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ANALISE DE DADOS FORNECIDOS PELA VIGILANCIA SANITARIA DE
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PORTARIA CVS 05/13.
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RESUMO: A partir do crescimento dos servicos de alimentacdo observa-se que os alimentos
ficam expostos a uma série de perigos ou oportunidades de contaminagfes microbianas, aliados a
um crescimento urbano desordenado e a necessidade de uma grande oferta de alimentos como
também a um deficiente controle dos 6rgdos publicos e privados tem se contribuido para o
aumento na incidéncia das Doencas Transmitidas por Alimentos. O poder publico através da
Vigilancia Sanitaria (VISA) utiliza varios instrumentos para o controle e prevencdo de doengas,
dentre estes instrumentos estédo as legislacdes / normas técnicas. Considerando o mencionado,
este trabalho teve como obijetivo analisar os dados fornecidos pela VISA de Catanduva, referente
a utilizacdo do roteiro de inspecdo da portaria CVS 05/13, verificando se os estabelecimentos
estdo cumprindo o prescrito na legislacdo. O estudo avaliou os dados fornecidos pela VISA e
através da analise dos dados foi possivel constatar como esté o atendimento a portaria CVS 05/13
por parte dos estabelecimentos, pois com o roteiro de inspe¢éo foi abordado todos os artigos
elencados na portaria. O atendimento aos requisitos da portaria CVS 05/13 se deu de forma
satisfatéria, pois dos 10 estabelecimentos estudados apenas 8,91 % dos itens avaliados estavam
em desacordo com a norma e apesar da condicao satisfatéria € necessaria a conscientizagdo dos
proprietarios principalmente com relagdo ao item 26 e a capacitagdo dos funcionarios.
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ANALYSIS OF DATA PROVIDED BY CATANDUVA / SP SANITARY
SURVEILLANCE, REGARDING THE INSPECTION SCRIPT CVS 05/13.

ABSTRACT: From the growth of food services, it is observed that foods are exposed to a number
of dangers or opportunities of microbial contamination, allied to a urban disorderly growth. The
necessity for a large supply of food as also to poor control of public and private agencies. It has
contributed to the increase in incidence of Diseases transmitted by food. The government through
the Health Surveillance (VISA) uses various instruments for the control and prevention of diseases,
among these instruments are the laws and technical standards. Considering the foregoing, this
study aimed to analyze the data provided by VISA Catanduva, related the use of the inspection
checklist of CVS 05/13 ordinance, making sure that the establishments are fulfilling the
requirements in the legislation. The study evaluated the data provided by VISA and through
analysis of the data it was established as was the service to CVS 05/13 ordinance by the
establishments, because with the inspection checklist were addressed all items listed in the
ordinance. It was found that compliance with the CVS 05/13 ordinance requirements was
satisfactory, because of the 10 establishments studied, only 8.91% of the items evaluated were in
disagreement with the norm, but despite the satisfactory condition, it is necessary the owners’
awareness mainly with respect to the item 26 and the employee training.

Keywords: CVS 05/13, Inspection Guide, Good practice.
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INTRODUCAO

Com o crescimento dos servigcos de
alimentacdo em todo o mundo, observa-se
gue os alimentos ficam expostos a uma série
de perigos ou oportunidades de
contaminagbes microbianas associadas a
praticas incorretas de manipuladores e
processamento. (ALMEIDA et al., 1995).

Diante deste crescimento na
producado, comercializacdo e nos servigos de
alimentacdo, o aumento da populacdo e
grupos populacionais vulnerveis ou mais
expostos, o] crescimento urbano
desordenado, a necessidade da producao /
oferta de alimentos em grande escala,
somados ao deficiente controle dos 6rgaos
publicos e privados no tocante a qualidade
dos alimentos oferecidos as populagfes; tais
fatores tem contribuido para o aumento na
incidéncia das Doencas Transmitidas por
Alimentos (DTAs). (BRASIL, 2010).

