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Resumo: As refeições servidas nas escolas podem estar contaminadas por micro-organismos pato-
gênicos devido à falta de higiene de manipuladores, podendo causar as chamadas Doenças Transmiti-
das por Alimentos (DTAs). Tendo em vista que o manipulador de alimentos é variável importante da
cadeia produtiva que necessita de controle a fim de evitar contaminação alimentar, o objetivo deste
trabalho foi capacitar merendeiras da rede pública do município de Colinas do Tocantins-TO em boas
práticas de manipulação de alimentos. O projeto foi desenvolvido em cinco etapas, sendo elas: 1ª eta-
pa – Capacitação dos colaboradores e do estudante bolsista; 2ª etapa – Avaliação das condições de
higiene das Unidades de Alimentação e Nutrição (UANs) das escolas através de check-list baseado na
RDC nº 216/2004; 3ª etapa – Realização de palestra com as merendeiras sobre as Boas Práticas de
Manipulação de Alimentos; 4ª etapa – Elaboração de cartazes autoexplicativos a respeito dos méto-
dos adequados de higiene e  5ª etapa – Avaliação das condições de higiene das UANs das escolas
após o trabalho de conscientização. Para avaliação da adequação, utilizou-se a classificação proposta
por Saccol (2007): Grupo 1 - itens que obtiveram adequação entre 76 a 100%, considerada como
Boa; Grupo 2 - itens que obtiveram adequação entre 51 a 75%, considerada como Regular; Grupo 3 -
itens que apresentaram adequação entre 0 a 50%, considerada como Ruim. ).  Observou-se aumento
de 34% dos itens classificados no Grupo 1, redução de 17% dos itens classificados no Grupo 2 e re-
dução de 17% dos itens classificados no Grupo 3. Portanto, observando-se o quadro geral, houve me-
lhora na realização das boas práticas de manipulação de alimentos por parte das merendeiras, mos-
trando a importância da capacitação periódica, o que afeta a qualidade da alimentação oferecida aos
alunos atendidos pela rede municipal.
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1. INTRODUÇÃO

A segurança alimentar é definida como uma série de medidas empregadas ao longo de
toda a cadeia do processamento de alimentos, desde a colheita até a venda, por meio da gestão so-
bre a qualidade da manipulação dos alimentos e da produção de refeições. Essas medidas são fun-
damentais no controle dos riscos de contaminação, na manutenção da saúde da clientela e no conse-
quente sucesso de uma organização ligada à alimentação. Sua correta aplicação se caracteriza atual-
mente como um desafio para a obtenção de alimentos livres de agentes patogênicos, sendo necessá-
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ria para a prevenção de surtos de doenças veiculadas por alimentos (BRANCO; SILVA; LOUREN-
ÇO, 2010).

Os alimentos servidos nas escolas podem estar contaminados por micro-organismos
patogênicos, substâncias químicas, objetos lesivos ou pela falta de higiene dos equipamentos  e
utensílios em contato com os alimentos, mãos de manipuladores e a água, e podem causar as cha-
madas doenças transmitidas por alimentos (DTAs), cujos sintomas incluem dores de cabeça e pro-
blemas gastrointestinais, e podem agravar-se consideravelmente, inclusive com risco de morte, de-
pendendo do grau de contaminação (ALMEIDA et al., 2014).

No Brasil, as Boas Práticas de Fabricação (BPF) são normatizadas por meio do Regu-
lamento Técnico de Boas Práticas para Serviços de Alimentação, regido pela Resolução de Direto-
ria Colegiada (RDC) nº 216, de 15 de setembro de 2004, a qual apresenta como objetivo, estabele-
cer procedimentos de boas práticas para serviços de alimentação, a fim de garantir as condições hi-
giênicossanitárias do alimento preparado. Este regulamento aplica-se aos serviços de alimentação
que realizam pelo menos uma das seguintes atividades: manipulação, preparo, fracionamento, ar-
mazenamento, distribuição, transporte, exposição à venda e entrega de alimentos preparados ao
consumo (BRASIL, 2004).

