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Avaliacdo de boas praticas e de protocolos de
seguranca durante a pandemia de Covid-19 em
unidades de alimentacdo e nutricao

Assessment of good practices and safety protocols during
the Covid-19 pandemic in food and nutrition units

Resumo

Introdugdo: O setor de food services tem grande relevancia no cenario
socioecondémico nacional e, durante a pandemia do coronavirus, foi
considerado essencial, dal a importancia de avaliar a biosseguranca dos
colaboradores atuantes em unidades de alimentacdo e nutricdo (UAN).
Objetivo: Este artigo original teve como objetivo analisar as boas praticas e os
protocolos de seguranca durante a pandemia de Covid-19 em UANs. Métodos:
Estudo transversal realizado em duas cidades no Ceara/Brasil entre 2020 e
2021, em 13 UANs (8 comerciais e 5 institucionais). Foram avaliados 149
colaboradores adultos. A coleta de dados foi realizada por meio da aplicagdo
de questionarios sobre caracterizacdo e adesdo aos protocolos sanitarios e
condutas de colaboradores. Resultados: As principais ndo conformidades
identificadas foram uso de equipamentos de protec¢do individual (EPI), troca
de luvas a cada mudanca de atividade, utiliza¢do correta da mascara, lavagem
de mdos antes e depois de tocar na mascara, higienizacdo dos alimentos /n
natura, demarcac8es de distanciamento minimo, uso obrigatdrio de tapetes
sanitizantes e a propaga¢do de recursos de comunicacdo visual sobre
medidas preventivas. UANs institucionais apresentaram maiores percentuais
de conformidade em relagdo as comerciais nos itens uso correto de EPI (p =
0,003); higienizacdo do setor de inspe¢do de matérias-primas e
equipamentos (p = 0,006); higienizacdo das mdos (p = 0,006); e higieniza¢do
eficiente dos alimentos in natura (p = 0,005). ConclusGes: As né&o
conformidades encontradas foram preocupantes no contexto da pandemia
do coronavirus, principalmente nas UANs comerciais, podendo representar
risco para a salde de trabalhadores e comensais.

Palavras-chave: Servicos de Alimentacdo. Saude Ocupacional. Coronavirus.

Abstract

Introduction: The food service sector is relevant to the national socioeconomic
backdrop. It was crucial during the coronavirus pandemic. Hence the
importance of evaluating the biosafety of employees working in food and
nutrition units (UANSs). Objective: This original article aimed to analyze good
practices and safety protocols during the COVID-19 pandemic in UANS.
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Methods: This cross-sectional study was conducted in two cities in Cears,
Brazil, from 2020 to 2021, in 13 UANs (8 commercial and 5 institutional) and
evaluated 149 adult employees. Data were collected using questionnaires on
characterization and adherence to health protocols and staff conduct. Results:
The main nonconformities identified were regarding using personal protective
equipment (PPE), changing gloves at each change of activity, properly using
masks, performing hand hygiene before and after touching the mask,
sanitizing fresh food, marking minimum distances, adopting the mandatory
use of sanitizing mats, and disseminating visual communication resources on
preventive measures. Institutional UANs were more compliant than
commercial ones in the items correct use of PPE (p=0.003), sanitizing the raw
material and equipment inspection sector (p=0.006), hand hygiene (p=0.006),
and efficient sanitizing of fresh food (p=0.005). Conclusions.: The
noncompliance was of concern in the coronavirus pandemic context,
especially in commercial UANs, and may pose a risk to the health of workers
and diners.

Keywords: Food Services. Occupational Health. Coronavirus
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INTRODUCAO

Ao final de 2019, na cidade de Wuhan, China, foi descoberto um novo tipo de coronavirus, denominado
de SARS-CoV-2, cuja origem tem sido investigada por diferentes pesquisas. A teoria mais amplamente aceita
pela comunidade cientifica é que o virus teve origem em morcegos e, possivelmente, passou por um
hospedeiro intermediario antes de infectar seres humanos.'?

O virus apresentou elevada transmissibilidade, por meio de eventos fisicos formadores de aerossdis,
toque e, inclusive, contato com superficies e objetos contaminados.® Por ser de fécil transmisséo, o virus se
espalhou rapidamente em nivel mundial.*

Diante do contexto pandémico, a sociedade e, principalmente, as empresas, precisaram se adaptar a
nova realidade. No inicio da pandemia, muitos servigos de alimenta¢ao operaram como servico essencial, e
os manipuladores de alimentos exerceram suas atividades laborais antes que a vacina fosse desenvolvida e
aplicada em larga escala.>® Desse modo, tornou-se essencial a divulgacdo de protocolos para informar
medidas de prevencdo ao contagio, as quais precisavam ser adotadas por diversos setores, incluindo os do
ramo alimenticio, visando promover a salide da populagdo.’