As DTAs sédo caracterizadas pela
multiplicidade de agentes causais, que
associados a fatores como os ja elencados
resultam em um numero significativo de
possibilidades para ocorréncia de infeccbes e
intoxicacdes, tendo como caracteristicas,
surtos ou casos isolados, apresentando-se
de forma crdénica ou aguda. (BRASIL, 2010).

Essas doengas sdo um dos
principais fatores de morbidades nos paises,
e provavelmente o consumo de alimentos
contaminados seja o0 maior problema de
saude do mundo contemporaneo. (AKUTSU
et al., 2005).

A prevencdo de DTA é uma tarefa
dos servicos de saude publica, sendo a

inspecao sanitaria ferramenta imprescindivel

para a garantia dos niveis de qualidade
higiénicos sanitaria dos servicos de
alimentagdo. Da mesma forma €& importante
para a prevencao de DTA 0
comprometimento da empresa visando o0
atendimento das exigéncias impostas pelas
autoridades  sanitarias, por meio de
treinamentos e capacitacoes dos
funcionarios, visando sempre a aquisicao de
conhecimento e a mudanca de habitos
errbneos. (XAVIER, 2013)

Através da promulgacdo da
Constituicdo Federal de 1988, o Brasil
passou a ter definido a promogdo da saude
como uma de suas diretrizes, e a partir dai a
Vigilancia Sanitaria entra no contexto com
suas acoes.

A salde publica procura garantir,
através de acbes da Vigilancia Sanitaria
(VISA), que sejam disponibilizados a
populacdo alimentos e bebidas de forma
segura, utilizando-se de varios instrumentos
para o controle e prevencdo de doencas de
origem alimentar. (FIDELIS, 2005).

A Vigilancia Sanitaria busca proteger
0 consumidor contra a ingestdo de alimentos
nocivos, tornando-se mais abrangente, eficaz
e flexivel, buscando através da legislacéo e
implantacdo de normas técnicas que
acompanhem a evolucdo cientifica e
tecnolégica no setor de produgéo / fabricagdo
e comercio de alimentos. (MIGUEL et al.,
2000).

Os estabelecimentos de preparo e
comercializagdo de alimentos tem um papel
importante na qualidade da alimentacéo
oferecida a populacdo urbana e ¢é

competéncia do servico de Vvigilancia
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sanitaria fiscalizar esses estabelecimentos,
no sentido de salvaguardar a saude publica.
As acbes se concentram, dentre outras, em
supervisionar e inspecionar as condi¢bes
higiénicos sanitarias dos estabelecimentos;
as préaticas de manipulacao dos alimentos; a
origem das matérias-primas e ingredientes; e
as condicbes dos produtos prontos para
consumo em termos de higiene e
conservacédo. (SOTO et al., 2009)

Com o advento da Lei Federal
8080/90, que regula as acles de saude em
todo territério nacional, e a Lei Federal
9782/99 que define as agbes da VISA, o
estado tem procurado através de
mecanismos organizacionais e
instrumentalizacdo das acgdes em saude
publica garantir e promover a protecdo da
salde da populacdo e um dos principais
instrumentos sdo os regulamentos técnicos,
como por exemplo a Resolugdo RDC 216/04
e 0 mais recente a Portaria CVS 05/13.

Vale destacar a portaria 1428/93,
gque mudou o foco de atencdo do produto
final para as Boas Praticas, e posteriormente
com as publicacbes das Portarias SVS/MS
326/97, RDC 218/05, RDC 275/02, RDC
216/04 e recentemente as portarias RDC
43/15 e CVS 05/13.