Alguns passos iniciais são necessários para a implementação de padrões de qualidade
em empresas alimentícias, priorizando o treinamento dos manipuladores, fornecimento de equipa-
mentos de proteção, a sanitização do ambiente, equipamentos e utensílios de trabalho. O cumpri-
mento dessas etapas fornecem resultados satisfatórios na obtenção de conhecimento e no cumpri-
mento das BPF (JORGE et al., 2013). 

A capacitação em boas práticas na área de manipulação de alimentos é uma das formas
de prevenir o surgimento das DTAs. Os fatores supracitados podem influenciar em um menor ren-
dimento escolar com consequente déficit no ensino-aprendizagem do aluno. Com isso, visando a
qualidade no processo educativo do aluno,faz-se necessária e de extrema importância esta ação,
uma vez que a ausência de problemas de saúde corrobora para um melhor aprendizado, pois isso
diminui o índice de absenteísmo escolar.

2. OBJETIVOS

• Geral
Capacitar merendeiras da rede pública do município de Colinas do Tocantins-TO em boas

práticas de manipulação de alimentos.
• Específicos:

o Desenvolver palestras relacionadas à higiene dos alimentos;
o Demonstrar  boas  práticas  de  higiene  na  unidade  de  alimentação,  tais  como:

higienização  de  mãos,  de  ambiente  físico  e  de  utensílios  e  manipulação  de
alimentos;

o Capacitá-las em relação ao adequado armazenamento de alimentos;
o Sensibilizá-las acerca do risco de transmissão de doenças por alimentos, bem como

as suas consequências ao estudante.

3. METODOLOGIA DE TRABALHO
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O projeto foi desenvolvido em cinco etapas, sendo elas:
• 1ª etapa: Capacitação dos colaboradores e do estudante bolsista quanto à temática das boas

práticas  de  manipulação  de  alimentos  utilizando  recurso  audiovisual.  O  encontro  teve
duração de 60 minutos no dia 12 de abril de 2016.

• 2ª  etapa:  Avaliação das condições de higiene das unidades de alimentação das escolas
públicas do município através de check-list baseado na RDC 216/2004. Foram realizadas
visitas às 17 escolas municipais de Colinas do Tocantins-TO nos dias 3 a 6 de maio de
2016 com duração média de 20 minutos por escola.

CHECK-LIST
BOAS PRÁTICAS DE MANIPULAÇÃO DE ALIMENTOS

Itens A I

1 O controle da saúde dos manipuladores está sendo registrado e
realizado de acordo com a legislação específica?

  

2 Os  manipuladores  apresentam  lesões  e/ou  sintomas  de
enfermidades?

  

3 Os  manipuladores  tem  asseio  pessoal,  apresentando-se  com
uniformes compatíveis à atividade, conservados e limpos?

  

4 As  roupas  e  os  objetos  pessoais  são  guardados  em  local
específico e reservados para esse fim?

  

5 Os manipuladores lavam cuidadosamente as mãos ao chegar ao
trabalho,  antes  e  após  manipular  alimentos,  após  qualquer
interrupção  do  serviço,  após  tocar  materiais  contaminados,
após usar os sanitários e sempre que se fizer necessário?

  

6 Existem  cartazes  afixados  de  orientação  aos  manipuladores
sobre  a  correta  lavagem  e  antissepsia  das  mãos  e  demais
hábitos de higiene,  em locais de fácil  visualização, inclusive
nas instalações sanitárias e lavatórios?

  

7 Os manipuladores fumam, falam desnecessariamente, cantam,
assobiam,  espirram,  cospem,  tossem,  comem,  manipulam
dinheiro  ou  praticam outros  atos  que  possam contaminar  o
alimento, durante o desempenho das atividades?

  

8 Os manipuladores usam cabelos presos e protegidos por redes,
toucas ou outro acessório apropriado para esse fim?

  

9 Os manipuladores fazem uso de barba?   
10 As unhas estão curtas e sem esmalte ou base?   

11 Durante  a  manipulação,  os  manipuladores  retiram  todos  os
objetos de adorno pessoal e a maquiagem?

  

12 Os  manipuladores  de  alimentos  são  supervisionados  e
capacitados  periodicamente  em  higiene  pessoal,  em
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manipulação  higiênica  dos  alimentos  e  em  doenças
transmitidas por alimentos?

