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RESUMO

Objetivo: Avaliar a aceitagdo por criangas de preparagdes alimentares fontes de ferro desenvolvidas com técnicas
gastrondmicas e as condigdes das Boas Praticas nas cozinhas das escolas. Métodos: Foram testadas sensorialmente
por escala heddnica facial trés preparagoes alimentares fontes de ferro (almoéndega de figado, empada de frango
com espinafre e creme de batata com couve) em 81 alunos (4 a 6 anos), nas escolas de Capao do Ledo-RS. Avaliou-
se também a adequacdo das cozinhas das escolas as Boas Praticas, de acordo com Resolugdo 216/04 da ANVISA.
Resultados: As preparagoes de almdndega de figado e empada de frango com espinafre obtiveram indice de aceitagao
superior a 85%. O creme de batata com couve alcangou indice de aceitagao de 74,8%, sendo rejeitado para alimentagao
escolar das criangas, segundo o PNAE. A analise de adequagao em relagdo as Boas Praticas revelou que todas as
escolas apresentaram grau 3 de adequagdo a legislagao vigente (33,4%), sendo classificado como de baixo nivel de
adequagdo. Conclusao: A maioria das preparacoes desenvolvidas foram bem aceitas e podem ser uma alternativa
ao combate da anemia ferropriva. Medidas corretivas devem ser tomadas para solucdo das inadequacdes detectadas
quanto as Boas Praticas na produgdo da alimentagéo escolar.

Palavras-chave: Fontes alimentares de ferro, Boas Praticas, Gastronomia, Analise sensorial, criancas.

ABSTRACT

Objective: To evaluate children's acceptance of iron-rich food preparations developed with gastronomic techniques
and the conditions of Good Practices in school kitchens. Methods: Three iron-rich food preparations (liver meatball,
chicken pie with spinach and potato cream with cabbage) were tested sensorially by facial hedonic scale in 81 students
(4 to 6 years old), in schools in Capao do Leao-RS. The adequacy to Good Practice of schools kitchens were also
evaluated in accordance with ANVISA Resolution 216/04. Results: The liver meatball and chicken pie with spinach
preparations had an acceptance rate of over 85%. Potato cream with cabbage reached an acceptance rate of 74.8%,
being rejected for school meals for children, according to the PNAE. The analysis of adequacy in relation to Good
Practices revealed that all schools presented degree 3 of adequacy to current legislation (33.4%), being classified as
low level of adequacy. Conclusion: Most of the developed preparations were well accepted and can be an alternative
to fight iron deficiency anemia. Corrective measures must be taken to solve the inadequacies detected regarding
Good Practices in the production of school meals.

Keywords: Dietary sources of iron, Good Practices, Gastronomy, Sensory analysis, Children..
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INTRODUCAO

A caréncia de ferro é uma desordem nutricio-
nal que contribui para o aumento da morbidade e
da mortalidade, afetando aproximadamente 30% da
populacdo mundial e constitui um problema de saude
publica na maioria dos paises (WHO, 2008; BRASIL,
2009; KASSEBAUM et al., 2014),

A anemia ferropriva € identificada quando ocorre
uma reducao do teor de hemoglobina no sangue em
nivel abaixo das necessidades fisioldgicas estabeleci-
das pela demanda de oxigénio tecidual e essa redugao
pode ter como causa uma alimenta¢io desequilibrada
ou a ocorréncia de alguma patologia (KARAKOCHUK,
et al., 2019). O baixo consumo de alimentos ricos
em ferro heme ¢ o principal fator envolvido na etio-
logia dessa patologia, e sua prevengdo e tratamento
requerem que sejam realizadas interveng¢oes alimen-
tares (BRAGA & VITALLE, 2010). Destaca-se que o
ferro das fontes alimentares de origem animal (ferro
heme) tem alta biodisponibilidade, ou seja, ¢ mais bem
absorvido que o ferro das fontes vegetais (ferro nao-
-heme) (MOURA, 2011).