Buscando garantir uma
padronizagdo, e melhorar as acdes capazes
de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a
saude, o0s 0rgdos publicos buscam a
elaboracdo de regulamentos técnicos, como
€ o0 caso da Portaria CVS 05/13, do Centro
de Vigilancia Sanitaria do Estado de Sé&o
Paulo (CVS), que busca estabelecer os

requisitos essenciais de Boas Préticas e de

Procedimentos Operacionais Padronizados
para o0s estabelecimentos comerciais de
alimentos e para os servicos de alimentacéo,
a fim de garantir as condi¢cbes higiénicos
sanitarias dos alimentos.

A Portaria CVS 05/13 tem como
objetivo estabelecer os requisitos essenciais
de Boas Praticas e de Procedimentos
Operacionais  Padronizados para  0s
estabelecimentos comerciais de alimentos e
para os servicos de alimentacdo, a fim de
garantir as condi¢cBes higiénico-sanitarias dos
alimentos. (SAO PAULO, 2013).

Para o cumprimento do que esta
regulamentado na Portaria CVS 05/13, o
Centro de Vigilancia Sanitaria do Estado de
Sado Paulo disponibilizou o Roteiro de
Inspecdo  das Boas Praticas em
Estabelecimentos Comerciais de Alimentos e
Servigos e Alimentacao, que é um importante
subsidio para a Autoridade Sanitaria na
elaboragéo do relatério de inspecdo. (SAO
PAULO, 2013).

E através do Roteiro de Inspecéo e
do conhecimento cientifico que a Autoridade
Sanitaria se fundamenta para a avaliacao do
risco  sanitario nos  estabelecimentos
comerciais e de servicos de alimentacao.
(SAO PAULO, 2013).

Esta portaria traz avangos em
relacdo a sua antecessora, portaria CVS
06/99, que foi a principal norma, no estado
de Sao Paulo, durante varios anos, como por
exemplo, o roteiro de inspecdo com citacdo
dos referentes artigos e cada item de
avaliacdo, além de ser muito mais
organizada e didatica, descreve em seu

escopo todas as informacdes necessarias a
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aplicagdo da norma, diferentemente da
portaria CVS 06/99 que traz isto de forma
bem mais genérica.

Sendo a seguranca alimentar um
desafio atual visando a oferta de alimentos
livres de agentes que podem por em risco a
saude do consumidor. Em razdo da
complexidade dos fatores, a questdo deve
ser analisada ao longo de toda a cadeia
alimentar. Assim, a fiscalizacdo da qualidade
dos alimentos deve ser feita ndo s6 no
produto final, mas em todas as etapas da
producdo, desde o abate ou a colheita,
passando pelo transporte, armazenamento e
processamento, até a distribuicdo final ao
consumidor. (VALENTE; PASSOS, 2004).

Para que se obtenha um controle
adequado e busque estabelecer boas
praticas os estabelecimentos devem ficar
atentos aos itens elencados na portaria CVS
05/13 e demais normas editadas pelo poder
publico através do Ministério da Saude e
Secretarias Estaduais e Municipais de
Saude, sempre tendo como base as Boas
Praticas e observando o0s requisitos
fundamentais para elas, tais como, salde
dos funcionarios, higiene ambiental, higiene
pessoal, qualidade na produgdo de
alimentos, qualidade das instalagbes e
equipamentos, procedimentos de higiene e
limpeza, responsabilidade técnica, controle
integrado de pragas e vetores e treinamento
dos funcionarios.

Diante do exposto, o0 presente
trabalho é de grande importancia, pois
avaliou o cumprimento da norma
regulamentadora por parte dos

estabelecimentos em face aos esforcos do

poder publico em tentar normatizar as agdes
de vigilancia junto aos estabelecimentos
comerciais e prestadores de servigos.