Foram desenvolvidos e publicados informativos e/ou normativos para implantacdo de protocolos de
biosseguranca em Unidades de Alimentacdo e Nutri¢cdao (UANSs), como “Protocolo Setorial 6/2020" e “Decreto
n° 33.608/2020", postados pelo Governo do Estado do Ceard;”#“Manual de Boas Préticas para a Atuacdo do
Nutricionista e do Técnico em Nutricdo e Dietética Durante a Pandemia do Novo Coronavirus (Covid-19)",
disponibilizado pelo Conselho Federal de Nutricionistas em 2020;° “Resolugdo n° 216/2004"1° e “Nota Técnica
n° 47/2020/SEI/GIALI/GGFIS/DIRE4/ANVISA", publicadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria."’

Além do distanciamento social e da utilizagdo de mascaras, outras medidas preconizadas nos materiais
supracitados foram a capacitacao de funcionarios; viabilizacdo de dispositivos higienizantes (liquido ou gel)
em locais estratégicos do ambiente; acondicionamento de alimentos em embalagens estratégicas;
disposicdo de utensilios destinados a alimentacdo, individualizados e higienizados corretamente.” Assim, os
servicos de alimenta¢do deveriam passar por reestruturacdo para operar durante a pandemia, de modo a

seguir as novas medidas de seguranca, viabilizando adequac¢do das condi¢des de trabalho e promogdo do
controle higiénico-sanitario ao longo da cadeia produtiva de alimentos.'?

O mercado de servicos de alimentacao (food service) engloba refeicBes preparadas fora do lar e tem
apresentado crescimento significativo nos Ultimos anos. Tal fato pode estar relacionado a alteracdo no estilo
de vida, mercado de trabalho, ascensdo dos servicos delivery e a constante adaptacdo do food service a
demanda populacional. O nimero de trabalhadores do setor de alimentacdo esta crescendo, e o mercado
brasileiro de alimentos e bebidas, que relne 37,2 mil empresas, gera diretamente 1,72 milhdo de empregos
cadastrados no setor."?

Apesar da significativa representatividade do setor, varias pesquisas indicam que, nos servicos de
alimentacdo, é frequente encontrar condi¢des de trabalho desfavoraveis, como instalacBes precarias,
escassez de pessoal, carga excessiva de trabalho, lideranca inadequada, exposicdo a rufdos e temperaturas
elevadas.'1> Além disso, ha altos niveis de estresse fisico e psicolégico entre esses trabalhadores.'® Essa
exposicdo tem sido associada a impactos na saude, incluindo praticas alimentares inadequadas e
comprometimento da qualidade de vida."”

A pandemia de Covid-19 trouxe, ainda, impacto na saude mental desses trabalhadores, que
enfrentaram o medo de estar infectados ou infectar outras pessoas, tudo isso somado a uma rotina de
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trabalho j& intensa para atender as demandas dos empregadores e clientes.® Esse cendrio também gerou
ansiedade e angUstia na gestdo entre profissionais nutricionistas.”

Assim, considerando a relevancia do setor de food service no cenario socioecondmico nacional e do
papel que o setor teve durante as restri¢des decorrentes da pandemia, é essencial conhecer as condi¢des
higiénico-sanitarias de manipulacdo de alimentos e as condi¢Bes de trabalho a que os trabalhadores
estiveram expostos, visando um olhar atento para esses trabalhadores. Afinal, apesar de terem sido
essenciais durante o contexto pandémico e permanecerem sendo, costumam ser negligenciados em termos
de condi¢des de trabalho. Diante do exposto, este artigo analisou as boas praticas e os protocolos de
seguranca durante a pandemia de Covid-19 em unidades de alimentagdo e nutri¢cdo. A hipdtese do estudo
é que, durante a pandemia, as condi¢des de trabalho e salde dos colaboradores estavam inadequadas.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal realizado nas cidades de Fortaleza e Aquiraz (Ceara/Brasil), no
periodo de dezembro de 2020 a maio de 2021, com amostra composta por 13 UANSs, selecionadas por
conveniéncia, sendo oito comerciais e cinco institucionais, nas quais foram avaliados 149 colaboradores. O
trabalho foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Fortaleza (n° CAAE
40665620.9.0000.5052).

Todos os colaboradores dessas 13 UANs que estavam trabalhando nos dias de coleta de dados foram
convidados a participar da pesquisa, e 0s que aceitaram participar assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). A média de idade dos colaboradores foi de 34,8 (11,9) anos, 55,7% eram homens
e 43,6% tinham ensino médio completo.

A coleta de dados foi realizada por estudantes de Nutri¢do treinados. Em um primeiro momento, foi
aplicado um questionario de caracterizacdo da UAN, por meio de entrevista com o gestor da unidade,
investigando os seguintes itens: “modalidade de gestdo da empresa”; “padrao de cardapio”; “tempo de
funcionamento da empresa”; “horario de funcionamento”; “tipos de refeic8es oferecidas (desjejum, lanche,
almoco, jantar)”; “ndmero de funcionarios”; “disponibilidade de equipamentos de protecdo individual (EPIs)’
e "presenca ou auséncia de Programa de Controle Médico e Saude Ocupacional (PCMSO)".

