existem célculos que até 100 milhdes de individuos em todos os
paises contraem doencas decorrentes de alimentos (GERMANO & GERMANO,
2001). Calcula-se que de 1 a 100 milhdes de individuos no mundo contraem,
anualmente, intoxicacbes decorrentes do consumo de alimentos e de agua
contaminados (GERMANO & GERMANO, 2001).

Os Centros de Controle e Prevencdo de Doencas (Centers for Disease
Control and Prevention-CDC) estimam que 76 milhdes de pessoas sofram de
DTA, a cada ano, nos Estados Unidos, o que provoca 325.000 hospitalizagdes
e mais de 5.000 mortes nesse pais. No Brasil, das internacbes em hospitais
pelo Sistema Unico de Saude no periodo de 1998 a 2001, 4,5% a 4,8% foram
diagnosticados com infec¢des intestinais como a coélera, febre tifdide,
shigelose, amebiase, entre outras doencas infecciosas intestinais com niumero
de internacbes entre 560.905 - 568.516. Estas doencas representaram cerca
de 50% do total de internacdes por doencas infecciosas e parasitarias neste
periodo (TOLEDO & VIANNA, 2002).

Quando se agrega grande numero de casos, vé-se que as DTA séo
extremamente custosas. Estima-se que o custo das DTA nos Estados Unidos
€ de 5 a 6 bilhdes de dolares em gastos diretos e perda de produtividade.
InfeccBes somente pela bactéria Salmonella spp. implicam perda de 1 bilhdo de
dolares em custos diretos e indiretos. No Brasil, os custos com 0s casos
internados por DTA, de 1999 a 2004, chegaram a 280 milhdes de reais, com
média de 46 milhdes de reais por ano (SECRETARIA DE VIGILANCIA EM
SAUDE, 2005).

No Brasil, de 1999 a 2004, dados do Ministério da Saude, mostram a

ocorréncia em média de 3,4 milhdes de interna¢des por DTA, com uma média
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de 568.341 casos por ano. Quanto a mortalidade, de 1999 a 2002, ocorreram
25.281 6bitos por DTA, com uma média de 6.320 obitos/ano (SECRETARIA DE
VIGILANCIA EM SAUDE, 2005). Sendo mais prevalente na faixa etaria de 20 a
49, seguida de 1 a 4 anos, apresentando uma sazonalidade com maior
incidéncia no verdo e no outono; com 21.386 expostos e 2.233 doentes
(10,4%) e dois Obitos (BRASIL, 1999).

As pessoas estdo suscetiveis as Doencas Transmitidas por Alimentos
durante todo o ano, mas o aumento de surtos no verao esté associado as férias
e viagens. Paralelamente ao incremento do turismo, a incidéncia de doencgas
de origem alimentar est4 crescendo em todo o mundo. Portanto, os servigcos
prestados aos turistas, ttm uma grande responsabilidade com a saude das
pessoas, pois € visto que a alimentacéo esta relacionada a questao do turismo
(WORLD TOURISM ORGANIZATION, 1991).

Acredita-se que a alimentacdo contaminada € a principal causa de
doencas em turistas. Estima-se que de 20 a 50% de todos os viajantes sofrem
de problemas gastrintestinais como diarreia, porém somente uma pequena
porcentagem é reconhecida e registrada. A proporcao entre a real situacao e
os casos notificados € de 100 para 1. Estatisticas indicam que a maioria das
doencas de origem alimentar esta associada com refeicbes consumidas fora de
casa (WORLD TOURISM ORGANIZATION, 1991).

Em alguns Estados e Municipios do Brasil, pouco se conhece a real
magnitude do problema, pois os casos e surtos de DTA n&o sdo notificados.
Para caracterizar casos e surtos de doencas de origem alimentar é necessario
gue a populacao esteja informada sobre sintomas desta classe de ocorréncia
como diarreias brandas e episédios de vomitos, pois estes sdo considerados
pelo proprio afetado como um “mal estar passageiro” e ndo necessariamente
associados ao consumo de alimentos (SILVA, 2006), o que torna irreal os
resultados apresentados nas estatisticas brasileiras (FRANCO, 1996;
HIROOKA, 1997; SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, 2005).

As enfermidades de origem alimentar ocorrem quando uma pessoa
contrai uma doenca devido a ingestdo de alimentos contaminados com micro-

organismos ou toxinas indesejaveis (FORSYTHE, 2000). Conforme Galvao
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(1993), as doencas alimentares sao classificadas de acordo com os agentes e
sintomas. Elas variam em razdo da quantidade do alimento contaminado
ingerido e sua concentracdo microbiana, do tipo de micro-organismo
contaminante e o estado de saude do individuo acometido pela doenca.

Infeccdo alimentar: causada pela ingestdo do micro-organismo, em
alimento ou agua contaminados.

Intoxicagdo alimentar: ingestdo da toxina produzida pelo micro-
organismo, em alimento ou 4gua contaminados.

Segundo Souza e Silva (2004), o aparecimento das DTA associadas aos
servicos de alimentacdo esta intimamente ligado as condi¢cdes higiénico-
sanitarias e, principalmente, ao baixo indice de conhecimento das boas
praticas de manipulagéo. Dessa forma, o controle higiénico-sanitario tanto dos
estabelecimentos quanto dos manipuladores € essencial para garantir a
gualidade dos alimentos, tornando-se o principal instrumento de defesa contra
os surtos de enfermidades veiculadas pelos alimentos.

Por isso, torna-se necessario a implantacdo de ferramentas que
assegurem a qualidade nos setores de alimentacdo, como por exemplo, as
Boas Praticas de Fabricacdo (BPF), ou apenas Boas Praticas (BP), os
Procedimentos Operacionais Padronizados (POP), e o Programa Andlise de
Perigos e Pontos Criticos de Controle (APPCC).

Assim, com a implantacao dessas ferramentas, problemas considerados
criticos sdo prevenidos antes que ocorram. Atualmente, essa estratégia de
controle de qualidade € reconhecida como instrumento para producdo de
alimentos seguros e é recomendada por diversas entidades internacionais
inclusive pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e Ministério da Saude
(MS) (BORGES e FREITAS, 2002).

Conceituam-se as BP como procedimentos que devem ser adotados
pelos servicos de alimentacdo a fim de garantirem a qualidade higiénico-
sanitaria e a conformidade dos alimentos com a legislacdo sanitaria (BRASIL,
2004). O Manual de Boas Préaticas (MBP) € um documento que descreve as
operac0es realizadas pelo estabelecimento, incluindo, no minimo, os requisitos

higiénico-sanitarios dos edificios, a manutencéo e higienizacéo das instalacoes,
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dos equipamentos e dos utensilios, o controle da agua de abastecimento, de
vetores e pragas urbanas, a capacitacdo profissional, higiene e saude dos
manipuladores, manejo de residuos e controle e garantia de qualidade do
alimento preparado (BRASIL, 2004).

Os servicos de alimentacdo devem dispor, além do MBP, os POP
acessiveis aos funcionarios envolvidos e disponiveis a autoridade sanitéria,
guando requeridos (BRASIL, 2004). O POP é um procedimento escrito de
forma objetiva que estabelece instrucbes seqienciais para a realizacdo de
operacdes rotineiras e especificas na producdo, armazenamento e transporte
dos alimentos (BRASIL, 2002). De acordo com Saccol et al. (2006), uma das
diferencas entre a RDC 275/2002 (ANVISA) dos estabelecimentos produtores
e industrializadores de alimentos e a RDC 216/2004 (ANVISA) dos servicos de
alimentacéo, além do ambito de aplicacéo, € o numero de POP exigidos.

De acordo com Arruda (2002) a metodologia do sistema APPCC teve
inicio em meados dos anos 60, através da necessidade de que os alimentos
consumidos pelos primeiros astronautas fossem seguros, sob o ponto de vista
sanitario. O APPCC é uma ferramenta reconhecida internacionalmente para o
uso na gestédo pro-ativa de temas ligados a seguranca de alimentos.

Associada ao interesse pelo cumprimento da legislacdo sanitaria, a
busca pela qualidade tem motivado varias empresas a normatizar, em manual
de boas praticas, os processos de producdo de alimentos dentro de critérios
técnicos definidos pelo método APPCC, a fim de se tornarem mais competitivas
em um mercado cada vez mais exigente. O Sistema é recomendado por
organismos internacionais como a Organizacdo Mundial do Comércio (OMC),
Organizacdo das NacOes Unidas para Alimentacdo e Agricultura (FAO),
Organizacdao Mundial de Saude (OMS) e pelo Mercado Comum do Sul
(MERCOSUL) e € exigido pela Comunidade Europeia e pelos Estados Unidos.

No Brasil, o Ministério da Saude e o Ministério da Agricultura Pecuéria e
Abastecimento ja tém a¢des com objetivo de adoc¢éo do Sistema APPCC pelas
Indastrias Alimenticias (MINISTERIO DA SAUDE, 2012). O sistema APPCC

tem se revelado uma das ferramentas Uteis aos setores de alimentacao para a
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prevencdo de possiveis surtos de DTA, pois procura identificar perigos
potenciais a inocuidade dos alimentos e manté-los sob controle.

Embora o APPCC seja um sistema amplo para a garantia da inocuidade,
manutencdo da qualidade e da integridade do alimento, ndo deve ser
considerado Unico e independente. Considera-se 0 sistema uma ferramenta
para controle de processo e nao para o ambiente onde 0 processo ocorre. As
BPF e os POP constituem os pré- requisitos essenciais a implantacdo do
APPCC.

Micro-organismos Indicadores de Higiene e Sanidade

E impossivel determinar exatamente quando, na histéria da humanidade,
o homem tomou conhecimento da existéncia de micro-organismos e da sua
importancia para os alimentos (FRANCO & LANDGRAF, 2003).

Apesar dos avancos tecnoldgicos que as indastrias de alimentos véem
sofrendo, as enfermidades causadas por patdgenos alimentares continuam
apresentando problemas significativos para a saude e para a economia
(FORSYTHE, 2002). Assim sendo é de extrema importancia todas as tentativas
no sentido de reduzir as possibilidades de ocorréncias das doencas
transmitidas por alimentos (DTA).

Os micro-organismos indicadores podem ser empregados para refletir a
gualidade microbiolégica dos alimentos quanto a sua vida util ou por sua
inocuidade em ndo conter micro-organismos patdégenos. Em geral, os micro-
organismos indicadores sdo usados com maior frequéncia para determinar a
higiene dos alimentos.