Ao analisar os dados fornecidos foi
possivel tracar um parametro entre a
legislacdo vigente sobre controle dos
estabelecimentos e servicos de alimentos e a
importéncia da legislagdo e vigilancia nos
cuidados adotados para garantir alimentos
seguros, prevenindo assim as DTAs.
OBJETIVOS
Objetivo geral

Analisar os dados fornecidos pela
VISA Municipal de Catanduva/SP, referente a
utilizacdo do roteiro de inspec¢do da portaria
CVS 05/13.
Objetivos Especificos

Através dos dados verificar se o0s
estabelecimentos vistoriados pela VISA estéo
cumprindo o prescrito na norma em tela,
especificamente os itens elencados no roteiro
de inspecéo.
METODOLOGIA
Delineamento do estudo

O estudo avaliou os dados fornecidos
pela VISA Municipal de Catanduva/SP,
através do roteiro de inspecao baseado na
portaria CVS 05/13, onde foram avaliados 10
estabelecimentos, sendo: 2 restaurantes, 2
supermercados, 2 agougues, 2 lanchonetes e
2 padarias.

O Roteiro de Inspecdo € um
instrumento que auxilia no raciocinio sobre o
risco sanitario que pode existir num
determinado estabelecimento, portanto, a
andlise dos dados fornecidos pela VISA

ajuda a tracar um perfil sanitario dos
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estabelecimentos manipuladores de
alimentos no municipio de Catanduva.
Procedimentos

Através da andlise dos dados
referentes a cada item do roteiro de inspecao
que faz referéncia aos artigos da portaria
CvS 05/13,

cumprimento das boas préticas para servigos

buscou-se  verificar o0
de alimentacdo e também a caracterizacao
do Roteiro de Inspecdo como um instrumento
primordial da autoridade sanitaria na

avaliacao do risco sanitario.

Metodologia de Analise de Dados:

Os dados obtidos junto a VISA foram
avaliados pela andlise descritiva dos dados
para expressar a média e a frequéncia,
sendo utilizado o programa MICROSOFT
EXCEL.

Local do Estudo

Municipio de Catanduva
Autorizacéao

Os dados para a pesquisa foram
fornecidos pela Vigilancia Sanitaria Municipal
de Catanduva / SP, conforme autorizacdo
exarada em Processo VISA N° 46592/2015.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Na Tabela 1 estdo exibidos o
percentual dos resultados obtidos apds
analise dos dados fornecidos pela VISA
Municipal de Catanduva — SP, onde foram
analisados os dados de 10 estabelecimentos,
sendo: 2 restaurantes, 2 supermercados, 2
acougues, 2 lanchonetes e 2 padarias.
Tabela 1: Itens avaliados pelo roteiro de
inspecdo da Portaria CVS 05/13.

ITENS AVALIADOS | % de acordo % desacordo % NA
1 80 20 0
2 100 0 0
3 90 10 0
4 100 0 0
5 100 0 0
6 50 50 0
7 70 30 0
8 50 50 0
9 80 20 0
10 80 20 0
11 100 0 0
12 100 0 0
13 100 0 0
14 100 0 0
15 80 20 0
16 60 0 40
17 30 30 40
18 90 0 10
19 40 40 20
20 60 0 40
21 100 0 0
22 30 20 50
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23 80 0 20
24 100 0
25 40 60
26 10 60 30
27 20 0 80
28 100 0 0
29 100 0 0
30 100 0 0
31 100 0 0
32 80 10 10
33 70 10 20
34 20 10 70
35 100 0 0
36 90 10 0
37 100 0 0
38 90 0 10
39 90 10 0
40 100 0 0
41 90 10 0
42 90 10 0
43 60 40 0
44 100 0 0
45 100 0 0
46 100 0 0
47 100 0 0
48 90 10 0
49 90 10 0
50 100 0 0
51 100 0 0
52 100 0 0
53 100 0 0
54 80 0 20
55 80 20 0

NA — Nao se aplica

Em relagdo aos itens avaliados, verificamos
no item 26, referente a guarda de amostras
das refeicbes preparadas, que apenas 10%
dos estabelecimentos estavam em
conformidade com a legislacdo vigente. No

gue se refere aos itens 6, 8, 17, 19 observou-

se 0 mesmo percentual de conformidades e
nao conformidades.