Em seguida, foram aplicados dois instrumentos de coleta de dados. Um deles, contendo 23 itens, teve
a captacdo de informac8es por meio da observacdo direta e objetivou averiguar se a estrutura da empresa
estava de acordo com os protocolos de seguranca da Covid-19 (Quadro 1). O outro formulario, com 15 itens,
foi aplicado através de observacdo direta, para avaliar condutas referentes aos colaboradores (Quadro 2).
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Quadro 1. Instrumento para avaliagao da adequacgdo dos protocolos de prevenc¢do da Covid-19 por servigos de
alimentacdo

RECOMENDAGAO A SER OBSERVADA SITUAGCAO

Q1. Monitorar diariamente, no inicio do turno de trabalho, todos os funcionarios quanto aos sintomas da ()C()NC
COVID-19, e entrevista sobre a ocorréncia de sintomas nos colaboradores e naqueles com os quais ele reside
ou tem contato frequente.

Q2. Incentivar que os funcionarios comuniquem imediatamente aos responsaveis em caso de febre e/ou ()C()NC
sintomas respiratérios. As medidas de isolamento devem ser tomadas o quanto antes.

Q3. No caso de suspeita ou confirmagdo de funcionario contagiado com a Covid-19, a empresa devera ()C()NC
reforcar higienizagdo das areas onde houve atividade e passagem do colaborador.

Q4. Demarcacbes de distanciamento minimo. ()C()NC
Q5. Disponibilizagdo de alcool 70% ou outros sanitizantes. ()C()NC
Q6. Priorizacdo de sistema de pagamento sem contato. ()C()NC

Q7. Rotina de higienizacdo e limpeza de funcionarios, terceirizados, equipamentos e materiais de toques ()C()NC
frequentes varias vezes ao dia com o uso de cronograma de limpeza dos setores com a coordenacdo
adequada.

Q8. Reforcar os cuidados de Seguranca do Trabalho quanto a utilizagdo de alcool ou outra substancia ()C()NC
inflamavel préximo a ambientes com incidéncia de calor como fogdes, fornos e quaisquer outros que que
possam causar chamas em geral, se houver.

Q9. Uso obrigatério ou disponibilizacdo de limpa sapato, higienizadora de calgcados, tapete ou toalha ()C()NC
umidificada de Hipoclorito de sédio a 2% para higienizacdo e desinfeccdo de sapatos na entrada do
estabelecimento.

Q10. Higienizacdo de todos os produtos recebidos de fornecedores bem como os locais onde serdo ()C()NC
acondicionados.

Q11. Impedimento ao acesso de pessoas que ndo estejam usando mascaras. ()C()NC

Q12. Adocdo de regimes de trabalho e/ou jornada para empregados com o propésito de preservar o ()C()NC
distanciamento social dentro do estabelecimento.

Q13. Implementar cartilhas de capacitagdo dos trabalhadores sobre higiene pessoal, medidas de prevencdo | () C()NC
da contaminagdo, direitos e deveres dos trabalhadores.

Q14. Ndo havendo condi¢des de readequagdo do ambiente de trabalho, instalar barreiras fisicas como telas ()C()NC
de acrilico ou outro material lavavel entre os postos de trabalho.

Q15. Disponibilizar locais para a lavagem adequada das mdos providos de pia, agua, sabdo liquido, papel ()C()NC
toalha, lixeiras com tampa com acionamento por pedal e garantir o acesso de pontos de higienizagdo providos
com material de limpeza e desinfec¢do, como solugdes alcodlicas, solugdo de hipoclorito de sddio e outros
sanitizantes, para uso pessoal em quantidade por todo o periodo do turno de trabalho.

Q16. Proibir o consumo de alimentos e bebidas que ndo seja em local preparado e destinado a isso. ()C()NC
Estabelecer turnos diferenciados e alternados nas refei¢8es dentro ou fora da empresa, a fim de minimizar
aglomeracoes.

Q17. Ndo priorizar as atividades do tipo self-service em refeitdrios, caso haja, e implementar servicos por | () C()NC
por¢oes individuais servidos a mesa ou no formato "bandejdo", os quais 0s usuarios ndo tém acesso aos
alimentos e sdo servidos por profissionais devidamente equipados e higienizados, segundo as boas praticas
de fabricacdo de alimentos.
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Quadro 1. Instrumento para avaliagdo da adequacao dos protocolos de prevencao da Covid-19 por servigos de
alimentagao (Cont).

RECOMENDAGAO A SER OBSERVADA SITUAGAO

Q18. Adaptar os processos para a eliminacdo da pratica de compartilhamento de equipamentos e | () C()NC
materiais de trabalho. Se algum material e equipamento necessitar ser compartilhado, devera ser
assegurado a desinfec¢do dos mesmos, com preparados alcodlicos, solugdo hipoclorito de sédio a 2%
e/ou outros sanitizantes.

Q19. Tornar obrigatério o uso de recipientes individuais para consumo de agua. Evitar contato de ()C()NC
reservatérios pessoais de dgua com torneiras e outros dispositivos de abastecimento de dgua potavel.

Q20. Disponibilizar, em todas as dependéncias do estabelecimento, recursos de comunicagdo visual ()C()NC
especificos, como cartazes educativos, com informagdes sobre a adequada higiene das maos, etiqueta
da tosse e higiene respiratéria (cobrir boca ou nariz quando tossir ou espirrar com a parte interna do
cotovelo e, quando do uso de lenc¢os, estes deverdo ser descartados em lixo apropriado e as maos
deverdo ser lavadas) e outras medidas de preven¢do recomendadas pelo Ministério da Saude.