Sao considerados como deteriorantes 0S micro-organismos que se
desenvolvem no alimento, podendo causar alteracdes nas suas propriedades
sensoriais. S8o considerados patogénicos aqueles que, produzem substancias
toxicas (toxinas) que causam danos a saude do consumidor ou apresentem
capacidade de colonizar o intestino causando infec¢cdes (CHITARRA, 2000;
FORSYTHE, 2002; FRANCO & LANDGRAF, 2003).
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Servindo de parametro microbiologico basico as leis de consumo criadas
pelos governos, as bactérias do grupo coliforme s&o utilizadas como
indicadores de contaminacdo da agua e de alimentos, por deficiéncia de
higiene.

Os coliformes totais sdo um grupo de bactérias constituido por bacilos
gram negativos, aerobios ou anaerdbios facultativos, ndo formadores de
esporos, oxidase-negativos, capazes de crescer na presenca de sais biliares
ou outros compostos ativos de superficie (surfactantes), com propriedades
similares de inibicdo de crescimento, e que fermentam a lactose com producéo
de aldeido, &cido e gas a 35°C em 24-48 horas (JAY, 2005). Este grupo nao
significa agravo a saude, mas indicam falta de higiene, uma vez que sao
capazes de habitar o intestino humano.

Os coliformes termotolerantes constituem um grupo de bactérias gram
negativas nao-esporuladas, com capacidade de fermentar lactose com
producéo de acido e gas a temperatura de 45°C em um periodo de 48 horas.
Do ponto de vista sanitario, funcionam como indicadores capazes de evidenciar
uma maior probabilidade de que o alimento tenha entrado em contato com
material de origem fecal, indicando, com maior grau de certeza, a possivel
presenca de patdgenos entéricos (JAY, 2005).

Os estafilococos séo classificados como cocos gram positivos, iméveis,
anaerobios facultativos, ndo formadores de esporos e produtores de catalase.
Apresentam-se aos pares, tétrades, cadeias curtas ou em aglomerados
irregulares em cachos. Algumas espécies produzem enzimas e toxinas como:
coagulase, hialuronidase, enterotoxinas, toxinas, hemolisinas e leucocidinas
(BANNERMAN, 2003).

A intoxicacdo alimentar estafilocdcica € atribuida a ingestdo de toxinas
produzidas e liberadas pela bactéria durante sua multiplicacdo no alimento
(STAMFORD et al., 2006). A partir do momento da contamina¢édo, havendo no
alimento condicdes favoraveis a sua multiplicacdo, em poucas horas, certas
cepas produzem tais toxinas termostaveis responsaveis pelo quadro clinico de
gastroenterite, sendo que o0s sintomas aparecem dentro de uma a seis horas

apos a ingestdo do alimento (RADDI et al., 1988).
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Os fatores que mais predispdem a contaminagao por estafilococos vém
justamente da inadequada manipulacdo dos produtos, resultando em
contaminacdo cruzada na exposi¢do dos produtos a temperaturas adequadas
ao crescimento bacteriano (MESQUITA, 2006).

As bactérias aerdbias mesofilas sdo constituidas por genéros e familias
de Enterobacteriaceae, Bacillus spp., Clostridium spp., Corynebacterium spp. e
Streptococcus spp.. A contagem padrdao em placa (Agar PCA) serve como
indicador da qualidade higiénica dos alimentos. Sua presenca em grande
ndmero indica matéria-prima excessivamente contaminada, limpeza e
desinfeccdo de superficies inadequadas, higiene insuficiente na producédo e
condicbes inapropriadas de tempo e temperatura durante a producdo ou
conservacao dos alimentos (SIQUEIRA, 1995). Segundo Tortora et al. (2003), o
tipo de micro-organismo mais comumente encontrado sdo o0s mesofilos
apresentando a temperatura 6tima de crescimento entre 25°C e 40°C.

Salmonella spp. trata-se de um bacilo gram negativo, ndo esporulado
amplamente difundido na natureza, sendo o homem e o0s animais seus
principais reservatérios naturais (MESQUITA, 2006). Sua presenca em
alimentos torna 0s mesmos improprios para 0 consumo, uma vez que a dose
infectante baixa € capaz de desenvolver surtos de infeccdo alimentar
(SALVATORI et al., 2003).

A Salmonelose € uma doenca infecciosa provocada por grupo de
bactérias do género Salmonella spp., que pertencem a familia
Enterobacteriaceae, existindo muitos tipos diferentes desses micro-organismos.
Individuos adquirem salmonela quase exclusivamente devido ao consumo de
agua e alimentos contaminados com fezes animais ou humanas,
principalmente através de ovos crus utilizados para a confec¢do de maioneses,
cremes doces utilizados em tortas, carne moida, linglicas, ovos, carnes e
frutas de baixa acidez (SCARCELLI et al., 2006).

Listeria  monocytogenes €é uma bactéria gram-positiva, anaerdbia
facultativa, ndo esporulada e ndo formadora de capsulas. Sdo méveis a
temperatura de 25°C devido a presenca de flagelos peritriquios. Este micro-

organismo pode multiplicar-se em uma ampla faixa de temperatura (1°C —



52

45°C) e pH (4.3 — 9.6), além de tolerar concentragcbes salinas elevadas (=
10%). A doenca por ela provocada, denominada Listeriose, ganhou importancia
como enfermidade de origem alimentar no inicio dos anos 1980, sendo
responsavel por casos de aborto, meningite e septicemia, diagnosticada
principalmente em pessoas pertencentes a grupos de risco tais como
imunodeprimidos, idosos, criancas e mulheres gravidas (FARBER &
PETERKIN, 1991).

Legislacdo Sanitéria Brasileira

Segundo Valejo et al. (2003), o principal meio legal que visa a promog¢ao
da saude do consumidor sédo as legislacbes para alimentos que servem para
regular a producdo, a manipulacdo e sua comercializacdo. As Vigilancias
Sanitarias Estaduais e Municipais sdo 0rgaos capacitados e responsaveis pela
fiscalizacdo e aplicacdo de penalidade aos estabelecimentos que ndo operam
com adequadas instalacdes, equipamentos, higiene em geral, entre outros
(NETO, 2003).

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) tem o dever de
proteger e promover a saude, garantindo a seguranca sanitaria de produtos e
servicos, com o direito de punir as empresas que possam vir a colocar em risco
a saude publica. No Brasil, a ANVISA é o 6rgdo que considera a necessidade
de constante aperfeicoamento das acdes de controle sanitario na area de
alimentacéo, visa a protecdo a saude da populagdo; considera a necessidade
de harmonizacéo da acdo de inspecao sanitaria e a necessidade de requisitos
higiénico-sanitarios gerais para servicos de alimentacdo aplicaveis em todo
territério nacional (GERMANO & GERMANO, 2001).

A qualidade do alimento oferecido a populacdo sempre foi uma
preocupacdo do governo brasileiro no que diz respeito a legislacbes de
alimentos. Essa preocupacao pode ser observada a partir da publicacdo, em 27
de fevereiro de 1967, do Decreto Lei n°. 209 que instituiu o Codigo Brasileiro de

Alimentos, revogado posteriormente pelo Decreto Lei n°. 986/1969 (BRASIL,
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1967, 1969). Ambos preconizam a prote¢cdo da saude individual e coletiva,
relativo a alimentos, desde a sua obtencdo até o seu consumo (BRASIL, 1967,
1969).

Em 26 de novembro de 1993, foi publicada a Portaria do Ministério da
Saude n°. 1.428, cujo conteudo direciona e define os procedimentos de
controle higiénico-sanitario de alimentos. O objetivo dessa Portaria foi
estabelecer as orientacfes necessarias que permitiram executar as atividades
de inspecdo higiénico-sanitaria, de forma a avaliar as Boas Praticas para a
obtencédo de padrdes de identidade e qualidade de produtos e servicos na area
de alimentos com vistas a protecdo da saude da populacdo (BRASIL, 1993).

Em 30 de julho de 1997, foi publicada a Portaria do Ministério da Saude
n°. 326, que aprovou o regulamento técnico sobre as condi¢cdes higiénico-
sanitarias e de Boas Praticas de Fabricacdo para estabelecimentos
produtores/industrializadores de alimentos (BRASIL, 1997).

A ANVISA, considerando acfGes de controle sanitario na area de
alimentos, visando a protecdo a saude da populacéo aprovou a RDC n° 12 de 2
de janeiro de 2001 que dispde sobre a Regulamentacdo dos Padrdes
Microbiolégicos para Alimentos, indispensaveis para a avaliagdo das Boas
Préaticas de Producdo de Alimentos e Prestacdo de Servicos, da aplicacédo do
Sistema de Analise de Perigos e Pontos Criticos de Controle (APPCC/HACCP)
e da qualidade microbioldgica dos produtos alimenticios, incluindo a elucidacéo
de Doenca Transmitida por Alimentos (DTA).

Em 21 de outubro de 2002, foi publicada pela ANVISA a Resolucdo —
RDC n° 275, que dispdem sobre o regulamento técnico de Procedimentos
Operacionais Padronizados (POP) aplicados aos estabelecimentos
produtores/industrializadores de alimentos e apresentou uma lista de
verificacdo de Boas Préticas de Fabricacdo (BPF) (BRASIL, 2002).

No ambito de servicos de alimentacdo, em 15 de setembro de 2004, a
ANVISA publicou a Resolucdo — RDC n° 216, que consta que todo Servico de
Alimentacdo deve ter um manual de Boas Praticas. Ficou preconizado que
todos os manipuladores dos alimentos devem ser submetidos ao curso de

capacitacdo, abordando, no minimo, oS seguintes temas: contaminantes
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alimentares, DTA, manipulacdo higiénica dos alimentos e Boas Praticas
(BRASIL, 2004). Para os servi¢cos de alimentacao, que tém requisitos algumas
vezes diferentes dos demandados pela indlstria, pela diversidade de matéria-
prima, linha de producdo, equipamentos e utensilios, a ANVISA em 2004
regulamentou a producao dessas unidades por meio da RDC 216/04.

O Secretério da Saude do Estado do Rio Grande do Sul, no uso de suas
atribuicbes e considerando que a RDC, n°216/2004 da ANVISA, pode ser
complementada pelos 6rgdos de Vigilancia Sanitaria Estadual e Municipal
visando abranger requisitos inerentes as realidades locais, aprova, pela
Portaria n® 78/2009, a Lista de Verificacdo em BP para Servicos de
Alimentacdo e as normas para Cursos de Capacitacdo em BP para esses
estabelecimentos (RIO GRANDE DO SUL, 2009).



Relatério do Trabalho de Campo

Acrescentou-se 0 micro-organismo Escherichia coli nas analises
microbioldgicas de todos os pontos amostrais.