13 Os  visitantes  cumprem os  requisitos  de  higiene  e  de  saúde
estabelecidos para os manipuladores?

  

Legenda A: Adequado/I: Inadequado

• 3ª etapa: Realização de palestra com as merendeiras da rede municipal de ensino sobre a
forma correta  de higienização de  alimentos,  utensílios  e  ambiente  físico e  o adequado
armazenamento de alimentos, bem como das principais doenças transmitidas por alimentos
e seus riscos à saúde dos estudantes. A palestra foi ministrada pela nutricionista do IFTO
Campus Colinas do Tocantins Jahny Kássia Duarte Rocha e ocorreu no dia 09 de maio de
2016 com duração  de  40  minutos,  na  Secretaria  Municipal  de  Educação  e  Cultura  de
Colinas do Tocantins-TO, utilizando recurso audiovisual.

Figura 1 – Palestra ministrada para merendeiras da rede municipal de ensino do município de Coli-
nas do Tocantins-TO.

Fonte: Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia do Tocantins, Campus Colinas do Tocantins.

• 4ª etapa:  Elaboração de cartazes autoexplicativos a respeito dos métodos adequados de
higiene.  O  aluno  bolsista  juntamente  com a  coordenadora  e  demais  colaboradores  do
projeto realizaram visitas às escolas do município, onde foram afixados dois cartazes sobre
a correta higienização das mãos, um na própria UAN e outro próximo ao banheiro utilizado
pelas merendeiras. Um segundo cartaz sobre boas práticas de manipulação de alimentos e
um  terceiro  sobre  correta  higienização  de  equipamentos  e  utensílios  também  foram
afixados. As visitas foram realizadas nos dias 28 e 29 de junho de 2016 e tiveram duração
média de 20 minutos por escola.

Figura 2 – Cartazes ilustrativos desenvolvidos para o projeto. Em sequência da esquerda para a direi-
ta: Higienização das Mãos, Boas Práticas de Manipulação de Alimentos e Higienização de Utensílios 
e Equipamentos.
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Fonte: Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia do Tocantins, Campus Colinas do Tocantins.

• 5ª etapa: Avaliação das condições de higiene das UANs das escolas após o trabalho de
conscientização. O check-list foi novamente aplicado nos dias 28 e 29 de junho de 2016
com objetivo de confrontar os dados antes e após intervenção. As visitas tiveram duração
média  de  20  minutos  por  escola.  Para  avaliar  critérios  de  adequação  foi  utilizada  a
classificação  proposta  por  Saccol  (2007),  adaptada  para  esse  trabalho,  em  que  foram
considerados três grupos:

o Grupo 1: itens que obtiveram de 76 a 100% de adequação, considerada como Boa;
o Grupo  2:  itens  que  obtiveram de  51  a  75% de  adequação,  considerada  como

Regular;
o Grupo 3:  itens que apresentaram de 0 a 50% de adequação, considerada como

Ruim.

4. RESULTADOS E DISCUSSÃO

Gráfico 1 – Percentual de adequação dos itens do check-list antes e depois da palestra.
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Fonte: Dados da pesquisa.

O Gráfico 1 apresenta os percentuais de adequação dos itens do check-list antes e após a
realização da palestra educativa. Pode-se observar que o item 1 referente ao controle de saúde dos
manipuladores  encontra-se  com 0% de adequação antes  e  após a  realização da intervenção.  O
controle  de  saúde  deve  ser  realizado  pelo  órgão  empregador  dos  manipuladores,  por  isso  os
mesmos  não  possuem  autonomia  para  modificar  a  situação,  independente  do  seu  nível  de
informação.