Q21. Realizagdo de limpeza e desinfecc¢do frequente de bancadas, cadeiras, macanetas, banheiros e | () C()NC
demais superficies com solugdo clorada (hipoclorito de sédio a 1%).

Q22. Retirar das mesas das refei¢cBes objetos que possam ser potenciais veiculos de contaminagdo, | () C()NC
como jogos americanos, displays de propaganda, porta-guardanapos, galheteiros, ornamentos, entre
outros.

Q23. O equipamento de exposi¢do do alimento preparado na area de consumacdo deve dispor de [ () C()NC
barreiras de protecdo que previnam a contaminagdo em decorréncia da proximidade ou da ac¢do do
usudrio/cliente e de outras fontes.

Fonte: elaborado pelos autores.
C: conforme. NC: ndo conforme.
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Quadro 2. Instrumento para avaliagdo da adequacdo dos protocolos de prevencdo da Covid-19 por
colaboradores

RECOMENDAGAO A SER OBSERVADA SITUAGAO

Q1. Higienizar cuidadosamente as mdos ao chegar ao trabalho, entregar mercadoria, antes e | () C () NC
depois de levar a mdo ao rosto para cogar os olhos, tocar na boca, espirrar, tossir, assoar ou cogar o
nariz, manipular alimentos crus, manusear celular, dinheiro, maganetas, lixo, objetos pessoais, entre
outros, ir ao banheiro, apds qualquer interrupgao do servigo e sempre que se fizer necessario.

Q2. Manter as unhas curtas e ndo utilizar adornos. ()C()NC
Q3. Uso correto de EPIs. ()C()NC
Q4. Estoque, uso e descarte de EPIs e materiais de higienizacdo com facil acesso. ()C()NC

Q5. O descarte de EPIs devera ocorrer em sacos plasticos adequados, dispostos em area para | () C() NC
depdsito apropriado.

Q6. Realizar a higienizac¢do didria de EPIs ndo descartaveis. ()C()NC
Q7. Uso de uniforme longo, de uso exclusivo no servico. ()C()NC
Q8. Quando utilizada, as luvas devem ser trocadas a cada mudanca de procedimento. ()C()NC

Q9. Uso de luvas de protecdo para recebimento de utensilios usados, manejo de residuos e | () C () NC
higienizacdo de ambientes e superficies.

Q10. Uso de méscara de protecao. ()C(OINC
Q11. Uso correto de méscara de protecao. ()C(O)NC
Q12. Lava as médos antes e depois de tocar na mascara de protecéo. ()C()NC

Q13. Antes de iniciar a preparagdo dos alimentos, proceder a adequada limpeza das embalagens | () C () NC
priméarias das matérias-primas e dos ingredientes.

Q14. Os alimentos in natura, como frutas, legumes e verduras, devem ser lavados, umaumou | () C()NC
folha a folha, em dgua potavel, desinfetados através de imersdo em solucdo clorada 200 ppm por 15
minutos (ou conforme recomendacdo do fabricante do produto quimico) e enxaguados em agua.

Q15. Higienizacdo do setor de inspecdo de matérias-primas e seus modveis e equipamentos | () C () NC
(bancadas, balancas, estrados etc) ap6s cada recebimento.

Fonte: elaborado pelos autores.
C: conforme. NC: ndo conforme. EPI: equipamento de protecdo individual.

Os formularios de coleta de dados foram elaborados pela equipe técnica da pesquisa (dois
doutores em Saude Coletiva e dois estudantes de graduacdo), por meio da compilagdo de cinco
documentos: “Protocolo Setorial 6/2020" e “Decreto n° 33.608/2020", postados pelo Governo do
Estado do Ceard;”® “Manual de Boas Praticas para a Atuacdo do Nutricionista e do Técnico em
Nutricdo e Dietética Durante a Pandemia do Novo Coronavirus (Covid-19)", disponibilizado pelo
Conselho Federal de Nutricionistas, 2020;° “Resolucdo n°® 216/2004"'° e “Nota Técnica n°
47/2020/SEI/GIALI/GGFIS/DIRE4/ANVISA”,""  publicadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria. Apés elaboragdo dos formularios, foram realizados treinamento dos avaliadores e pré-
teste com 10 colaboradores, além de ajustes visando facilitar sua aplicagdo.
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Os dados foram tabulados no software Excel 2013 e apresentados em frequéncia absoluta e
relativa. A analise estatistica foi realizada no software Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS). A adequac¢do das UANs comerciais e institucionais pode ser comparada pelo teste qui-
quadrado ou teste exato de Fisher. Considerou-se significante p<0,05.