A menor porcentagem de fatores em
desacordo, foi constatada em 24 itens que
obtiveram 100% de conformidade com

relacéo as exigéncias da legislagéo.

Figura 1: Média geral dos itens avaliados
pela Portaria CVS 05/13.
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B Sériel; Itens avaliados;

55 MEDIA DOS ITENS AVALIADOS

B Sériel; Itens de
acordo; 44,4

A Figura 1 mostra uma média dos
itens avaliados, sendo que 44,4 (80,73%)
itens avaliados atenderam o preconizado
pela Portaria CVS 05/13, enquanto que 4,9
(8,91%) encontravam-se em desacordo e 5,7
(10,36%) nao se
estabelecimentos inspecionados.

aplicam aos

Figura 2. Os funcionarios apresentam-se
asseados, com maos limpas, unhas

curtas, sem esmaltes ou adornos.

Capitulo 1l - Secdo Il - Higiene e Segurancas dos
Funciondrios

tem 3
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Manipulador de alimentos é toda

pessoa que direta ou indiretamente entra em

B Sériel; Itens em
desacordo; 4,9

B Sériel; NA; 5,7

contato com substancias alimenticias, desta

forma qualquer funcionario de um servico de

alimentacéo é considerado um manipulador,
nao importando uma maior ou menor
proximidade do contato direto com o
alimento. (RIEDEL, 2005).

Por ser praticamente impossivel
impedir a entrada de um consumidor doente
em estabelecimentos alimenticios, o0s
manipuladores devem tomar medidas de
autoprotecdo utilizando para isto medidas
preventivas e hébitos higiénicos. (RIEDEL,
2005).

A Portaria CVS 05/13 em paragrafo
Unico da instrugcdes quanto a higienizagéo
correta das maos: “‘umedecer as maos e
antebragos com agua; lavar com sabonete
liquido, neutro, inodoro e com acao
antisséptica. Massagear bem as maos,
antebracos, entre os dedos e unhas, por pelo
menos 3 minutos; enxaguar as MAaos e
antebracos e seca-los com papel toalha
descartavel ndo reciclado ou outro
procedimento ndo contaminante, e coletor de
papel acionado sem contato manual’. (SAO
PAULO, 2013).

A Figura 2 evidencia que 9 entre 10

estabelecimentos encontravam-se em acordo
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com o estabelecido pela Portaria CVS 05/13,
0 que demonstra que os manipuladores dos
estabelecimentos avaliados apresentam
conhecimento sobre bons habitos higiénicos
e medidas preventivas oferecendo desta
forma uma seguranca aos consumidores.

Em contraste com o apresentado
anteriormente, Strohbehn et al. (2008)
propuseram um estudo onde
manipuladores de restaurantes de lowa,
Estados Unidos, foram observados
durante diferentes etapas do processo de
manipulacdo dos alimentos. Tomando
por base o recomendado pelo FoodCode
da Food and Drug Administration (FDA),
avaliou-se 0s comportamentos dos
manipuladores, onde a frequéncia de
lavagem das maos foi muito baixa de
acordo com os indices de conformidade
com o FoodCode, pois das 1763 vezes
em que os manipuladores deveriam lavar
suas maos em apenas 5% isso ocorreu
totalizando 92 vezes.

Figura 3: H4 cartazes educativos sobre a
higienizagdo das maos nas instalagbes

sanitarias e lavatorios.

Capitulo Il - Secdo Il - Higiene e Seguranca dos
Funcionarios
Item 6

1

(]
(]

Através da Figura 3, observa-se que
metade dos estabelecimentos ndo possuiam
instrucdes sobre higienizacdo das mé&os dos
manipuladores.

Figura 4: O estabelecimento possui
um programa de capacitacdo do pessoal
em Boas Praticas.