Devido a metodologia utilizada, optou-se por realizar analise de micro-
organismos Mesofilos Totais, ao invés de Meséfilos Aerdbios.
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RESUMO

BAIRROS, Jacqueline Valle de. Condi¢cdes higiénico-sanitarias dos
servicos de alimentos e bebidas de hotéis do municipio de Pelotas/RS.
2013. 120f. Dissertacdo (Mestrado) - Programa de Pds-Graduagcdo em Nutricao
e Alimentos. Universidade Federal de Pelotas, Pelotas.

O turismo tem apresentado resultados positivos no cenario da economia, nos
altimos anos, repercutindo na expansdo do mercado hoteleiro. Diante desta
expansao, cresce a preocupacao com o fornecimento de refeicdes seguras do
ponto de vista microbiolégico. O objetivo deste estudo foi realizar um
diagnostico das condicdes higiénico-sanitarias do setor de alimentos e bebidas
(A&B) dos hotéis no municipio de Pelotas/RS e propor intervencdes com base
nos conceitos de Boas Praticas. Foi aplicado um questionario tipo “check list”
em acordo com a Portaria n° 78/2009 e foram coletadas amostras de
superficies de equipamentos e utensilios, mdo dos manipuladores e de um
alimento servido diariamente, para a realizacdo de analises microbioldgicas,
antes e apos a intervencdo. Os resultados foram descritos conforme o
Compendium of Methods for the Microbiological Examination of Foods segundo
a American Public Health Association (APHA). Os critérios estabelecidos para
as analises microbiologicas de alimentos seguiram a RDC n° 12/2001.
Participaram deste estudo quatro hotéis localizados na regido central de
Pelotas. Os hotéis foram classificados antes e ap0s a intervencado entre 0s
niveis aceitavel (entre 50 a 75% de atendimento dos itens) e bom (entre 75 a
90% de atendimento dos itens). Apos a intervencdo, foram verificadas
diferencas significativas (p<0,05) nas enumeracfes de micro-organismos
mesofilos e coliformes termotolerantes em relacdo as enumeracdes anteriores
a intervencdo. Nao verificou-se a presenca para 0S Mmicro-organismos
Salmonella spp., Escherichia coli e Listeria monocytogenes. Conclui-se que
ap6s o treinamento, com relacdo ao check list ndo houve uma melhora
satisfatéria das condicdes higiénico-sanitarias nos servicos de A&B, e embora

tenha ocorrido a redugéo da carga microbiana, esta néo foi eficaz para todos os
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micro-organismos. Sugere-se que medidas de controle com base no coni

de Boas Praticas para os Servicos de Alimentacdo e treinamento
funcionarios sejam implementadas nestes estabelecimentos.

Palavras-chave: Boas Préaticas de manipulacdo. Controle de qualidade.

Higiene do alimento. Seguranca alimentar. Turismo.



ABSTRACT

BAIRROS, Jacqueline Valle de. Sanitary-higienic conditions of services
food and drink hotel in the municipality of Pelotas / RS. In 2013.120 f.
Dissertation (MSc) Programme Postgraduate Nutrition and Food. Federal
University of Pelotas, Pelotas.

Tourism has shown positive results in the scenario of the economy in recent
years, resulting in the expansion of the hotel market. Given this expansion, a
growing concern about the supply of safe meals the microbiological point of
view. The aim of this study was to perform a diagnosis of the sanitary conditions
of the food and beverages (F & B) hotels in the city of Pelotas / RS and propose
interventions based on the concepts of Practice. We used a questionnaire type
"check list" in accordance with Ordinance No. 78/2009 and samples were
collected from surfaces of equipment and utensils, handlers' hands and a food
served daily, to perform microbiological analysis before and after intervention.
The results were described as the Compendium of Methods for the
Microbiological Examination of Foods according to the American Public Health
Association (APHA). The criteria for microbiological analysis of food followed
RDC n ° 12/2001. The study included four hotels located in the central region of
Pelotas. The hotels have been ranked among the acceptable levels (between
50-75% coverage of the items) and good (between 75-90% coverage of the
items). After the intervention, there were significant differences (p <0.05) in the
enumeration of micro-aerobic and coliform organisms in relation enumerations
prior to intervention. It was not verified for the presence of micro-organisms
Salmonella spp. Escherichia coli and Listeria monocytogenes. We conclude that
after training, with respect to the check list there has been no satisfactory
improvement of sanitary conditions in the services of A & B, and although there
was a reduction of the microbial load, this was not effective for all micro-
organisms. It is suggested that control measures based on the concept of
Practice for Food Services and staff training should be implemented in these
establishments.

Keywords: Good manipulation practices. Quality control. Food hygiene.
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INTRODUCAO

O setor de turismo vem apresentando resultados positivos no aspecto
econbmico dos Uultimos anos, ocupando um papel relevante no panorama
mundial, sendo uma das atividades com bastante representatividade neste
setor. No Brasil, esta atvidade consolida-se como um vetor de
desenvolvimento socioecondémico, tendo em vista a realizacdo de importantes
eventos esportivos e a grande representatividade no mercado internacional (24,
27). Segundo informacdes do Instituto Brasileiro de Turismo (EMBRATUR), o
turismo se configura como uma atividade que gera anualmente US$ 4 trilhdes e
aproximadamente 280 milhdes de empregos em todo o mundo (8).

Com o crescimento do turismo, ocorre também o desenvolvimento do
mercado hoteleiro e diante desta expansédo, cresce a preocupacao com o
fornecimento de refeicOes, tanto em qualidade sensorial quanto em qualidade
microbiolégica. Segundo informacfes da Organizacdo Mundial do Turismo
(OMT), ocorrem reivindicacdes por parte dos préprios hospedes quanto ao
fornecimento de uma alimentacdo balanceada e segura do ponto de vista
higiénico-sanitario, exigindo, portanto, do segmento hoteleiro, a capacitacdo do
profissional manipulador de alimentos (20, 27).

A qualidade higiénico-sanitaria das refeicées € um fator fundamental de
seguranca alimentar, visto que, as doencas veiculadas por alimentos sao
consideradas um dos principais problemas de saude publica, contribuindo
significativamente para o0 aumento da morbidade em paises em
desenvolvimento (3).

As doencas transmitidas por alimentos (DTA) sdo causadas por micro-
organismos ou suas toxinas, ap0s a ingestdo de agua e/ou alimentos
contaminados, sendo o manipulador, o principal veiculo desta transmisséo
durante o preparo das refeicbes. Além dos manipuladores, equipamentos e
utensilios mal higienizados, tornam-se importantes vetores para a
disseminacao de DTA (28).
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Segundo estimativas da Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
aproximadamente 1,8 milhdes de pessoas morrem anualmente em decorréncia
das doencgas veiculadas por alimentos e os turistas acabam tornando-se alvos
vulneraveis a estas patologias, uma vez que, encontram-se fora de suas rotinas
alimentares (34). Cabe salientar que, no Brasil, entre 1999 e 2008, foram
registrados 6.062 surtos de DTA, tendo os restaurantes comerciais, ocupado o
segundo lugar nas ocorréncias, com 19,7% dos casos (12). Segundo dados do
Sistema de Informacfes Hospitalares (SIH) do Ministério da Saude, ocorreram
mais de 464.000 internacBes por DTA no pais entre os anos de 2008 a 2011
(37).

O impacto negativo causado pelas DTA alcanca niveis cada vez mais
preocupantes, acarretando grandes perdas relacionadas ao turismo e,
consequentemente para a economia (32), exigindo esforcos concentrados por
parte dos governos, da industria de alimentos e de toda a sociedade (35).

Considerando a necessidade de acdes de controle higiénico-sanitario no
setor de alimentos e a garantia da saude do consumidor, a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) instituiu no ano de 2004 a legislacdo que
regulamenta por meio da Resolucéo da Diretoria Colegiada, RDC n° 216, de 15
de setembro de 2004, as Boas Praticas para os Servicos de Alimentacéo (10).
Boas praticas séo procedimentos necessarios para garantir o controle sanitario
dos alimentos e representam uma importante ferramenta para garantir a
gualidade do produto final (15, 17).

Baseado na RDC n° 216/2004 (10) e visando promover a melhoria das
condi¢cBes sanitarias dos servicos de alimentacdo, bem como a saude da
populacdo, a Secretaria de Saude do Rio Grande do Sul publicou em 30 de
janeiro de 2009 a Portaria n° 78, que aprova a Lista de Verificacdo em Boas
Préticas para Servicos de Alimentacdo, além de normas para cursos de
capacitacdo em Boas Praticas para Servicos de Alimentacdo (25). A lista de
verificacdo possibilita uma analise preliminar das condi¢cdes higiénicas de um
estabelecimento, avaliando a presenca de nao conformidades e sugerindo

aclOes corretivas para adequacdo de todos os requisitos, buscando desta
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forma, eliminar e/ou reduzir os riscos que possam comprometer os alimentos e
a saude dos individuos (13, 17).

Além disso, segundo Veiros et al. (2009) a Lista de Verificacdo de Boas
Praticas pode ser considerada uma ferramenta Util para o controle de
procedimentos, pois auxilia no controle de qualidade da producédo de alimentos,
garantindo a qualidade higiénico-sanitaria da refeicéo servida.

Em raz&o da expansao do segmento hoteleiro, devido ao crescimento do
turismo em todo o Pais, a garantia da qualidade da alimentacdo neste setor
torna-se um fator de grande relevancia. Esta fortemente associada ao conceito
de hospedagem de qualidade, sendo fundamental o fornecimento de um
alimento seguro, em conformidade com a legislacdo vigente. Conforme a
Secretaria de Desenvolvimento Econémico e Turismo (2013), o municipio de
Pelotas, possui uma variedade de hotéis cadastrados, porém desconhecem-se
informacdes relevantes sobre as condi¢cdes higiénico-sanitarias nas areas de
alimentos e bebidas (A&B) destes estabelecimentos.

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo realizar um
diagnostico das condicfes higiénico-sanitarias do setor de alimentos e bebidas
dos hotéis do municipio de Pelotas/RS e propor intervencdes com base nos

conceitos de Boas Praticas.



MATERIAL E METODOS

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da Faculdade de Medicina
da Universidade Federal de Pelotas (UFPel), sob Protocolo n° 67/12.

Foi realizado um estudo exploratério, observacional e descritivo, com
abordagem quantitativa, durante o periodo de setembro de 2012 a janeiro de
2013, enfocando as condi¢Bes higiénico-sanitarias do setor A&B de hotéis do
municipio de Pelotas/RS. Foram convidados a participar do estudo todos os
hotéis (n=13) cadastrados no site da Secretaria Municipal de Desenvolvimento
Econdmico e Turismo do municipio de Pelotas/RS.

As visitas foram realizadas em dias aleatorios durante o preparo do café
da manha, por ser este servico oferecido em todos os estabelecimentos.