RESULTADOS

Todas as empresas funcionavam na modalidade de autogestdo. Quanto ao padrdo de
cardapio, a maioria das empresas tinha cardapio padrdo intermediario (84,62%) e 15,38%
apresentavam cardapio luxuoso. Essas empresas funcionavam, em média, ha 17,92 (12,39) anos.
O horario de funcionamento variava de 5 a 24 horas diarias, além de oferecerem refeictes
diversas, como desjejum, lanche, almoc¢o e jantar. O numero de funcionarios médio por empresa
foi de 14,46 (7,93), variando entre 3 e 31. Todas as UANs dispunham de EPIs, e a maioria (92,31%)
possufa Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO).

A adequacdo das empresas as medidas de seguran¢a contra o coronavirus foram
apresentadas na Tabela 1. A maioria dos quesitos analisados apresentou uma resposta
satisfatdria. Os quesitos que atingiram 100% de conformidade foram monitoramento diario,
quanto aos sintomas do Covid-19; incentivo a comunicacdo imediata aos responsaveis em caso
de sintomas e disponibilizagdo de alcool 70%.
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Tabela 1. Descricdo da adequagdo das UANs quanto aos protocolos de prevencdo da Covid-19. Fortaleza e
Aquiraz, Ceard, Brasil. 2021.

ITENS ANALISADOS Institucional Comercial Total
(n=5) (n=28) (n=13)
C NC C NC C NC p*
n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%)
Q1- Monitoramento diario de sintomas 5(100) 0(0,0) 8(100) 0(0,0) 13 (100) 0(0,0) 1,000
Q2- Comunicagdo imediata em caso de 5(100) 0(0,0) 8 (100) 0(0,0) 13(100) 0(0,0) 1,000
sintomas
Q3- Higienizacdo das areas que houve contato 5(100) 0(0,0) 7 (87,5) 1(12,5) 12(92,3) 1(7,7) 1,000
com o colaborador contaminado
Q4- Demarcagdes de distanciamento minimo 1(20,0) 4 (80) 3(37,5) 5(62,5) 4(30,8) 9(69,2) 1,000
Q5- Disponibilizagéo de alcool 70% 5(100) 0 (0,0) 8 (100) 0(0,0) 13(100) 0(0,0) 1,000
Q6- Sistema de pagamento sem contato 4(80) 1(20,0) 1(12,5) 7 (87,5) 5(38,5) 8(61,5) 0,032
Q7- Rotina de higienizacdo e limpeza dos 5(100) 0(0,0) 7 (87,5) 1(12,5) 12 (92,3) 1(7,7) 1,000
funcionarios
Q8- Refor¢o aos cuidados de seguranga do 4(80,0) 1(20,0) 8 (100) 0(0,0) 12(92,3) 1(7,7) 0,385
trabalho
Q9- Uso obrigatério e disponibilizagdo de 2 (40,0) 3(60,0) 4 (50,0) 4 (50,0) 6(46,2) 7 (53,8) 1,000
tapetes sanitizantes
Q10- Higienizagdo de produtos no recebimento 5(100) 0(0,0) 7 (87,5) 1(12,5) 12 (92,3) 1(7,7) 1,000
Q11- Impedimento ao acesso de pessoas sem 4(80,0) 1(20,0) 8 (100) 0(0,0) 12(92,3) 1(7,7) 0,385

maéscaras de prote¢do
Q12- Ajuste nos regimes de trabalho 2 (40,0) 3(60,0) 6 (75,0) 2 (25,0 8(61,5) 5(38,5) 0,293
Q13- Cartilhas de capacitagdo dos trabalhadores 2 (40,0) 3(60,0) 4 (50,0) 4 (50,0) 6(46,2) 7 (53,8) 1,000

Q14- Readequac¢do do ambiente de trabalho 2 (50,0) 2 (50,0) 2(28,6) 5(71,4) 4 (36,4) 7 (63,6) 0,576
Q15- Locais para higienizacdo adequada de 4(80,0) 1(20,0) 8 (100) 0(0,0) 12(92,3) 1(7,7) 0,385
maos

Q16- Consumo de alimentos e bebidas em local 2 (40,0) 3(60,0) 7 (87,5) 1(12,5) 9(69,2) 4(30,8) 0,217
apropriado

Q17- Ndo priorizacdo da distribuicdo do tipo self 2(66,7) 1(33,3) 4(50,0) 4(50,0) 6 (54,5) 5(45,5) 1,000
service

Q18- Adequagdo quanto ao compartilhamento 5(100) 0(0,0) 5(71,4) 2(28,6) 10(83,3) 2(16,7) 0,470
de equipamentos de trabalho

Q19- Recipientes individuais para consumo de 4 (100) 0(0,0) 7 (87,5) 1(12,5) 11(91,7) 1(8,3) 1,000
agua

Q20- Recursos de comunicagdo visual 0(0,0) 5(100) 1(12,5) 7 (87,5) 1(7,7) 12(92,3) 1,000
especificos

Q21- Limpeza e desinfeccdo frequente de 4 (80,0) 1(20,0) 7 (87,5) 1(12,5) 11 (84,6) 2(15,4) 1,000

bancadas, cadeiras, banheiros

Q22- Remogdo de veiculos de contaminagdo das 4 (100) 0(0,0) 5(62,5) 3(37,5) 9 (75,0) 3(25,0) 0,491
mesas das refei¢des