Capitulo Il - Secdo Il - Responsabilicace Técnica e
Capacitagdo de Pessoal
ltem 8

1

wn
wn

Observa-se que a capacitacdo em
Boas Praticas néo foi atendida em 50% dos
estabelecimentos avaliados conforme Figura
4,

Todo manipulador deve passar por
programas de capacitacdo, a fim de diminuir

0s riscos de contaminacdo dos alimentos,
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nesta capacitacdo devem ser abordados
itens relacionados as atividades cotidianas
dos manipuladores e respectivas
peculiaridades de cada tipo de manipulagéo
de alimentos, sempre observando aspectos
de higiene pessoal, ambiental, manipulacdo
higiénica dos alimentos, qualidade da agua,
controle integrado de pragas e doengas
transmitidas por alimentos. A capacitacéo
deve ser realizada por profissional
capacitado documentando todo processo
conforme portaria RDC 216/2004 e CVS
05/13.

Conforme estabelece a Portaria CVS
05/13, os estabelecimentos comercias de
alimentos devem possui um programa
proprio ou terceirizado de capacitagdo em
Boas Praticas de Fabricacdo, mantendo
registros nominais da participagdo dos

funcionérios.

Figura 5: Ha instrucdes facilmente visiveis
e compreensiveis, sobre a higienizacéo
dos hortifruticolas no local dessa

operacao.

Capitulo Il - Secdo Il - Pré-preparo dos Alimentos
Item 17

10

o ¥ & &
O

Observa-se que 3 estabelecimentos
cumpriram as exigéncias da legislacdo
enquanto que 3 ndo atenderam a norma e
para 4 ndo se aplicaram as exigéncias da
Portaria CVS 05/13 conforme Figura 5.

Figura 6: Existe controle de temperatura
do procedimento de fritura e as
caracteristicas sensoriais dos Oleos
utilizados nesse procedimento

encontram-se adequados

Capitulo 11l - Secdo IV - Preparo dos Alimentos
Item 19

10

Observa-se que 4 estabelecimentos
cumpriram as exigéncias da legislacdo
enquanto que 4 ndo atenderam a norma e
para 2 ndo se aplicaram as exigéncias da
Portaria CVS 05/13, conforme Figura 6.

Nos processos de fritura os alimentos
sdo submersos no 6leo quente deixando
assim o 6leo exposto a trés agentes que
causam mudancas em sua estrutura: agua,
oxigénio e temperatura. (GERMANO, 2001).

A temperatura tem sido vista como
um dos principais aspectos da qualidade dos
alimentos e do 6leo de fritura, pois quando a
temperatura estd acima de 180°C ocorre a
emisséo de fumaca e oxidacao.

Estudos com déleos aquecidos por
longos periodos, a temperaturas elevadas,
demonstraram que os produtos resultantes
contém mais de 50 tipos de Compostos

Polares Totais, e esses elevados teores
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provocaram severas irritagbes do trato
gastrintestinal, diarréia, reducéo do
crescimento e, em alguns casos, morte de
animais (ratos) em laboratério. (FREIRE et
al., 2013).

Figura 7: A cozinha industrial ou o servico
de alimentacdo guarda amostras das
conforme as

refeicbes  preparadas

determinacdes desta Portaria.

Capitulo lll - Secdo VI - Guarda de Amostras em Cozinhas
Industriais e Servicos de Alimentacdo
Item 26

12 10

bof-; oL ° e\?

De acordo com a Portaria CVS 05/13,
a guarda de amostra de pratos prontos
elaborados em servicos de alimentacdo
serve como auxilio no esclarecimento de
surtos de doencas transmitidas por alimentos
(DTAS).

As andlises microbiol6gicas possuem
como objetivo diagnosticar qual o agente
etioldgico causador do surto de DTAs.
Entende-se como surto de DTAs, um
episédio no qual, duas ou mais pessoas
apresentam, num determinado periodo de
tempo, sinais e sintomas semelhantes.
(SILVA JUNIOR, 2005).