O Ministério do Trabalho e do Emprego, através da Norma Regulamentadora 7, determina
a realização de Programa de Controle Médico de Saúde Ocupacional (PCMSO) e torna obrigatória
sua elaboração e implementação pelo empregador e instituição que admita o empregado (BRASIL,
1978).  Essa  conduta  implica  em risco  a  quem consome  esse  alimento,  pois  os  manipuladores
avaliados podem ser portadores assintomáticos de doenças veiculadas por alimentos. A realização
do PCMSO deve ser realizada o mais rapidamente possível visando não colocar em risco a saúde
dos estudantes.

O  item  4  do  check-list não  apresentou  mudança  antes  e  após  intervenção,  esse  item
relaciona-se  à  presença  de  local  específico  e  reservado  para  guardar  os  objetos  pessoais  dos
manipuladores. Como inclui modificação da estrutura física, também é independente do nível de
conhecimento das merendeiras.

O item 9 do check-list relacionado ao uso de barba não se aplicava a realidade encontrada
nas escolas já que todas as merendeiras eram do sexo feminino.

O  item  11,  relacionado  à  retirada  de  todos  os  adornos  e  maquiagem  por  parte  dos
manipuladores, apresentou diminuição do percentual de adequação após a conscientização. Essas
práticas podem funcionar como vetores de agentes patógenos ao alimento e por isso devem ser
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evitados por quem o manipula.  Resultado semelhante foi encontrado no item 13, relacionado ao
cumprimento dos requisitos de higiene pelos visitantes, fato este que pode ter ocorrido pela falta de
materiais (touca, máscara, avental, etc.) a serem oferecidos pelas escolas.

Os demais itens apresentaram melhora após a relização da palestra educativa.

Gráfico 2 – Percentual de adequação dos itens dos check-list por grupos, de acordo com classificação
proposta por Saccol (2007).

Fonte: Dados da pesquisa.

No Gráfico 2 pode ser observado o percentual de adequação por grupos segundo classifica-
ção proposta por Saccol (2007), houve aumento de 34% dos itens classificados no Grupo 1 (com per-
centual de adequação considerada Boa), redução de 17% dos itens classificados no Grupo 2 (com per-
centual de adequação considerada Regular) e redução de 17% dos itens classificados no Grupo 3
(com percentual de adequação considerada Ruim). Portanto, observando-se o quadro geral, houve
melhora na realização das boas práticas de manipulação de alimentos por parte das merendeiras, mos-
trando a importância da capacitação periódica, o que afeta a qualidade da alimentação oferecida aos
alunos atendidos pela rede municipal.

Segundo Andreotti et al. (2003), a falta de esclarecimentos entre as pessoas que manipulam
alimentos contribui de forma significativa para a sua contaminação. Para evitar futuras contamina-
ções do consumidor por produtos manipulados de forma inadequada é necessário que se tomem
medidas educativas ou que se realizem treinamentos para, assim, se ter manipuladores bem prepa-
rados, que possam seguir todas as recomendações prescritas na legislação e garantir alimentos se-
guros para o consumo. 

5. CONCLUSÃO

O item 1 do  check-list referente ao controle de saúde dos manipuladores não apresentou
mudança no percentual de adequação antes e após a realização da intervenção, da mesma forma
que o item 4. O item 9, relacionado ao uso de barba, não se aplicava a realidade encontrada nas es-
colas já que todas as merendeiras eram do sexo feminino.

O  item  11,  relacionado  à  retirada  de  todos  os  adornos  e  maquiagem  por  parte  dos
manipuladores,  apresentou  diminuição  do  percentual  de  adequação  após  a  conscientização.
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Resultado semelhante foi encontrado no item 13, relacionado ao cumprimento dos requisitos de
higiene  pelos  visitantes.  Os  demais  itens  apresentaram  melhora  após  a  relização  da  palestra
educativa.

Apesar de alguns itens terem apresentado redução do percentual de adequação, quando se
observa a classificação geral,  houve aumento de 34% dos itens classificados no Grupo 1 (com
percentual de adequação considerada Boa), redução de 17% dos itens classificados no Grupo 2
(com percentual de adequação considerada Regular) e redução de 17% dos itens classificados no
Grupo 3 (com percentual de adequação considerada Ruim), indicando melhora na realização das
boas práticas de manipulação de alimentos por parte das merendeiras.
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