Q23- Barreiras de prote¢do ao alimento pronto 2 (50,0) 2 (50,0) 4.(50,0) 4.(50,0) 6 (50,0) 6 (50,0) 1,000

Resultados expressos em valores absolutos e relativos.
*Teste do qui-quadrado ou teste exato de Fisher. C: conforme. NC: ndo conforme.
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Observou-se, contudo, elevada taxa de ndo conformidades de quesitos, como disponibilizagdo de recursos de
comunicacdo visual especificos (92,3%); demarca¢Bes de distanciamento minimo (69,2%); readequacdo do ambiente de
trabalho (63,6%); priorizacdo de sistema de pagamento sem contato (61,5%); uso obrigatdrio e disponibilizacdo de tapetes
sanitizantes (53,8%); implementacdo de cartilhas de capacita¢do dos trabalhadores (53,8%); e disposicdo de barreiras em
equipamentos de exposi¢do do alimento preparado na area de consumo (50%).

Para a maioria dos itens analisados, a propor¢ao de conformidades e ndo conformidades foi semelhante entre
UANs comerdiais e institucionais (p > 0,05), exceto no aspecto “priorizacdo de sistema de pagamento sem contato”, cuja
adequacdo foi maior nas UANs institucionais (p = 0,032).

Ja os resultados referentes a avaliagdo de procedimentos e atitudes comportamentais dos colaboradores foram
apresentados na Tabela 2.

Tabela 2. Medidas de prevencao da Covid-19 utilizadas pelos colaboradores. Fortaleza e Aquiraz,
Ceara, Brasil. 2021.

ITENS ANALISADOS Colaboradores de Colaboradores de Total
UANS Institucionais UANs Comerciais (n=149)
(n = 54) (n=95)
C NC C NC C NC p*
n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%)
Q1- Higienizagdo das mdos 52 (96,3) 23.7) 76 (80,0) 19(20,0) 128 (85,9) 21(14,1) 0,006
Q2- Adequacdo das unhas 49 (90,7) 5(9,3) 74(78,7) 20 (21,3) 123(83,1) 25(16,9) 0,070
Q3- Uso correto de EPI 47 (88,7) 6(11,3) 62 (66,0) 32 (34,0) 109 (74,1)  38(259) 0,003
Q4- Estoque, uso e descarte de EPI 45 (84,9) 8(15,1) 76 (80,9) 18 (19,1) 121(823) 26(17,7) 0,655
Q5- Descarte de EPI 43 (82,7) 9(17,3) 83(88,3) 11(11,7) 126 (86,3) 20(13,7) 0,451
Q6- Higienizag¢do diaria de EPI ndo 38(80,9) 9(19,1) 82(87,2) 12 (12,8) 120(85,1) 21149 0,326

descartaveis
Q7- Uso do uniforme 46 (95,8) 2(4,2) 81(85,3) 14 (14,7) 127 (88,8) 16(11,2) 0,089

Q8- Troca de luvas a cada mudanca de 31(72,1) 12(279)  70(74,5) 24 (25,5) 101(73,7) 36(26,3) 0,835
atividade

Q9- Uso das luvas para recebimento de 37 (92,5) 3(7,5) 76 (80,9) 18 (19,1) 113 (84,3) 21(15,7) 0,120
utensilios

Q10- Uso de mascara de protecdo 51 (94,4) 3(5,6) 80 (85,1) 14.(14,9) 131 (88,5) 17 (11,5) 0,111
Q11- Uso correto de mascara de 34 (63,0) 20 (37,0) 56 (58,9) 39 (41,1) 90 (60,4) 59(39,6) 0,728
protecao

Q12- Higiene de mdos antes e depois 31 (58,5) 22 (41,5  67(70,5) 28 (29,5) 98 (66,2) 50(33,8) 0,151
de tocar na mascara de prote¢do

Q13- Limpeza das embalagens 43 (91,5) 4 (8,5) 80 (85,1) 14 (14,9) 123 (87,2) 18(12,8) 0423
primarias

Q14- Higienizacdo dos alimentos in 46 (100) 0(0,0) 81(86,2) 13(13,8)  127(90,7) 13(9,3) 0,005
natura

Q15- Higienizagdo do setor de inspegdo 47 (97,9) 1(2,1) 77(819) 17(181) 124(873) 18(12,7) 0,006
de matérias primas e equipamentos

Resultados expressos em valores absolutos e relativos.
*Teste do qui-quadrado ou teste exato de Fisher. C: conforme. NC: ndo conforme. EPI: equipamentos de prote¢do
individual.
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Analisando os itens, é notdrio que, no geral, 0s quesitos que apresentaram maiores percentuais de
conformidades foram higienizagdo dos alimentos in natura (90,7%); uso do uniforme (88,8%) e uso de
mascara de protecdo (88,5%). Em contrapartida, as principais ndo conformidades evidenciadas foram uso
correto da mascara de protecdo (39,6%); lavagem de mdos, antes e depois de tocar na mascara (33,8%); e
troca de luvas a cada mudanca de atividade (26,3%).