Segundo o Ministério da Saude (BRASIL, 2013),
a anemia ferropriva estd associada a ocorréncia de
retardo do crescimento, comprometimento da capa-
cidade de aprendizagem, da coordenagdo motora,
linguagem, causando efeitos comportamentais como
a falta de atencdo, fadiga, reducao da atividade fisica,
afetividade, assim como uma baixa resisténcia as infec-
¢des. Além disso, é na fase da infincia onde ocorre a
formagdo do paladar, que ird influenciar sobre o com-
portamento alimentar durante a vida adulta (MADRUGA
et al., 2012). Para o tratamento da anemia ferropriva,
¢ fundamental que associado ao tratamento medica-
mentoso, seja estimulado o consumo de alimentos com
quantidade e biodisponibilidade elevadas desse mine-
ral (BRAGA & VITALLE, 2010). Portanto, a alimenta¢do
da crianga é considerada como um dos aspectos de
maior importancia na prevengédo e tratamento dessa
patologia e também para formagao de habitos alimen-
tares saudaveis (ROSSI, MOREIRA & RAUEN, 2008).

Os principios praticos da gastronomia, sao fun-
damentados no estudo e no conhecimento técnico
e cientifico, tendo carater progressista e inovador.
Podem ser aplicados principalmente ressaltando o
sabor dos alimentos para que as preparagdes sauda-
veis possam ser bem aceitas a partir da elaboragao de
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preparagdes nutritivas e também prazerosas (BRETTAS,
2019). Dessa forma, proporcionar as criangas a oferta
de alimentos ricos em ferro e adequados ao seu paladar
pode auxiliar no combate & anemia e também con-
tribuir para a inclusdo de novos habitos alimentares.
Como consequéncia, a aplicacao de técnicas culinarias
que melhorem a palatabilidade de alimentos ricos em
ferro com o objetivo de aumentar a aceitabilidade e
o consumo desses alimentos podera ser de utilidade
na prevengido e diminui¢ao da ocorréncia da anemia
ferropriva e a ferramenta de andlise sensorial dos
alimentos a serem introduzidos é bastante ttil para
avaliar a aceitabilidade desses produtos.

Outro aspecto considerado sobre a alimentagao é de
que deve ser nutricionalmente equilibrada e também
possuir um adequado padrio sanitario. A produgdo
de alimento seguro esta ligada diretamente a adogao
das Boas Praticas em todas as etapas da cadeia de con-
feccdo das refeicdes (BRASIL, 2004; MACHADO, DUTRA
& PINTO, 2015), que aliada & adequagdo da alimenta-
¢a0 para prevenir a anemia constituem importantes
mecanismos de seguranga e saude dos consumidores.

O objetivo do presente estudo foi desenvolver
preparacdes alimentares fontes do mineral ferro com
boa aceitagao para criangas e avaliar a adequagdo as
Boas Praticas de Producdo nas cozinhas das esco-
las investigadas.

MATERIAL E METODOS

Amostras

O estudo ocorreu em trés escolas de atendimento
de criangas em idade pré-escolar, que correspondem
ao total de escolas existentes no municipio de Capao
do Ledo-RS para atender a essa faixa de idade. Foram
convidados a participarem do estudo todos os alunos
de ambos os sexos, com faixa etdria entre 4 e 6 anos,
que realizavam a refeicao do almogo na escola e sua
participagdo foi condicionada a autorizagio escrita
pelos pais e/ou responsavel. De um total de 94 criangas
convidadas, 81 tiveram a sua participa¢do autorizada.
Também foram estudadas as cozinhas das trés escolas
sobre a adequacdo as Boas Praticas (BP) na produgio
da merenda escolar.

Os alimentos que fariam parte do experimento
foram selecionados apos realizagdo de levantamento
de produtos alimenticios fontes do mineral ferro, que
além de serem disponiveis para aquisi¢do no comercio
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proximo as escolas estudadas, também teriam um
baixo custo de aquisi¢do. Foram escolhidos os alimen-
tos figado bovino e gema de ovo como fontes heme
de ferro, espinafre e couve manteiga como fontes nao
heme de ferro. Com estes ingredientes foram desenvol-
vidas as preparagdes de almodndega de figado, empada
de frango com espinafre e creme de batata com couve
(Tabela 1). A composicio centesimal e a determinagéo
dos teores de ferro das preparagoes foram estimadas
utilizando-se software Dietpro®5i.