Aos responsaveis de cada hotel aplicou-se um questionario adaptado da
Portaria n® 78/2009 com a finalidade de tracar as caracteristicas dos
estabelecimentos (25).

A pesquisa foi conduzida em duas etapas. Em um primeiro momento foi
realizado um diagnoéstico das condicdes higiénico-sanitarias mediante
aplicacdo da Lista de Verificacdo em Boas Praticas para os Servicos de
Alimentacdo (check list) da Portaria n°® 78/2009 (25), além da realizacdo de
uma entrevista aos manipuladores de alimentos a partir de um questionario
estruturado com perguntas fechadas, com a finalidade de tracar o perfil
socioeconémico destes profissionais.

Paralelamente foram coletadas amostras de diferentes superficies de
equipamentos e utensilios, bem como da mao dos manipuladores e de um
alimento (fruta) servido diariamente no café da manha, para posterior analise
microbioldgica.

Apébs a primeira fase, em todos os hotéis ocorreu intervencgéo através de
um treinamento para os manipuladores de alimentos quanto a importancia da

adocao de boas praticas, tendo como base a RDC n° 216/2004 (10).
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A segunda etapa, foi realizada apdés a implementacdo das melhorias
seguidas e, repetiu-se a aplicacao da Lista de Verificacdo (Portaria n® 78/2009)
e coleta de amostras para analises microbiolégicas, com a finalidade de avaliar
a efetividade do treinamento realizado para os manipuladores de alimentos dos
estabelecimentos.

Diagnéstico das condicdes higiénico-sanitarias do setor A&B

A partir da aplicacdo da Lista de Verificagdo em Boas Préaticas para
Servicos de Alimentacao (Portaria n° 78/2009) foi calculado o percentual de
adequacao dos estabelecimentos, seguindo a classificagdo proposta por Veiros
et al. (2009), em que os itens que obtiveram total de adequacéo acima de 90%
de atendimento foram classificados como nivel muito bom (Grupo 1), de 75% a
90% como nivel bom (Grupo 2), nivel aceitavel entre 50% e 75% (Grupo 3) e
0s estabelecimentos abaixo de 50% de atendimento dos itens foram

classificados como nivel insatisfatorio (Grupo 4).

Andlises Microbioldgicas

Foram coletadas, na primeira fase da pesquisa, em trés dias alternados,
uma amostra a cada dia, das superficies de equipamentos (bancada de
preparo dos alimentos) e utensilios (faca de corte, tabuas de corte e xicara),
além de maos de manipuladores e de uma fruta com casca servida diariamente
no café da manh&. No dia da primeira coleta foi aplicada a Lista de Verificacdo
em Boas Praticas (25).

Terminada a primeira fase de coletas, houve uma intervencédo, na qual
foi proporcionado um treinamento, com base nas boas praticas (RDC n°

216/2004) realizadas com os manipuladores de alimentos (10).
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Na segunda fase, houve repeticdo das coletas de uma amostra em trés
dias alternados, dos mesmos pontos amostrais e re-aplicacdo da Lista de
Verificagdes (25)

Para a coleta de amostras microbiolégicas das superficies de
equipamentos e utensilios, utlizou-se swabs estéreis embalados
individualmente. Para a coleta da fruta, foi utilizado saco plastico estéril.

A area amostrada foi a superficie de equipamentos (200 cm?), utensilios
e maos dos manipuladores. Para a coleta de um alimento, foi escolhida uma
fruta, preferencialmente com casca, conforme disponibilidade do local.

Foi utilizada a técnica do esfregaco em superficie para a coleta das
amostras com o swab e estes foram colocados em tubos de ensaio contendo
10 mL de agua salina estéril 0,85%, e transportadas em caixa isotérmica, sob
refrigeracdo, até o Laboratorio de Microbiologia da Faculdade de Nutricdo, para
posterior realizacao das analises.

Foram realizadas contagens de micro-organismos Mesofilos,
Estafilococos coagulase positiva, Coliformes Totais e Termotolerantes,
Escherichia coli, Salmonella spp. e Listeria monocytogenes, adotando
procedimentos propostos pelo Manual de Métodos de Analise Microbioldgica
de Alimentos (SILVA et al., 2010), sendo utilizado os padrdes propostos pelo
Compendium of Methods for the Microbiological Examination of Foods segundo
a American Public Health Association (APHA, 2001) para avaliacdo dos
resultados. A escolha dos padrdes de micro-organismos e das analises
microbiolégicas seguiram a RDC n° 12 de 2 de janeiro de 2001(9), para a fruta

selecionada.
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Preparo das Amostras
Equipamentos, Utensilios, Maos de Manipuladores e Frutas

Para a andlise de: mesdfilos, estafilococos coagulase positiva,
coliformes totais e termotolerantes, Listeria monocytogenes, Escherichia coli, a
partir dos tubos com swabs foram retiradas aliquotas de 1 mL e colocadas em
tubos contendo 10 mL de solugdo de Agua Peptonada 0,1%. Para a andlise de
Salmonella spp. utilizou-se Agua Peptonada Tamponada.

Para a andlise da fruta foram pesados assepticamente 25¢g e colocados
em 225 mL de Agua Peptonada 0,1% homogeneizada em saco plastico estéril
em equipamento Stomacher. Para a analise de Salmonella spp. utilizou-se
Agua Peptonada Tamponada.

Foram realizadas diluicbes seriadas a partir de 10 até 10°.

Determinacdo dos micro-organismos

Bactérias Mesofilas

Apos transferéncia de 1 mL da diluicdo para placas vazias e estéreis,
adicionou-se ao meio Agar Contagem de Placas (PCA) fundido e resfriado.
Assim, através de movimentos circulares em “forma de oito”, realizou-se a
mistura do inéculo ao meio de cultura. Apés completa solidificacdo, as placas
foram incubadas invertidas em estufas a 30°C, por 48 horas devidamente
identificadas. As semeaduras foram realizadas em duplicata. Para contagem
total de bactérias mesofilas foram escolhidas placas contendo de 30 a 300
colénias. Os valores das contagens de colbnias foram transformados em
logaritmos decimais de unidades formadoras de coldnias (Log. UFC.cm?/
Log.UFC.utensilio/ Log.UFC.m&o™).



69

Estafilococos Coagulase Positiva

Inoculou-se 1 mL de cada diluicdo em duplicata, em placas contendo
Agar Baird Parker (ABP), incubando-as invertidas a 36°C por 48 horas. Apos a
contagem presuntiva, selecionaram-se cinco col6nias tipicas e atipicas, as
quais foram repicadas para tubos com 5 mL de Caldo Infuséo Cérebro Coracao
(BHI), e incubados a 37°C, por 24 horas.

Para o teste de coagulase positiva, foram transferidos 0,5 mL de cada
cultura obtida em BHI e adicionados a 0,5 mL de plasma de cavalo em
microtubos, misturando-os com movimentos de leve rotacéo, deixando-os, em
banho-maria a 37°C, por 4 horas, com leituras a cada 30 minutos para
verificacdo da formacdo de coagulo. Os valores das contagens das colonias
foram transformados em logaritmos decimais de unidades formadoras de

coldnias (Log. UFC.cm?/ Log.UFC.utensilio™/ Log.UFC.mao™).

Coliformes Totais

Para a enumeracédo de coliformes totais, realizou-se diluicbes sucessivas
em tubos com caldo Lauril Sulfato Triptose (LST) contendo tubos de Durhan
invertidos e incubados a 37 °C durante 48 horas.

Os tubos positivos foram repicados para caldo Bile Verde Brilhante 2%,
contendo em seu interior tubos de Durhan invertidos, incubando-se estes a
37°C, por 48 horas, finalizando o teste confirmativo. Para a enumeracdo de
coliformes totais foi utilizado a técnica do Numero Mais Provavel (NMP). Os
valores da enumeracdo do NMP foram transformados em logaritmos decimais
(Log.UFC.mL-1).
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Coliformes Termotolerantes

Foi realizada transferindo-se alcadas oriundas dos tubos positivos de
coliformes totais para tubos contendo Caldo Escherichia Coli (Caldo EC) e em
seu interior tubos de Durhan invertidos, incubados em banho-maria a 44,5°C
por 24 horas. Para a enumeracdo de coliformes termotolerantes foi utilizado a
técnica do Numero Mais Provavel (NMP). Os valores da enumeracdo do NMP
foram transformados em logaritmos decimais (Log.UFC.mL-1).

Escherichia coli

A semeadura de E. coli ocorreu pela técnica de esgotamento a partir dos
tubos positivos de coliformes termotolerantes, para placas contendo Agar
Eosina Azul de Metileno (EMB) incubadas a 35°C por 24 horas. Havendo o
crescimento de colbnias tipicas, estas deveriam ser submetidas aos testes
bioquimicos de: Citrato, Indol e Vermelho de Metila e Voges-Proskauer (VM-
VP).

Salmonella spp.

As amostras homogeneizadas com Agua Peptonada Tamponada (APT)
foram incubadas a 36°C por 24 horas. A fase de enriquecimento seletivo foi
feito em caldo Rapapport Vassiliadis (RV) incubados em banho-maria a 42°C
por 24 horas e em caldo Tetrationato (TT) incubados a 35°C por 24 horas.

Apés, foram semeadas em placas contendo Agar Hektoen Entérico (HE)
e Agar Xilose Lisina Desoxicolato (XLD), através do método de esgotamento, e
incubadas invertidas a 35°C por 24 horas. Havendo o crescimento de colénias
tipicas, estas deveriam ser submetidas aos testes bioquimicos, repicadas para
tubos contendo Agar Ferro Triplice Acucar (TSI), Agar Lisina Ferro (LIA) e

Uréia, incubados a 35°C por 24 horas.
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Listeria monocytogenes

Os in6culos foram transferidos para tubos contendo caldo
Enriquecimento Listeria (LEB) incubados a 30°C por 24 horas. Ap6s houve a
transferéncia de uma aliquota para tubos com caldo Fraser, incubados a 35°C
por 48 horas. A semeadura foi realizada por esgotamento em placas contendo
os agares Oxford e Palcan, incubadas invertidas a 35°C por 48 horas. Havendo
o crescimento de colbnias tipicas, estas deveriam ser submetidas aos testes
fenotipicos de motilidade, fermentacdo de carboidratos (dextrose, xilose,

ramnose e manitol) e presenca de catalase e de 3-hemolisina.

Andalise Estatistica

A analise estatistica foi realizada por meio do programa Statistica verséo
7.0. Os resultados foram expressos como média + desvio padréo (DP) e erro
padrdo. A comparacao entre os grupos foi realizada por meio de analise de
variancia (ANOVA) de uma via, seguida pelo teste de Tukey e Fisher, quando
necessario. O teste t-student possibilitou a comparacdo dos hotéis antes e
apos o treinamento. Foi considerado como nivel de significancia estatistica
p<0,05.



RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre os 13 hotéis cadastrados, 30,76% aceitaram participar do estudo,
totalizando uma amostra de quatro estabelecimentos, sendo identificados como
hotel 1, 2, 3 e 4. Todos os hotéis avaliados localizavam-se na regido central da
cidade.

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas dos estabelecimentos avaliados.
Pode-se observar que quanto a categoria dos estabelecimentos, trés foram

classificados como econdmico € um como executivo.

Tabela 1. Caracteristicas dos hotéis avaliados de acordo com a Portaria n°
78/2009, em Pelotas, RS, 2013

HOTEL

Caracteristicas 1 2 3 4
Categoria do hotel* EC EC EX EC
Numero de quartos 180 175 285 39
Numero de funcionarios no setor A&B 11 10 12 2
Numero de café da manha** 100 230 150 24
Apresentacdo de Alvara sanitario Sim Sim Sim Sim
Presenca de Manual de Boas Praticas N&o N&o N&o N&o

*EC: econbmico; EX: executivo
** Valor médio

Em relacdo a presenca de responsavel técnico no setor A&B, apenas um
hotel possuia esse profissional com formacéo adequada (nivel superior) para o
setor de alimentacdo, enquanto que 0s outros trés estabelecimentos possuiam
gerentes de A&B, porém sem formacdo qualificada para atuar na area de
alimentos. Entretanto, embora ndo haja a obrigatoriedade para este setor, a
presenca de profissional capacitado é de suma importancia para implantacao
de programas de qualidade e garantia das condicdes higiénicas adequadas no
preparo dos alimentos, bem como para a implantacéo de boas praticas (27).

Quanto a apresentacdo de alvara sanitario verificou-se que todos os
hotéis apresentavam o documento atualizado, no entanto nenhum

estabelecimento possuia Manual de Boas Préticas.
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Com relagéao ao perfil do profissional manipulador de alimentos a maior
parte dos profissionais era do sexo feminino, entre 26 e 50 anos de idade, a
maioria apenas com o ensino fundamental completo. A jornada de trabalho
variou entre seis e doze horas, e média do tempo de profissao de trés anos.

A Tabela 2 apresenta o perfil deste profissional e o seu conhecimento
sobre Boas Praticas, além de atitudes que poderiam evitar a contaminacéo de

alimentos.

Tabela 1. Perfil do profissional manipulador de alimentos em hotéis de Pelotas,
RS, 2013

HOTEL
Caracteristicas 1 2 3 4
Curso de Capacitacao Sim Nao Nao Néo
Conhecimento sobre Boas Praticas Sim Sim Nao Na&o
Higienizacdo as méos antes do trabalho Sim Sim Sim Sim

Higienizacdo das méos durante trocadefuncdo Sim Sim Sim Sim

A partir dos dados apresentados na Tabela 2 observa-se que em dois
hotéis avaliados havia desconhecimento por parte do manipulador de alimentos
em relacdo as Boas Praticas, apesar de todos os profissionais afirmarem
aplica-las durante sua rotina de trabalho. Semelhante a este achado, Marultti et
al. (2008), em seu estudo avaliaram o nivel de conhecimento sobre Boas
Praticas em 11 ambulantes que comercializavam alimentos na rua, na cidade
de Cascavel (PR), e constataram que 67% dos entrevistados tinha consciéncia
sobre o que eram as boas praticas, porém mostraram duvidas quando
guestionados se a higiene das maos era uma medida de boas praticas.

Diante deste cenério torna-se imprescindivel a conscientizacdo dos
responsaveis deste setor, em relacdo as Boas Praticas de manipulacéo
proporcionando treinamentos continuos aos manipuladores de alimentos e
maiores investimentos na melhoria da estrutura fisica, garantindo assim um
produto em acordo a padrbes aceitaveis de higiene e sanidade.

Visto a necessidade de qualificacdo do profissional envolvido no setor
turistico brasileiro, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e a

Associacdo Brasileira de Bares, Restaurantes e Similares (ABRASEL),
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capacitaram 5.632 manipuladores de alimentos, durante o ano de 2009, nos
estados de S&o Paulo (SP) e no Rio Grande do Sul (RS), com o objetivo de
propiciar maior conhecimento e aplicagdo das Boas Préticas aos funcionérios
deste setor (24).

Andrade (2003), afirma que o0s responsaveis pela manipulacdo de
alimentos em servicos de alimentacdo devem receber treinamento adequado
para manter a qualidade do produto, a partir de um trabalho de conscientizacao
sobre Boas Préaticas. No Rio Grande do Sul, conforme a regulamentacdo
instituida pela Portaria n°® 78/2009 os manipuladores devem realizar Curso de
Capacitacdo em Boas Praticas, a fim de estabelecer procedimentos de boas
praticas em servicos de alimentacao.

A Figura 1 apresenta a porcentagem geral da avaliacdo das condicdes
higiénico-sanitarias dos quatro hotéis, a partir da aplicacdo da Lista de
Verificacdo em Boas Praticas para Servico de Alimentac&o (Portaria n°78/2009)
antes e apos o treinamento.

Percebe-se que anteriormente a intervencdo ndo houve diferenca
significativa entre os hotéis, e apos o treinamento o hotel 2 e 4 diferiram
significativamente (p=0,03). Essa diferenca foi vista negativamente no hotel 4,
de modo que apos a intervencao houve reducdo no percentual de adequacéo
das condic¢des higiénico-sanitarias. Tal fato pode ocorrer em virtude de que foi
oferecido apenas um treinamento ao manipulador de alimentos, sendo
insuficiente para garantir a melhoria do atendimento no servico de A&B,
havendo a necessidade de um aperfeicoamento continuo aos profissionais.

Aguiar et al. (2011) relataram que apdés a intervencdo, em trés
lanchonetes de escolas de Porto Velho (RO), na forma de palestra, ndo foi
suficientemente eficaz para provocar adequacbes nas praticas de higiene

nestes estabelecimentos comerciais.
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Figura 1. Porcentagem geral de adequacéao higiénico-sanitaria antes e apos o
treinamento, do setor A&B em hotéis de Pelotas/RS, conforme a Lista de
Verificacdo em Boas Praticas para Servi¢cos de Alimentacédo, 2013

*Diferenca significativa apés treinamento pelo teste exato de Fisher: p=0,03

Foi realizada uma analise de variancia seguida do teste de Fisher a fim
de detectar variacdes nos escores dos itens da Lista de verificacdo de Boas
Préaticas antes e apds o treinamento de cada hotel. Os resultados expressos
demonstram que a intervencdo nao promoveu diferencas significativas em
relacéo ao atendimento dos itens relacionados as boas praticas (p>0,05).

Quando comparados os resultados apresentados sobre o nivel de
adequacao dos hotéis apds a aplicacdo do check list (Tabela 3), observou-se
gue avaliando individualmente cada hotel ndo houve diferenca significativa
entre 0s estabelecimentos apds o0 treinamento sobre boas praticas
evidenciando que em alguns hotéis, ocorreu inclusive reducdes no percentual

de adequacéo dos itens.
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Tabela 3. Classificagdo e percentual de adequacdo geral das condi¢des
higiénico-sanitarias antes e ap0s o treinamento do setor de A&B de hotéis de
Pelotas/RS, apés aplicacdo da Lista de Verificagdo em Boas Préticas para
Servigo de Alimentacgéo, 2013

Classificagéo % Adequacéo
Hotel Antes Apbs Antes Apbs p-valor*
Treinamento Treinamento  Treinamento treinamento  (p>0,05)
% DpP** % DP

1 Aceitavel Bom 74,20 +26,04%" 7553+2354% 0,756

2 Bom Bom 78,54 +20,45% 82,10+17,572 0,640

3 Bom Bom 78,80 +19,57% 75,06 +21,182 0,807

4 Aceitavel Aceitavel 59,31 +35,58% 56,16 +40,49% 0,690

*p-valor: Teste t- pareado

**DP: Desvio Padréo

*** Diferenca significativa pelo t-teste

Bom: entre 75 a 90% de atendimento dos itens. Aceitavel: entre 50 a 75% de atendimento dos itens

Pode ser verificado na Tabela 3 que antes e apds o treinamento, dois
hotéis (50%) apresentaram porcentagem de adequacédo superior a 75% (nivel
bom), enquanto que a outra metade da amostra obteve percentual entre 50 a
75% sendo classificados como nivel aceitavel. O estudo de Souza (2009)
analisou os servicos de alimentacdo e nutricdo de um hotel na cidade de
Timéteo/MG, e verificou que este possuia 85% (bom) de adequacédo das
condicBes higiénico-sanitarias.

Semelhante ao estudo realizado por Couto et al. (2005), no qual foram
inspecionadas 30 unidades hoteleiras por meio de check list aplicado aos
servicos de A&B, verificou-se que nenhuma foi classificada no Grupo 1 (muito
bom), 0 que também foi observado nessa pesquisa.

Pode-se perceber que apos a intervencdo, houve um aumento de
percentual de itens atendidos no hotel 1, o qual passou do nivel aceitavel pra
nivel bom, demonstrando que o treinamento pode ter contribuido para melhora
das condicdes higiénico-sanitarias do estabelecimento.

Percebe-se nitida diferenca do percentual de adequacao do hotel 4 entre
os demais hotéis. Tal fato pode ocorrer em virtude desse hotel possuir menos

apartamentos, caracterizando um hotel pequeno com menos de 50 quartos e



77

ser administrado por gestdo familiar, diferentemente dos outros hotéis no qual

possuiam mais de 150 quartos e sdo administrados na forma de rede.

A Tabela 4 apresenta a avaliacdo individual dos itens da Lista de

Verificacdo, identificando a porcentagem de itens considerados adequados no

setor A&B dos hotéis avaliados.

Tabela 4. Porcentagem de adequacdo do setor de A&B em hotéis de
Pelotas/RS, antes e apos o treinamento de funcionarios em Boas Praticas, por

blocos avaliados, 2013

HOTEL 1 HOTEL 2 HOTEL 3 HOTEL 4
Blocos do Total % % %
check list de Adequacdo Adequacdo Adequacdo Adequacédo
Iltens Antes ApOs Antes Apés Antes Apés Antes Apds
Treinamento Treinamento Treinamento Treinamento
1. Edificacdo 34 91,1 911 794 823 794 853 78,8 66,6
2. Higienizagao 17 50,0 81,2 562 750 562 687 687 625
3.ControledePragas . 100 100 100 100 714 714 857 100
4. Abastecimento de
Agua 9 100 100 100 100 100. 100. 100. 100.
5. Manejo de
Residuos 3 100 66,6 100 100 100 33,3 66,6 0,0
6. Manipuladores 15 733 733 733 733 100 100 26,6 46,6
7. Materias-prima 12 100 100 100 100 100 83,3 100 100
8. Preparo do
Alimento 26 68,0 80,7 60,0 80,7 68 80,7 63,6 86,6
10. Exposicéo do
Alimento Preparado 9 62,5 66,6 66,6 77,7 77,7 888 625 555
11. Documentacéao e
Registro 7 428 428 85,7 428 71,4 42,8 0,0 0,0
12. Responsabilidade 7 28,5 285 428 714 428 714 00 00

O Bloco 9, refere-se a Transporte e armazenamento do alimento preparado, este ndo se aplica a

realidade dos hotéis, e por isso foi retirado da tabela.