Observou-se que houve divergéncias significativas entre as UANs comerciais e institucionais, para
alguns quesitos analisados (p < 0,05). Os itens que demonstraram maior percentual de conformidade em
UANSs institucionais foram higienizacdo das mdos (p = 0,006); uso correto de equipamentos de prote¢do
individual (EPI) (p = 0,003); higienizacdo dos alimentos in natura (p = 0,005) e higienizagdo do setor de
inspecdo de matérias-primas e equipamentos (p = 0,006).

DISCUSSAO

O estudo avaliou as condi¢Bes de trabalho em UANs institucionais e comerciais no contexto da
pandemia de Covid-19 e mostrou resultados preocupantes em gquesitos como disponibiliza¢do de recursos
de comunicagdo visual especificos; demarcag¢des de distanciamento minimo; readequac¢do do ambiente de
trabalho; priorizacdo de sistema de pagamento sem contato; uso obrigatério e disponibilizacdo de tapetes
sanitizantes; implementacdo de cartilhas de capacitacdo dos trabalhadores; disposicdo de barreiras em
equipamentos de exposi¢do do alimento preparado na area de consumo; uso correto da mascara de
protecdo; lavagem de mdos, antes e depois de tocar na mascara e troca de luvas a cada mudanga de
atividade.

Foram encontrados poucos estudos avaliando esses aspectos no contexto da pandemia no Brasil.'8'°
Entre 40 servicos de alimentacdo localizados no centro da cidade de Sdo Paulo (Brasil), os resultados
apontaram alto percentual de violagdo das boas praticas de manipulacdo de alimentos e dos requisitos
estruturais. Ja o percentual de violacdo do protocolo sanitario da Covid-19 foi moderado na maioria dos
estabelecimentos.'®

Embora o SARS-CoV-2 ndo seja transmitido através dos alimentos, a pandemia refor¢ou a preconiza¢ao
da adocdo de boas praticas de manipulagdo de alimentos. Entretanto, isso ndo foi suficiente para reduzir as
doencas transmitidas por alimentos (DTAs) durante a pandemia. Estudo que comparou os registros de DTAS
antes e apds a pandemia ndo encontrou diferenca significativa no nimero de notifica¢gBes nos periodos
avaliados, mas migracdo do local da ocorréncia, com aumento significativo de notifica¢cBes provenientes de
hospitais e unidades de satde e reducdo de notificacdes de eventos sociais.'’

Na Etiopia, pesquisa realizada em 423 estabelecimentos alimenticios com 845 manipuladores de
alimentos encontrou prevaléncia de 51,2% (intervalo de confianca - IC 95% = 47,8-54,6%) em condutas de
higiene inadequadas. As praticas de higiene alimentar foram significativamente associadas a presenca de
pelo menos um supervisor (odds ratio - OR ajustado = 2,26; IC de 95% = 1,41; 3,62); disponibilidade de EPIs,
tais como mascara e luva (OR ajustado = 2,67; IC de 95% = 1,75; 4,08); presenca de agua encanada (OR
ajustado = 2,73; IC de 95% = 1,84; 4,06) e de vestidrio separado (OR ajustado = 2,69; IC de 95% = 1,84; 3,93).20

Entre os aspectos relevantes tanto no contexto pandémico como na seguranca dos alimentos, destaca-
se a lavagem de mdos eficiente e na frequéncia correta, pois existem diversos microrganismos na pele que
podem afetar a qualidade do alimento e prejudicar a satde do consumidor final.2' £ preocupante saber que
esta foi uma das principais ndo conformidades e disparidades encontradas nesta pesquisa. Em 2016, foi
publicado um estudo realizado em cinco estabelecimentos distintos, visando averiguar se a higieniza¢do das
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mados dos colaboradores estava sendo eficaz. O resultado foi que, em todas as unidades, o nimero de
microrganismos presentes nas mdos dos manipuladores de alimentos ultrapassava o limite maximo
aceitavel, indicando que a higienizacdo ndo estava sendo realizada corretamente.? Em outro estudo, foi
verificado que os colaboradores ndo lavavam as mdos de acordo com o padrdo recomendado e ndo as
higienizavam ao trocar de tarefa ou sair de um setor com alto potencial de contaminagdo, como o de
carnes.”

Outro dado preocupante encontrado em nossa pesquisa foi 0 uso inadequado de equipamentos de
protecdo individual. Outros estudos ja haviam identificado inadequag¢bes quanto ao uso correto de EPIs em
UAN fora do contexto pandémico. Pesquisa realizada em UANs que possuem convénio de estagio com a
Universidade Federal da Fronteira Sul - Campus Realeza indicou negligéncia em relacdo a utilizagdo de
equipamentos de protecdo individual obrigatérios. Uma porcentagem ¢é justificada pelo fato de a empresa
ndo fornecer, ou pelo equipamento disponivel estar desgastado. No entanto, a maior causa é por falta de
conhecimento e capacitagdo dos colaboradores.?*

Corroborando os resultados apresentados, outro estudo efetuado em uma UAN institucional na cidade
de Juiz de Fora aponta que muitos manipuladores compreendem a importancia do uso de EPI, mas ndo
sabem como e quando utilizd-los.?> Esse fato é preocupante, visto que a obrigatoriedade e aplicacdo
adequada dos equipamentos de protec¢do individual tém como finalidade minimizar os riscos de agravos a
saude e indice de acidentes em ambiente de trabalho, garantindo maior seguranca ao trabalhador.?®