Tabela 1 - Percentual do mineral ferro em ingredientes das preparagdes
alimentares (100g)

Preparagdes

Ingredientes Alméndega' Creme? Empada®

% 9% no mineral %
Figado bovino 226
Carne bovina moida 22,6
Farinha de rosca 1,8
Orégano 0,5 0,2
Cebola 8,1 28 31
Alho 1,0 0,3 0,3
Sal 0,5 0,3 0,4
Tomate 40,7 - 14,5
Salsa 1,4 - 0,4
Oleo de soja 09
Batata inglesa - 77,5
Couve - 11,1
Pimentao - 33
Gema de ovo - 33 23
Margarina - 1,1 16,8
Farinha de trigo - - 34,4
Frango desossado - - 183
Espinafre - - 6,9
Agua - - 2,7

! Alméndega de figado; > Creme de batata com couve; * Empada de frango com espinafre.

Para obter melhor aceitabilidade das preparagoes
alimentares foram aplicadas técnicas gastrondmicas
na elaboragdo dos produtos e também para mascarar
o sabor mais intenso de alguns ingredientes. No pre-
paro da almondega o figado foi limpo, sendo retiradas
as gorduras, membranas e veias que acentuam o sabor
forte e foram utilizados temperos (orégano e salsa). Na
empada o frango foi cortado em tiras finas e grelhado,
ao invés de cozido em agua, como da forma mais tra-
dicional agregando mais aroma, cor e sabor. No creme
de batata com couve os vegetais, além da batata, foram
cortados e grelhados sendo posteriormente feito um
caldo destes, obtendo assim maior concentra¢do do
sabor na preparagdo (SEBESS, 2012).

Teste sensorial

As preparagoes foram elaboradas no laboratério
de Técnica Dietética da Faculdade de Nutri¢io da
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Universidade Federal de Pelotas, e posteriormente
transportadas em caixas isotérmicas até as escolas para
a realizacdo de teste sensorial com as criangas. Ao che-
garem nas escolas a temperatura das preparagoes foi
aferida com termometro digital infravermelho marca
Benetech/modelo GM300, para controle em 60°C
como forma de monitoramento da perda de tempe-
ratura nesse processo de transporte. As preparacdes
que ndo estavam na temperatura adequada receberam
aquecimento em forno de micro-ondas antes de serem
servidas para o teste sensorial. Todas as criangas rece-
beram uma amostra de aproximadamente 30 gramas
de cada preparagdo em prato descartavel (HAUTRIVE
et al., 2008). O creme de batata com couve foi distri-
buido em copo térmico descartével contendo 60 mL
da preparagao.

Para avaliar a aceitagdo das preparagdes foi utilizada
a escala hedonica facial (Figura 1), cujos intervalos
expressam o grau de intensidade entre gostar ou des-
gostar da amostra (GULARTE, 2009; BRASIL, 2013). As
fichas de escala hedonica facial foram compostas por
cinco categorias, sendo atribuidos os seguintes valores:
1 - "desgostei muitissimo"; 2 - "desgostei”; 3 - "nem gos-
tei nem desgostei”; 4 - "gostei"; 5 - "gostei muitissimo"
(DUTCOSKY, 1996). Foi solicitado a cada crianga que
marcasse ou apontasse dentre as cinco faces, aquela
que melhor correspondesse a sua impressao sobre a
aceitacdo da amostra.

Figura 1 — Escala Heddnica facial
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vidual para cada uma das preparagdes alimentares,
sendo portanto, repetido por trés dias corresponden-
tes a cada preparacio testada e aplicado sempre antes
do almoco ser servido. As criangas eram posicionadas
em mesas individuais, sendo previamente orientadas
pelas professoras de como preencher a escala heddnica
facial, a fim de que nao houvesse influéncia entre elas
sobre as suas respostas.