Muito bom: acima de 90%, Bom: entre 75 a 90%, Aceitavel: entre 50 a 75%, Insatisfatoério: abaixo de 50%

dos itens atendidos.
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Em relacdo a avaliacdo individual dos itens percebe-se que o bloco
manejo de residuos piorou nas condi¢des higiénico-sanitarias avaliadas apos o
treinamento nos hotéis 1, 3 e 4. Os percentuais de adequacao dos hotéis 1 e 3,
uma média de adequacdo de 100% antes da intervencédo, entretanto apds
estes valores foram respectivamente de 66,6% e 33,3%. O hotel 4, também
apresentou resultado insatisfatorio para este quesito, tanto antes quanto apos a
intervencéo.

Observou-se nesses locais que os coletores de residuos ndo eram de
facil higienizagcéo e transporte, ndo eram dotados de tampas acionadas sem o
contato manual, sendo os residuos colocados muitas vezes em locais
inapropriados, sugerindo a falta de preocupacdo e iniciativa relacionada a
guestdo ambiental e gerenciamento de residuos por parte do segmento
hoteleiro local, sendo considerado um ponto critico para ocorréncia de
contaminacao cruzada (32).

Serafim (2010) em estudo que avaliou os procedimentos de boas
praticas na area de A&B de hotéis em Porto Alegre/RS observou que 75% dos
hotéis avaliados, ndo pontuaram no item manejo de residuos, apdés o
treinamento realizado nos estabelecimentos.

No item documentacdo e registro, todos (100%) dos hotéis foram
classificados como insatisfatério (hotel 1, 2 e 3 apresentaram 42,8%; e hotel 4,
0% das conformidades atendidas apds o treinamento) para este bloco.

De acordo com a Portaria n® 78/2009, um item do bloco citado
preconiza-se que o servico de alimentacdo possua Manual de Boas Praticas
disponivel aos funcionarios (25). Entretanto, foi verificado que 100% dos hotéis
nao tinham o Manual de Boas Praticas implantado. Resultado semelhante foi
encontrado por Aplevicz (2008) que verificou auséncia do Manual de Boas
Préaticas em 85,7% dos servicos de alimentacao de hotéis situados no Parana.

A auséncia do Manual de Boas Praticas nos servicos de A&B dos hotéis
avaliados sugere que as dificuldades na implantacdo dessa ferramenta, seja

acentuada em parte, por ndo haver cursos continuos que capacitem 0s
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responsaveis técnicos do setor, na elaboracdo desse material e por haver
falhas na fiscalizacdo de 6rgdos competentes.

De acordo com a RDC n° 216/2004 que regulamenta as Boas Praticas,
os estabelecimentos produtores de alimentos devem possuir obrigatoriamente,
esse manual para aplicacdo das normas nos servi¢os de alimentacao, a fim de
garantir um alimento seguro e com qualidade sanitéria (10).

Quanto ao bloco manipuladores o hotel 4 foi o Unico classificado como
insatisfatorio tanto antes quanto apos o treinamento, apresentando percentuais
inferiores a 50% de atendimento dos itens. Dentre os itens que devem ser
cumpridos, pelos estabelecimentos, referentes a este bloco sao: uniformes em
bom estado de conservacdo e limpos, uso de touca de protecdo para 0S
cabelos, objetos pessoais guardados em armarios fora da area de producao,
manipuladores comprovadamente capacitados. Observou-se que o0s
manipuladores de alimentos deste estabelecimento apresentavam adornos
pessoais e auséncia de uniforme compativel com a atividade.

No estudo de Aguiar et al. (2011), os autores verificaram que na primeira
visita, 0os manipuladores das lanchonetes estavam utilizando touca para
protecdo dos cabelos. Ao realizarem uma segunda avaliagdo, 100% dos
manipuladores nao faziam uso da mesma. A correta utilizacdo dos uniformes &
indispensavel, uma vez que facilita a identificacdo de manchas e residuos
alimentares chamando a atencdo para a necessidade de troca, prezando a
higiene pessoal e do ambiente de trabalho (6).

Esses itens sdo questbes abordadas em cursos de capacitacao
referentes a higiene dos manipuladores sendo exigido por legislacdo vigente
para quem trabalha em servigcos de alimentacado. Tal fato sugere a necessidade
da presenca de um profissional capacitado para a realizacdo de um
monitoramento peridédico na conscientizacdo dos funcionarios e cumprimento
dos requisitos basicos de higiene.

No bloco referente a responsabilidade, um dos quesitos avaliados € a
presenca de profissional capacitado e submetido ao Curso de Capacitacdo em

Boas Praticas para Servicos de Alimentacdo, conforme o estabelecido pela
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Portaria n° 78/2009 (25). No presente estudo, o hotel 4 ndo possuia a presenca
de um responsavel capacitado pelo setor A&B. Tal fato evidencia a
inobservancia por parte do responsavel do hotel e pelo érgdo competente
fiscalizador em fazer cumprir o estabelecido pela legislacéo.

Serafim (2010) ao avaliar os procedimentos de boas praticas na area de
A&B em hotéis, constatou que trés hotéis, relataram ter esse profissional
responsavel na area de manipulacéo de alimentos, porém nao apresentaram o
documento comprobatério expedido pelo Curso de Capacitacao, caracterizando
este item como inadequado. Realizar treinamentos e capacitacdo técnica ao
profissional manipulador de alimentos pode contribuir positivamente para
melhoria na qualidade higiénico-sanitaria do alimento (30).

Os resultados das analises microbiolégicas em relagdo a contagem de
mesofilos aerobios encontrados nos equipamentos, utensilios e mao de
manipulador, dos 4 hotéis avaliados antes e ap0s o treinamento, estao

apresentados na Figura 2.
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Figura 2. Média, erro padrdo e desvio padrdo de contagens de micro-organismos mesofilos totais avaliados no servigo de

A&B, em quatro hotéis de Pelotas/RS, antes e ap0s o treinamento de funcionarios em Boas Praticas
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Na Figura 2, observa-se que o hotel 1, apds o treinamento apresentou
reducdo significativa (p<0,05) na contagem de micro-organismos mesofilos
para os utensilios: tabua e faca. O mesmo ocorreu para os hotéis 3 e 4 quando
analisada a bancada. A reducdo da carga microbiana encontrada nos utensilios
analisados no hotel 1 ap6s o treinamento esteve de acordo com a
recomendacdo estipulada pela APHA (satisfatério 100 UFC/utensilio ou
2.Log.UFC.utensilio™).

Pinheiro et al. (2010), verificaram que as tdbuas de manipulacéo
utilizadas na lanchonete de uma instituicdo de ensino superior apresentaram
enumeracdes de mesofilos aerdbios acima de 1,88Log.UFC.utensilio™.

Kochanski et al. (2009), ao analisarem a presenca de micro-organismos
aerobios mesodfilos em tabua de corte e faca, bancada de preparo de carnes e
processador manual, verificaram contagem menores nos utensilios
(2,79.Log.UFC.utensilio” e 2,90.Log.UFC.utensilio™, respectivamente), quando
comparados aos equipamentos de cozinha (4,34.Log.UFC.cm? e
4,17.Log.UFC.cm? respectivamente).

Sugere-se que a diminuicdo na contagem microbiana de mesoéfilos em
utensilios, seja justificada pelo fato de serem pecas pequenas, de facil
manipulacdo e por ndo apresentarem rugosidades em suas superficies que
possam dificultar a higienizacdo. Embora tenha sido observado reducdo na
contagem de mesodfilos aerébios na bancada apos o treinamento, estes ainda
estdo fora dos limites aceitdveis pela APHA (até 2 UFC/cm2 ou
0,30.Log.UFC.cm?).

Entretanto Silva Jr. (2008) considera como satisfatoria contagens de até
1,69.Log.UFC.cm? (50 UFC/cm?) para equipamentos e utensilios. Isso sugere
gue a recomendacado americana seja um pouco mais rigida quando comparada
a legislacdo brasileira. Segundo a RDC n° 216/2004, as superficies de
equipamentos que entram em contato com o0s alimentos devem ser lisas,
impermeaveis, lavaveis e estar isentas de rugosidades, frestas e outras
imperfeicbes que possam comprometer a higienizacdo dos mesmos e serem

fontes de contaminacdo dos alimentos (10).
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A Figura 3 apresenta a contagem de micro-organismos estafilococos

coagulase positiva antes e ap0s o treinamento.
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Na Figura 3, observa-se aumento da contagem de micro-organismos
estafilococos coagulase positiva (p<0,05) na mado do manipulador dos hotéis 2
e 3, apbés o treinamento. Embora ndo haja um limite estabelecido pela
legislacdo quanto a presenca deste micro-organismo, Silva Jr (2008) sugere
resultado satisfatorio para mao de manipuladores a auséncia de estafilococos
coagulase positiva, visto que esses micro-organismos estdo fortemente
relacionados com surtos de intoxicagcdo alimentar, é de fundamental
importancia a avaliacdo de sua presenca nas maos dos manipuladores de
alimentos (15).

Diante disso, pode-se constatar que o treinamento oferecido aos
profissionais do setor de A&B sobre Boas Praticas néo foi suficiente para
garantir técnicas de higienizacédo, efetivas por parte dos manipuladores de
alimentos.

Ao observar os resultados das analises da quantificacdo de estafilococos
coagulase positiva em maos de cinco manipuladores de alimentos, Oliveira
(2008), encontrou uma variacdo de 3,41.Log.UFC.m&0" a 5,14.Log.UFC.m&o™
para este micro-organismo, em estabelecimentos comerciais na cidade de
Lavras/MG.

Sugere-se, a necessidade de treinamentos continuos sobre a correta
higienizacdo das maos para estes funcionarios adotando procedimentos que
minimizem o risco de contaminacdo dos alimentos antes e apds a troca de
funcdo, além da presenca de lavatorios exclusivos no setor de producédo de
alimentos equipados com sabonete liquido anti-séptico, toalhas de papel néo
recicladas e coletor de papel (10).