Os resultados da troca de luvas a cada mudanca de atividade e do uso correto de mascara de prote¢do
podem ser comparados aos obtidos no mesmo artigo que avalia uma UAN do tipo institucional na cidade de
Juiz de Fora, que constataram, no estudo com 120 manipuladores, os principais motivos de ndo aderirem a
utilizacdo adequada desses dois materiais. Quando relacionados a boas praticas, esses equipamentos ndo
sdo obrigatérios em todas as func¢Bes, sendo dispensaveis em determinados setores. Porém, nos
colaboradores que exerciam atividades especificas que demandavam uso desses equipamentos, as
principais justificativas para a ndo utilizacdo efetiva foram esquecimento, incdmodo ou por alegarem
prejudicar a fungdo.®

O uso de mascaras de prote¢do de forma adequada foi essencial no combate ao contagio do virus. Um
surto de 10 casos de Covid-19 entre funcionarios do departamento de alimentacdo e nutricdo ocorreu antes
que a instituicdo implementasse 0 uso de mascara universal e o espacamento fisico entre os funcionarios
como parte do protocolo da pandemia de Covid-19. A pandemia destacou a importancia do reconhecimento
precoce de riscos potenciais de exposicdo ocupacional, investigacdo imediata de surtos e implementacao de
controles de seguranca.?’

J& em relacdo ao quesito “higienizacdo correta de hortifrutis”, um artigo efetuado em uma UAN militar,
no municipio de Sdo Paulo, identificou que de 12 colaboradores, 20% ndo realizavam a limpeza de hortifrutis
e 100% dos participantes aplicavam a diluicdo incorreta do produto sanitizante para a higienizacao desses
alimentos. Esses nUmeros corroboram o resultado obtido no presente estudo, sendo importante buscar
meios de corrigir essas ndo conformidades, tendo em vista que a higieniza¢do incorreta de hortifrutis afeta
a qualidade e seguranca do alimento ofertado.?8

Em relacdo as principais ndo conformidades encontradas nas estruturas das empresas, é importante
ressaltar que também sdo preocupantes, visto que, no contexto da pandemia, foi essencial demarcar o
espaco de trabalho respeitando o distanciamento de seguranca de um metro, para evitar possiveis
aglomerac¢Bes, método preventivo da proliferacdo da infeccdo. Ademais, os tapetes sanitizantes foram
amplamente recomendados, pois além de reterem a sujeira, eles conseguem reduzir a contaminag¢do sob os
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sapatos e impedir que o virus se instale no ambiente. Por fim, protocolos de seguranca reforcam a
importancia de conscientizar os colaboradores diariamente sobre as medidas preventivas, objetivando
garantir maior seguranca no local de trabalho.”""

Comparando as UANs institucionais e comerciais, pesquisa realizada em Palmeira das Missdes, no Rio
Grande do Sul, obteve como 53,8% da amostra, 7 restaurantes comerciais. Avaliando as boas praticas de
manipulacdo, a média geral de adequacdo obtida foi de 47,9% nessas unidades.?® Outro estudo, efetuado
em nove UANs institucionais de Belo Horizonte, avaliou que 88,9% das unidades encontravam-se em um
nivel de adequacdo satisfatério (entre 75% e 100%).>° Esses dados corroboram os resultados obtidos no
presente estudo, que identificou maior indice de conformidade nas UANSs institucionais.

O estudo apresentou como limitagdo o nUmero restrito da amostra de empresas e colaboradores, o
que limita a extrapola¢do dos achados. Outro ponto é que, como ndo havia instrumentos validados quando
a pesquisa foi desenvolvida, os formuldrios foram construidos tendo por base os normativos técnicos
publicados, mas nado tiveram sua validade e confiabilidade testadas. Isso traz limitacdes quanto a precisao
dos resultados obtidos e a replicacdo dos instrumentos utilizados, considerando que o processo de validacdo
permite que um instrumento mega com precisdo aquilo que se destina a medir, e a confiabilidade permite
gue um resultado possa ser replicado consistentemente ao longo do tempo e em diferentes contextos.?'
Entretanto, destacamos que os avaliadores foram devidamente treinados e os instrumentos passaram por
um pré-teste.

CONCLUSAO

Apesar de os resultados serem satisfatérios, as ndo conformidades encontradas nas UANs analisadas
foram preocupantes, principalmente no contexto da pandemia do coronavirus, podendo representar risco
para a salde de trabalhadores e comensais. Observou-se que as UANs institucionais tiveram melhor
performance e maior indice de conformidade quando comparadas as UANs comerciais.

F notéria a importancia da répida adequacdo do setor ao momento pandémico, aprimorando 0s
controles de forma rigorosa e adotando medidas corretivas rapidas para as ndo conformidades. Além disso,
é importante que os protocolos desenvolvidos sejam seguidos e aproveitados na atualidade, uma vez que
contribuem para o incremento nos processos de qualidade, proporcionando maior seguranca e salde aos
trabalhadores e comensais.
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