Para calcular o Indice de Aceitabilidade (IA) foi
adotada a expressdo (DUTCOSKY, 1996):
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IA (%)= Ax100/B
Sendo: A = nota média obtida para o produto
B = nota maxima dada ao produto

Foi considerado o nivel de aceitagdo preconi-
zado pelo Fundo Nacional de Desenvolvimento da
Educacdo (FNDE), dispondo para atendimento ao
Programa Nacional de Alimentagao Escolar (PNAE),
que estabelece um IA de 85% como condi¢ao para a
inclusdo da preparagio testada na alimentagédo escolar
(BRASIL, 2013).

Analise das boas praticas das cozinhas

A avalia¢ao da qualidade sanitaria das refeigoes
servidas na escola, ou seja, adequagao as BP das cozi-
nhas, baseou-se na lista de verificagao da Resolugédo
da Diretoria Colegiada (RDC) n° 216/2004 (BRASIL,
2004). A lista é composta de 94 topicos divididos em
12 grupos de verificagao que compreendem: (grupo
1) Edificagdo, instalagdes, equipamentos, moveis e
utensilios; (grupo 2) Higieniza¢do de instalagdes,
equipamentos, moveis e utensilios; (grupo 3) Controle
integrado de vetores e pragas urbanas; (grupo 4)
Abastecimento de agua; (grupo 5) Manejo de residuos;
(grupo 6) Manipuladores; (grupo 7) Matérias-primas,
ingredientes e embalagens; (grupo 8) Prepara¢ao do
alimento; (grupo 9) Armazenamento e transporte do
alimento preparado; (grupo 10) Exposigdo ao consumo
do alimento preparado; (grupo 11) Documentagio e
registro; (grupo 12) Responsabilidade técnica. Os itens
de acordo com a RDC 216/2004 foram considerados
conformes, os itens em desacordo com tal resolucao
foram considerados ndo conformes, e os itens nao
aplicaveis as caracteristicas das cozinhas foram exclui-
dos da analise. Para realizar a andlise e interpretacdo
dos resultados, os dados coletados foram tabulados
e armazenados em planilhas do programa Microsoft
Excel® versao 2007. Para classificar individualmente os
estabelecimentos quanto ao percentual de atendimento
a lista de verificagdo, realizou-se clculo dividindo o
total de itens conformes pelo total de itens questiona-
dos (conformes e ndo conformes).

As cozinhas das escolas foram classificadas de
acordo com o percentual de adequagéo as BP obtidos
pela aplicagdo da lista de verifica¢ao, em trés grupos
de adequagdo: Grupo 1 (entre 76 e 100%), Grupo 2
(entre 51 e 75%) e Grupo 3 (até 50%) (BRASIL, 2002).

NUTRIVISA — REVISTA DE NUTRIGAO E VIGILANCIA EM SAUDE

NETO ET AL.

Analise estatistica

A anadlise estatistica dos dados foi realizada por
meio de andlise de varidncia (ANOVA) e o teste de
Tukey, com nivel de 5% de significancia, utilizando o
programa estatistico SAS versao 9.22, 2010.

Aspectos éticos

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Escola Superior de Educagédo Fisica
da Universidade Federal de Pelotas, protocolo n°
4.05.02.007 e autorizado pela Secretaria Municipal de
Educagdo do Municipio de Capédo do Ledo-RS.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundo o FNDE (BRASIL, 2013), a necessidade
diaria de ferro para criancas na faixa etariade 4 a 6
anos ¢ de 10 mg/dia. A recomendagao de ingestao para
o0 almogo ¢ de no minimo 3 mg que corresponde a pelo
menos 30% do total didrio recomendado. As prepara-
¢oes desenvolvidas no presente estudo apresentaram
valor nutricional em conformidade com o preconizado
pelo FNDE pois as quantidades do mineral nas pre-
paragdes de almondega de figado, empada de frango
com espinafre e creme de batata com couve foram,
respectivamente, 7,8 mg, e 4,1 mg, 4,0 mg de ferro.