Quanto a contagem de coliformes totais e termotolerantes antes e apoés
o treinamento, as Figuras 4 e 5, apresentam os resultados encontrados para 0s
4 hotéis.
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Verificou-se que os hotéis 1 e 2 apresentaram reducdo significativa
(p<0,05) de coliformes totais no utensilio tabua de corte, apés o treinamento
com valores respectivamente de 0,69.Log.UFC.utensilio™ e
0,47.Log.UFC.utensilioc” para a auséncia deste  micro-organismo,
apresentando-se de acordo com recomendacdo da APHA (2001), que
preconiza valores de coliformes totais de até 2.Log.UFC.utensilio”™ (100
UFCl/utensilio). A tabua de corte apresentou reducdo significativa na contagem
destes micro-organismos quando comparado com os outros utensilios. Pode-se
inferir que diferentemente do que ocorre com a faca e a xicara, a tabua de
corte € um utensilio pouco utilizado para o preparo do café da manha sendo
menos vulneravel a contaminacdo cruzada. Além disso, 0 processo de
higienizag&o, pode ser muito mais eficaz, pelo reduzido numero deste utensilio
nos estabelecimentos.

Abreu et al. (2010), ao verificarem auséncia de contaminagdo por
coliformes totais em talheres de uma unidade produtora de refeicdo em S&o
Paulo (SP), justificou esse fato por estes utensilios serem utilizados

diariamente e portanto havendo a necessidade de constante higienizacao.
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Na Figura 5 observa-se reducao significativa (p<0,05) da contagem de
coliformes termotolerantes no hotel 2 referente a tdbua de corte e faca
(0,47.Log.UFC.cm? e 0,69.Log.UFC.utensilio™), resultando na auséncia deste
micro-organismo, apos o treinamento, de acordo com recomendacao da APHA
(2001), que preconiza valores de contagem de coliformes termotolerantes até
2.Log.UFC.utensilio” (100 UFC/utensilio). Entretanto Silva Jr. (2008)
recomenda que as superficies dos equipamentos e utensilios de preparacédo de
alimentos ndo devem apresentar contagens de micro-organismos coliformes
termotolerantes.

A auséncia de coliformes termotolerantes, apds o treinamento confirma o
esperado, devido a correta higienizacdo dos utensilios. Esses dados podem
sugerir a conscientizacao por parte dos manipuladores em manter a higiene
adequada de utensilios utilizados nos servicos de alimentacéo a fim de evitar
contaminacdo microbiolégica durante o processamento dos alimentos. E
também pelo fato de que esses utensilios sdo pequenos, de facil manuseio e
formas lisas de facil higienizagao.

Com base na RDC n° 12/2001 que dispbe sobre os Padrdes
Microbiolégicos para Alimentos, recomenda contagens microbiologicas de
coliformes termotolerantes até 3,30.Log.UFC.g™~ ou 2x103 UFC/g para frutas in
natura (9). As frutas analisadas para este micro-organismo, apresentaram uma
reducdo significativa (p<0,05), no hotel 2. Sugere-se para este resultado, a
influéncia de alguns fatores na qualidade das frutas, como as condi¢cdes de
armazenamento e temperatura em que o alimento é mantido até chegar ao
consumidor final. Por ndo sofrerem qualquer forma de preparo térmico antes de
serem consumidas, é necessario que as mesmas estejam em condicdes
higiénico-sanitarias satisfatorias.

Os resultados obtidos nesse estudo para analise de fruta estdo de
acordo com a RDC n° 12/2001, que preconiza auséncia de Salmonella spp. (9).
Este resultado corrobora os achados de Penteado (2003) que verificou
auséncia de Salmonela spp. nas 120 amostras de frutas oriundas de feiras
livres de Sdo Paulo (SP). A auséncia de Salmonela spp. nas frutas analisadas
também pode ser em virtude de que as mesmas ndo foram manipuladas,

cortadas ou fatiadas até o momento das analises.
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Nos hotéis avaliados também foi analisadas contaminacdes microbianas
por Salmonela spp., Escherichia coli e Listeria monocytogenes. Nos pontos
amostrais de equipamentos, utensilios e médo de manipulador, os resultados
foram de auséncia para estes micro-organismos. Assim sendo, para estes
micro-organismos 0s estabelecimentos apresentam condi¢cdes higiénico-
sanitarias satisfatérias, visto que sdo bactérias patogénicas, potencialmente

prejudiciais a saude humana (23, 32).



CONCLUSOES

Com base nos resultados pode-se concluir que os hotéis avaliados nao
possuiam conhecimento suficiente acerca da legislacdo higiénico-sanitaria para
0 setor de alimentacdo. Apesar disso, pode-se concluir que a maioria dos
hotéis apresentou em meédia de nivel aceitdvel de conformidades relativo as
condicdes higiénico-sanitarias no setor A&B.

A partir dos resultados referentes as andlises microbioldgicas, pode-se
concluir que os pontos amostrais, encontravam-se inadequados apresentando
contagens elevadas apés o0 treinamento para 0S micro-organismos
estafilococos coagulase positiva e coliformes totais, na maioria dos
equipamentos, utensilios e mao de manipuladores. Para os micro-organismos
mesofilos e coliformes termotolerantes houve redugéo da contagem microbiana
para a maioria dos hotéis, exceto para o hotel trés, nos pontos amostrais
avaliados, ap0s o treinamento.

Ainda sdo apontadas varias inadequacdes neste setor, demonstrando a
necessidade de maior atencao por parte dos empresarios responsaveis pelos
hotéis, a fim de conscientizar os gestores sobre a importancia do conceito de
Boas Praticas, minimizando possiveis falhas no processo de producédo dos

alimentos garantindo a qualidade no servico.
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CONCLUSOES GERAIS

Considerando os resultados obtidos neste estudo, com relagcdo a
classificacao dos hotéis, para os servicos de alimentos e bebidas apresentou-
se em média nivel aceitavel de itens atendidos ap6s o treinamento.

As andlises microbioldgicas, estafilococos coagulase positiva e
coliformes totais, ndo apresentaram reducdes, apds o treinamento na maioria
dos equipamentos, utensilios e mdo de manipuladores. Enquanto que para 0s
micro-organismos mesofilos aerdbios e coliformes termotolerantes houve
reducdo da contagem microbiana, para a maioria dos hotéis, exceto paro o
hotel trés, nos pontos amostrais avaliados, apés o treinamento.

Os achados sugerem a necessidade de melhorias do setor de alimentos
e bebidas dos hotéis, no que tange as condi¢cdes higiénico-sanitarias visando

oferecer alimentos com qualidade para o consumo.
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Apéndice |

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO NUTRICAO E ALIMENTOS
OFICIO DE AUTORIZACAO

Prezado (a) Senhor (a)

Venho por meio deste, solicitar sua autorizagdo para a realizagdo da
pesquisa intitulada: Avaliacdo das condi¢des higiénico-sanitarias do servico de
alimentos e bebidas da rede hoteleira do municipio de Pelotas/RS.

Esta pesquisa faz parte de meu Projeto de Mestrado, desenvolvido no
Programa de Pés-Graduacao Nutricdo e Alimentos, Faculdade de Nutricdo da
Universidade Federal de Pelotas, sob a orientacdo da professora dr@. Elizabete
Helbig.

O objetivo desta pesquisa € avaliar a qualidade higiénico-sanitaria de
alimentos e bebidas oferecidos no setor hoteleiro e a conformidade desses
estabelecimentos de acordo com a legislacdo vigente, tendo como justificativa
a intensa movimentacdo turistica na cidade de Pelotas/RS. Terei o
compromisso ético de preservar a identidade dos estabelecimentos envolvidos
no estudo.

O (a) senhor (a) recebera uma copia deste documento onde consta o
telefone da pesquisadora para localiza-la a qualquer momento e uma copia do
projeto de pesquisa apds aprovacado do comité de ética da UFPEL.

Na certeza de contar com vosso apoio, desde ja agradeco colocando-me
ao seu inteiro dispor para outros esclarecimentos, se necessario.

Certa de sua colaboracéo, desde ja agradeco.

Atenciosamente

Jacqueline Valle de Bairros — Mestranda do PPGNA/FN/UFPEL

Telefone: 055 9630 3574 e-mail: jakkebairros@hotmail.com

Considerando as informacgdes acima, confirmo ter sido informado (a) por
escrito e verbalmente dos objetivos desta pesquisa.

Desta forma, eu
responsavel pelo estabelecimento
autorizo a realizacdo desta

pesquisa neste hotel.

Jacqueline Valle de Bairros — Responsavel pela pesquisa

Responsavel pelo Hotel



Apéndice Il
Termo de Consentimento Livre

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS - RS
PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM NUTRICAO E ALIMENTOS

Projeto: Avaliacdo das condi¢cdes higiénico-sanitarias do servico de alimentos e
bebidas da rede hoteleira do municipio de Pelotas/RS.

Pesquisadora: Jacqueline Valle de Bairros.

Instituicdo/Departamento: Universidade Federal de Pelotas, Departamento de
Nutricdo, Programa de POs Graduagdo em Nutricdo e Alimentos. Rua Gomes
Carneiro, 1. Campus Porto. Centro. CEP 96010-610. Pelotas, RS.

Telefone: (53) 3921 1259.

Local da coleta de dados: Hotéis cadastrados na Secretaria de Municipal de
Desenvolvimento Econdmico e Turismo de Pelotas,RS.

I. Justificativa e objetivos da pesquisa:

O objetivo deste estudo € avaliar a qualidade higiénico-sanitaria de alimentos e
bebidas oferecidos no setor hoteleiro e a conformidade desses estabelecimentos de
acordo com a legislacdo vigente, tendo como justificativa a intensa movimentacao
turistica na cidade de Pelotas/RS.

Il. Desvantagens: ndo existem acdes negativas neste trabalho.

lll. Vantagens: Serd realizada avaliacdo dos procedimentos de Boas Praticas na area
de Alimentos de acordo com a legislacdo vigente; recomendacdo de melhorias das
nao conformidades encontradas na avaliacdo; e podera ser fornecida capacitacdo em
Boas Préticas de Manipulacao para os funcionarios da area de producao de refeicbes
dos hotéis que manifestarem interesse.

PP (proprietéario elou
responsavel) fui informado dos objetivos da pesquisa acima de maneira clara e
detalhada. Recebi informacgéo a respeito dos procedimentos que serdo efetuados e
esclareci minhas dividas. A pesquisadora Jacqueline Valle de Bairros certificou-me
de que todos os dados desta pesquisa referentes a minha empresa serao
confidenciais. Caso tenha novas perguntas sobre esse estudo, posso contatar a
pesquisadora nos respectivos telefones: (53) 3302 7919 e (55) 9630 3574.