Os surtos de DTAs se desenvolvem
geralmente ocasionados por falhas nos
servicos de alimentagcdo, ao manterem
alimentos em temperaturas inadequadas,
longos periodos de preparo antes do
consumo, manipuladores

infectados/contaminados, procedimentos

insuficientes de coccdo, contaminagéo
cruzada, higienizacdo incorreta, produtos
clandestinos, alimentos contaminados, uso
de sobras. (CARDOSO, 2005).

As amostras devem ser colhidas na
segunda hora do tempo de distribuicéo,
utilizando os mesmos utensilios empregados
na distribuicdo, de acordo com o seguinte
método; (1) identificar as embalagens
higienizadas, ou sacos esterilizados ou
desinfetados, com 0 nome do
estabelecimento, nome do produto, data,
horario e nome do responsavel pela colheita;
(2) proceder a higienizagdo das maos; (3)
abrir a embalagem ou o saco sem toca-lo
internamente nem sopra-lo; (4) colocar a
amostra do alimento (minimo de cem
gramas); (5) retirar o ar, se possivel, e fechar
a embalagem; (6) temperatura e tempo de
guarda dos alimentos; (A) alimentos que
foram distribuidos sob refrigeragcdo devem
ser guardados no maximo a quatro graus
Celsius, por setenta e duas horas, sendo que
alimentos liquidos devem ser guardados
somente nesta condicdo; (B) alimentos que
foram distribuidos quentes devem ser
guardados sob congelamento a dezoito graus
negativos Celsius por setenta e duas horas.
(SAO PAULO, 2013).

Observa-se que apenas 1
estabelecimento cumpriu as exigéncias da
legislacdo enquanto que 6 n&o atenderam a
norma e para 3 ndo se aplicaram as
exigéncias da Portaria CVS 05/13, conforme
Figura 7. Portanto verifica-se que caso ocorra
um surto o trabalho de investigacdo ficara

comprometido, pois o0s servicos de
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alimentacdo avaliados ndo cumprem o que
esta estabelecido na referida norma.

Figura 8: Existe lavatorio exclusivo para
higiene das méaos, com um cartaz
educativo sobre isso, em posicao
estratégica em relacdo ao fluxo de

preparacfes dos alimentos.

Capitulo VI - Secdo Il - Instalacbes
Item 43

10

De acordo com a Figura 8, 6
estabelecimentos encontravam-se em
conformidade e 4 em desacordo com a

legislacao atual.

CONCLUSAO

Concluiu-se que para os 10
estabelecimentos avaliados 80,73 % dos
itens encontravam-se de acordo, 8,91% em
desacordo e 10,36% nao se aplicavam ao
solicitado pela Portaria CVS 05/13.

Constatou-se também a necessidade
de uma atencdo maior por parte dos
responsaveis pelos estabelecimentos e pelas
Autoridades Sanitarias no que se refere aos
itens 6 (Ha -cartazes educativos sobre
higienizacdo das maos nas instalagbes
sanitarias e lavatérios), 8 (O estabelecimento
possui um programa de capacitacdo do

pessoal em Boas Préticas), 17 (Ha instrugdes

facilmente visiveis e compreensiveis, sobre a
higienizacdo dos hortifruticolas no local
dessa operacao), 19 (Existe controle de
temperatura do procedimento de fritura e as
caracteristicas sensoriais dos 6leos utilizados
nesse procedimento encontram-se
adequados), 26 (a cozinha industrial ou o
servico de alimentacdo guarda amostras das
refeicbes preparadas conforme as
determinacfBes desta Portaria) e 43 (Existe
lavatério exclusivo para higiene das maos,
com um cartaz educativo sobre isso. Em
posicdo estratégica em relagdo ao fluxo de
preparacdes dos alimentos), pois foram os
gue apresentaram 0s maiores percentuais de
desacordo para o estabelecido pela Portaria

CVS 05/13.
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