O desenvolvimento de preparagdes alimentares
fontes de ferro contribui para o combate a deficién-
cia desse mineral. No entanto, aspectos como os
habitos alimentares podem ser fatores limitantes
desse consumo, haja vista que, a atitude das pessoas,
demonstrada por suas preferéncias, sdo percebidas nos
primeiros estagios da vida e qualquer interferéncia de
aceitacdo na fase inicial do consumo do alimento é
fator decisivo para a aceitagao do produto (BORTOLINI
& FISBERG, 2010). Desse modo, a influéncia do habito
alimentar é fator intrinseco para aceita¢iao por ocasiao
da introdugdo de novos alimentos (SVEINSDOTTIR et
al., 2009; HONKANEN, 2010).

De acordo com VIANA (2002), os alimentos pre-
parados tendo como base ingredientes integrantes dos
habitos alimentares de uma determinada populacéo
sao mais bem aceitos, pois o comportamento alimen-
tar é resultado de uma relagdo ambiental, psicologica,
sociocultural e economica. Assim, caracteristicas
sensoriais e culturais como sabor, satisfacdo e conve-
niéncia podem afetar a escolha do alimento.

Nesse aspecto, as técnicas e conceitos da gas-
tronomia sdo capazes de auxiliar no processo de
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aprendizagem de habitos alimentares saudaveis, pois
conseguem contribuir por meio de orientagdes e alter-
nativas para melhorar a aceitabilidade de alimentos e
preparagdes alimentares (FRANCO, 2008). Por outro
lado, quando se busca por estudos sobre a interven-
¢ao da gastronomia na alimentacéo escolar, verifica-se
que ainda se trata de um campo em nivel de pesquisa
e de producdo de novos conhecimentos, com poucos
estudos realmente focados nesse aspecto.

Pesquisas semelhantes ao presente estudo realiza-
das por Zeinstra et al. (2010) e Poelmann & Delahunty
(2011), utilizando testes sensoriais sobre o consumo de
vegetais por criangas, comprovaram que elas apresen-
tavam uma boa capacidade de exporem corretamente
sua opinido e preferéncia. Outros estudos realizados
com a mesma faixa de idade e diferentes categorias
de alimentos que variavam desde vegetais, queijos e
pratos de peixe, também apresentaram resultados posi-
tivos em relagdo ao discernimento das criangas para
efetuarem a escolha alimentar (DONADINI ef al., 20124;
DONADINI et al., 2012B).

Verifica-se na Tabela 2 que os testes sensoriais
realizados para as preparacdes de empada de frango
com espinafre e almondega de figado apresentaram IA
acima de 85% como preconiza o FNDE em todas as
escolas estudadas, exceto para a preparagao de creme
de batata com couve que apesar de apresentar um IA
geral bem expressivo (74,8%), nao atingiu a recomen-
dagdo preconizada pelo PNAE (BRASIL, 2006), para ser
considerada uma preparagao bem aceita pelas criangas
e ser incluida no cardapio regular da escola.

Tabela 2 - Indice de Aceitagio das preparagdes alimentares segundo a escola e sexo das

criangas. Capdo do Ledo, RS (n=81).

Preparagio

Varidvel Empada de frango com | Creme de batata com
Almondega de figado

espinafre couve

1A% 1A% 1A%

Escola
A 88 91,7 74,6

B 88 978 80

C 82,6 86,4 69,6
Sexo
Masculino 85 92 86
Feminino 87 88 49

1A Geral 86,2 90,4 748

1A = Indice de Aceitagdo.
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Segundo Brug et al. (2008), o sabor dos alimen-
tos ¢ um dos aspectos sensoriais mais determinantes
sobre a escolha alimentar das criancas. Porém, outros
fatores podem ter contribuido para a menor aceitacao
do creme de batata com couve nesta investigagao. Um
desses aspectos se refere ao fato de que a preparagido
do creme ¢ a unica que nao contem um ingrediente ou
textura de alimento de origem animal. Além disso, as
preparagoes de almondega e empada se assemelham
em termos de textura a produtos que provavelmente
fazem parte do habito de consumo rotineiro das crian-
cas e, por isso sdo semelhantes ao seu habito alimentar.
A consisténcia do creme se aproxima ao de prepara-
¢oes de sopa (servidas esporadicamente em periodos
de temperatura mais baixa, e ainda sdo geralmente
guarnecidas com pedagos de carne).