Declaro que recebi cépia do presente Termo de Consentimento.

Ass. do Pesquisador
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS - RS
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM NUTRICAO E ALIMENTOS

Projeto: Avaliacdo das condi¢Bes higiénico-sanitarias do servigo de alimentos
e bebidas da rede hoteleira do municipio de Pelotas/RS.

Pesquisadora: Jacqueline Valle de Bairros.

Instituicdo/Departamento: Universidade Federal de Pelotas, Departamento de
Nutricdo, Programa de P6s Graduagdo em Nutricdo e Alimentos. Rua Gomes
Carneiro, 1. Campus Porto. Centro. CEP 96010-610. Pelotas, RS.

Telefone: (53) 3921 1259.

Local da coleta de dados: Hotéis cadastrados na Secretaria de Municipal de
Desenvolvimento Econémico e Turismo de Pelotas,RS.

l. Justificativa e objetivos da pesquisa:

O objetivo deste estudo € avaliar a qualidade higiénico-sanitaria de alimentos e
bebidas oferecidos no setor hoteleiro e a conformidade desses
estabelecimentos de acordo com a legislacéo vigente, tendo como justificativa
a intensa movimentacao turistica na cidade de Pelotas/RS.

Il. Desvantagens: ndo existem acfes negativas neste trabalho.

lll. Vantagens: Serd realizada avaliacdo dos procedimentos de Boas Praticas
na area de Alimentos de acordo com a legislacdo vigente; recomendacéo de
melhorias das ndo conformidades encontradas na avaliacdo; e podera ser
fornecida capacitacdo em Boas Préaticas de Manipulagdo para os funcionarios
da area de producdo de refeicdes dos hotéis que manifestarem interesse.

PP (responsavel pela
manipulacdo de alimentos) fui informado dos objetivos da pesquisa acima de
maneira clara e detalhada. Recebi informacdo a respeito dos procedimentos
gue serdo efetuados e esclareci minhas davidas. A pesquisadora Jacqueline
Valle de Bairros certificou-me de que todos os dados desta pesquisa referentes
a minha pessoa serdo confidenciais. Caso tenha novas perguntas sobre esse
estudo, posso contatar a pesquisadora nos respectivos telefones: (53) 3302
7919 e (55) 9630 3574.

Declaro que recebi cépia do presente Termo de Consentimento.

Ass. do Pesquisador



Apéndice IV

CARACTERIZAQAO DA EMPRESA
* ADAPTADO DE: PORTARIA N°78 de 30 de janeiro de 2009

NOME FANTASIA:

ENDERECO:

BAIRRO:

FONE:

E-MAIL:

PRODUCAO MEDIA DE CAFE DA MANHA:

PRODUCAO MEDIA DE ALMOCO:

PRODUCAO MEDIA DE JANTAR:

NUMERO DE FUNCIONARIOS DO HOTEL:

NUMERO DE FUNCIONARIOS NA AREA DE PRODUCAO:

NUMERO DE QUARTOS E SUA CATEGORIA:

CATEGORIA DO HOTEL:

POSSUI ALVARA SANITARIO: (  YEMDIA ( )VENCIDO ( )NAO

POSSUI

POSSUI MANUAL DE BOAS PRATICAS: () SIM ( ) NAO

RESPONSAVEL TECNICO:

FORMACAO ACADEMICA:

RESPONSAVEL LEGAL/ PROPRIETARIO DO ESTABELECIMENTO:




Apéndice V

CARACTERIZACAO DO MANIPULADOR
* ADAPTADO DE: CARLA CRISTINA BAUERMANN BRASIL, 2011

NOME:

FAIXA ETARIA: ( ) 18 - 25 ANOS ( ) 26-50 ANOS ( )ACIMA DE 51
ANOS

ESCOLARIDADE:
() NIVEL FUNDAMENTAL INCOMPLETO () NIVEL MEDIO INCOMPLETO

() NIVEL FUNDAMENTAL COMPLETO ( ) NiVEL MEDIO COMPLETO

TEMPO DE PROFISSAOQ:

( )J)O—1ANO ( )2-3ANOS ( )4-5ANOS ( )ACIMADES
ANOS

CARGA HORARIA DIARIA:

( )ATEDE 6 HORAS ( )8HORAS ( )10HORAS ( )ACIMA DE 12 HORAS

RENDA: ( )1-2SM ( )2-3SM ( )ACIMA DE 3 SM

JA TEVE CURSOS DE CAPACITACAO: ( )SIM () NAO

CONHECE AS BOAS PRATICAS? ( )SIM () NAO

APLICA AS BOAS PRATICAS? ( )SIM () NAO

COSTUMA LAVAR AS MAOS ANTES DE INICIAR O TRABALHO NA AREA
DE PRODUCAO? ( )SIM ( )NAO

COSTUMA LAVAR AS MAOS DURANTE A TROCA DE FUNGAO?
( )SIM ( )NAO




Tabela 4. Média de contagens de micro-organismos mesofilos avaliados no
servico de A&B, em quatros hotéis de Pelotas/RS, antes e apds o treinamento
de funcionérios sobre Boas Préticas

. Mesofilos
Hotel Equam(,elntOS © *(UFC.cm?/UFC.utensilio-*/UFC.mé&o-?)
Utensilios Antes Apos
Tabua 2,9x102 1,0x10?
Bancada 1,0x10? 3,5x103
1 Faca 6,3x102 1,0x10?
Xicara 1,0x101 1,0x101
Mao 4,8x103 7,4x102
Fruta **NV NV
Tabua 3,0x102 1,0x101
Bancada 1,5x102 1,0x10?
5 Faca 3,5x101 1,0x10?
Xicara 1,0x101 1,5x101
Mao 9,5x101 1,0x10?
Fruta NV NV
Tabua 1,0x10? 1,0x10?
Bancada 1,7x103 1,0x10?
3 Faca 1,0x101 1,0x101
Xicara 1,0x10? 1,0x10?
Mao 1,0x10? 1,0x10?
Fruta NV NV
Tabua 3,0x102 1,0x101
Bancada 1,2x102 1,0x10?
4 Faca 1,0x101 1,0x101
Xicara 1,0x10t 1,0x101
Mao 4,9x102 8,5x101
Fruta NV NV

*UFC: Unidade Formadora de Col6nia
**NV: Nao verificado



Tabela 5. Média de contagens de micro-organismos estafilococos coagulase
positiva avaliados no servico de A&B, em quatros hotéis de Pelotas/RS, antes e
apos o treinamento.

Estafilococos coagulase positiva
*(UFC.cm?/UFC.utensilio-//UFC.mé&o-1)
Antes Apos

Pontos
Hotel Amostrais

Tabua *x_ -
Bancada - -
Faca - -
Xicara -
Mao 2,3x103 -
Fruta ***NV NV

Tabua - -
Bancada - -
Faca - -
Xicara - -
Mao - 7,5x101
Fruta NV NV

Tabua - -
Bancada - -
Faca - -
Xicara - -
Mao - 5,4x102
Fruta NV NV

Tabua - -
Bancada - -
Faca - -
Xicara - -
Méao - -
Fruta NV NV

*UFC: Unidade Formadora de Colénia
** - . Nao houve o crescimento de colénias
*** NV: Nao verificado



Tabela 6. Média de contagens de micro-organismos coliformes totais avaliados
no servico de A&B em quatros hotéis de Pelotas/RS, antes e apds o
treinamento.

Coliformes totais
Pontos *(UFC.cm?/UFC.utensilio-//UFC.mé&o-/
Amostrais UFC.g-Y)
Antes Apos

Hotel

Tabua 0,5x101 **_
Bancada -

Faca - -
Xicara -
Mao -
Fruta 0,3x10?

0,3x101

Tabua 0,3x101 -
Bancada - -
Faca 0,9x101 1,2x103
Xicara -

Mao 1,4x101 7,5x101
Fruta 1,2x10? -

Tabua - -
Bancada 0,5x10? 1,5x10?
Faca - -
Xicara - -
Mao 0,5x10? 1,7x10?
Fruta - 0,9x101

Tabua - -
Bancada - 1,6x10?
Faca - -
Xicara - -
Méao - -
Fruta - -

*UFC: Unidade Formadora de Coldnia
** .. Nao houve formacao de tubos com gas



Tabela 7. Média de contagens de micro-organismos coliformes termotolerantes
avaliados no servico de A&B em quatros hotéis de Pelotas/RS, antes e apds o
treinamento.

Coliformes termotolerantes
Pontos *(UFC.cm?/UFC.utensilio-//UFC.mé&o-/
Amostrais UFC.g-Y)
Antes Apos

Hotel

Tabua *x_ -
Bancada - -
Faca - -
Xicara - -
Mao - -
Fruta - -

Tabua 0,3x101 -
Bancada -
Faca 0,5x101 -
Xicara -
Mao 0,7x101 -
Fruta 0,7x101 -

Tabua -
Bancada 0,5x10? -
Faca - -
Xicara - -
Mao 0,3x10? 1,6x10?
Fruta - 0,7x101

Tabua - -
Bancada - 1,5x101
Faca - -
Xicara - -
Méao - -
Fruta - -

*UFC: Unidade Formadora de Colbnia
** .. Nao houve formacao de tubos com gas



Tabela 8. Detecgéo de micro-organismos Salmonella spp., Escherichia coli e
Listeria monocytogenes avaliados no servico de A&B em quatros hotéis de
Pelotas/RS, antes e apds o treinamento.

Salmonella spp. (259), E. coli, Listeria
monocytogenes

Hotel A;%r:tcr)sis *(UFC.cm?UFC.utensilio-/UFC.méao-/
UFC.g-Y/ Presenca/ Auséncia)
Antes Apos
Tabua *Auséncia Auséncia
1 Bancada Auséncia Auséncia
Faca Auséncia Auséncia
Xicara Auséncia Auséncia
Mao Auséncia Auséncia
Fruta Auséncia Auséncia
Tabua Auséncia Auséncia
5 Bancada Auséncia Auséncia
Faca Auséncia Auséncia
Xicara Auséncia Auséncia
Mao Auséncia Auséncia
Fruta Auséncia Auséncia
Tabua Auséncia Auséncia
3 Bancada Auséncia Auséncia
Faca Auséncia Auséncia
Xicara Auséncia Auséncia
Mao Auséncia Auséncia
Fruta Auséncia Auséncia
Tabua Auséncia Auséncia
4 Bancada Auséncia Auséncia
Faca Auséncia Auséncia
Xicara Auséncia Auséncia
Mao Auséncia Auséncia
Fruta Auséncia Auséncia

*UFC: Unidade Formadora de Colbdnia
** Auséncia: Auséncia para Salmonella spp., Escherichia coli e Listeria monocytogenes
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