A andlise do teste sensorial em relacdo ao sexo das
criangas mostrou que as preparagoes de almondega
de figado e empada de frango com espinafre obtive-
ram uma boa aceitacio em ambos os sexos. Todavia,
o creme de batata com couve recebeu baixa aceitacao
pelo sexo feminino (49%). A analise estatistica reali-
zada nao apresentou diferenca significativa (p<0,05),
entre os indices de aceitagdo quanto as escolas, e entre
as preparagoes de almondega de figado e empada de
frango com espinafre. No entanto, houve diferenca
estatistica (p< 0,05) em relagdo ao IA da preparacao
de creme de batata com couve e as demais preparacoes.

Possivelmente essa rejeicdo possa ter ocorrido
devido a diferenca na socializacdo alimentar entre
as criancas de sexos diferentes. E usual que as mies
controlem e imponham restri¢des dietéticas ou ideais
estéticos para com as meninas, provavelmente moti-
vadas pela pressao social relacionada a imposi¢ao de
magreza para esse sexo. Para os meninos, comumente
se aceita que apresentem um maior consumo de ali-
mentos devido serem mais ativos e despenderem mais
energia (KEERY et al., 2005).

Pesquisa como a de Zandstra et al. (2001), se dis-
cutiu o aspecto do fator saudavel sobre a aceitagio
de alimentos pelas criancas. Porém, segundo Olsen
& Ruiz (2008), as criangas aprendem suas atitudes,
habilidades, preferéncias e comportamentos sob
forte influéncia da midia e/ou pelos familiares. Outro
aspecto relevante a ser considerado é a maior inser¢ao
da mulher no mercado de trabalho que trouxe como
consequéncia a necessidade, no momento do preparo
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das refei¢des, de consumir uma maior quantidade de
alimentos pré-processados ou refeigdes prontas como
uma forma de adaptagdo a nova realidade, causando
a reducdo do conhecimento pratico e tradicional
dos processos de elaboragdo de refeigdes no ambito
doméstico (MOREIRA, 2010).

O padrao de preferéncia alimentar no ambiente
familiar normalmente é construido pelos pais que tem
o controle sobre o contato das criancas com diferentes
tipos de alimentos, sendo que esses pais sao influen-
ciados por seus proprios valores, regras, modelagem
e habitos familiares, que acabam repercutindo sobre
o comportamento alimentar dos seus filhos (rossI,
MOREIRA & RAUEN, 2008).

Os resultados encontrados neste estudo mostraram
uma atitude positiva das criangas quanto ao consumo
das preparagoes de empada de frango com espinafre
e almondega de figado, cujos ingredientes tradicio-
nais foram substituidos por espinafre e figado bovino,
considerados boas fontes de ferro, evidenciando assim
que o ambiente escolar também ¢é propicio para con-
tribuir na inser¢do de hébitos alimentares saudaveis
e corre¢do de habitos alimentares inadequados a
essa faixa etaria.

Associada a proposta de preparagoes alimenta-
res fontes de ferro, também se avaliou as condic¢des
higiénicas existentes na elaboragdo de alimentos nas
cozinhas das escolas, considerando a necessidade
de elevada manipulac¢do para a confeccao das pre-
paragdes propostas e o cuidado na manutengdo da
saude das criangas.

A andlise da média geral de desempenho das
escolas quando comparadas as normas da legislagao
sanitdria vigente (Tabela 3), demonstra que a adequa-
¢ao média nas trés escolas foi de 33,4%, mostrando que
todas apresentaram um expressivo déficit em relacao
aos grupos avaliados. De acordo com a classificagao
quanto ao grau de conformidade, todas as escolas
foram classificadas como de Grau 3, por atenderem a
menos de 50% das conformidades.

Apenas dois grupos obtiveram 100% de adequagao,
classificados como grupo 1. O grupo “Abastecimento
de agua” para producdo de alimentos e o grupo
“Responsabilidade técnica”, que tem importincia fun-
damental para a implementagdo e manutengdo das BP
em toda cadeia de produgéo de refei¢des.
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Dentre os grupos de verificagdo com menor per-
centual de adequacao e que possuem influéncia direta
para a contaminagdo e multiplicagdo microbiana nos
alimentos, destacaram-se “Armazenamento e trans-
porte do alimento preparado” e “Controle integrado
de vetores e pragas urbanas”. As cozinhas ofereciam
um ambiente favoravel ao desenvolvimento de vetores
e pragas urbanas. Portanto, recomenda-se que sejam
tomadas medidas imediatas de controle, uma vez que
estes podem ser um importante veiculo de dissemina-
¢do de microrganismos patogénicos e deteriorantes,
podendo causar doengas ao consumidor e diminuir
a vida util dos insumos (NETO, 2003; SILVA JR, 2014).
Tabela 3. Percentual de adequagdo das cozinhas das escolas no Municipio de Capio do Ledo,

RS, segundo a RDC* n° 216/2004-ANVISA**,

Escolas
Geral

Grupos de verificagio A B C

% % % %
Edificagao, instalagdes, moveis e utensilios 67 375 50 314
Higienizagdo de instalagdes, equipamentos, moveis e utensilios 29 571 714 571
Controle integrado de vetores e pragas urbanas 00 00 00 00
Abastecimento de dgua 100100 100 100
Manejo dos residuos 00 333 00 111
Manipuladores BB 5 92
Matérias-primas, ingredientes ¢ embalagens 50 333 33 389
Preparagio do alimento 78 22 278 259
Armazenamento e transporte do alimento preparado 00 00 00 00
Exposicdo ao consumo do alimento preparado B3 60 80 578
Documentagdo ¢ registro 00 00 00 00
Responsabilidade técnica 100 100 100 100
TOTAL 322 391 417 376

*RDC Resolugdo da Diretoria Colegiada

**Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitaria

" Percentual de adequagio 4 RDC 216/2004 - ANVISA

* Percentual geral de adequagio a RDC 216/2004 - ANVISA

O grupo de avaliagdo “Manipuladores de alimen-
tos” apresentou baixo percentual de conformidade
(29,2%), merecendo destaque pela importancia da
participacao desses profissionais para a seguranga dos
alimentos (souza, 2006). Além disso, também se cons-
tatou indicios de sérios problemas na estrutura fisica
das cozinhas, evidenciados por 31,4% de conformi-
dade em relagao ao grupo “Edificagdes, instalagoes,
moveis e utensilios” nas escolas. Pistore (2006), em
estudo realizado na cidade de Videira, SC com mani-
puladores de merenda escolar, verificou que mesmo
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recebendo treinamento adequado, essas pessoas nao
conseguiam colocar em pratica as informagdes recebi-
das devido as precdrias condig¢des estruturais existentes
nos locais de trabalho.

CONCLUSAO

A maioria das preparacdes desenvolvidas utili-
zando técnicas gastrondmicas, foram bem aceitas
pelas criancas, no entanto, a prepara¢ao do creme de
batata com couve ndo alcangou o indice de aceitagiao
recomendado para alimenta¢io escolar. A andlise das
condigoes de Boas Praticas existentes nas cozinhas das
escolas mostrou um baixo nivel de adequagao, o que
pode trazer riscos de contamina¢do na preparacio
das refeicdes. Recomenda-se que sejam desenvolvi-
das mais preparagdes com alimentos fontes de ferro,
importantes para prevencdo da anemia, e medidas
corretivas para as inadequagdes identificadas nas cozi-
nhas das escolas.
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