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RESUMO

O aumento do consumo de refei¢des fora do lar no Brasil tem evidenciado a necessidade de assegurar a qualidade higiénico-sanitaria nos servios de alimentagéo. Diante desse cenario,
este estudo buscou responder a seguinte questdo: em que medida restaurantes comerciais do municipio do Rio de Janeiro atendem as normas sanitarias vigentes? Assim, o objetivo foi
avaliar o grau de conformidade desses estabelecimentos com as legisla¢des de seguranca alimentar, identificando fragilidades e potenciais riscos a satide do consumidor. Trata-se de
um estudo transversal, de natureza descritiva e observacional, que avaliou cinco restaurantes comerciais utilizando o Roteiro de Inspegdo Sanitaria da Secretaria Municipal de Satde.
A coleta de dados ocorreu entre fevereiro e maio de 2025 e envolveu a aplicagdo do checklist em oito blocos tematicos, com classificagdo dos itens em imprescindiveis, necessarios e
recomendaveis. Os resultados revelaram percentuais médios de 61,4% de conformidade e 30,1% de nao conformidade. Nenhum estabelecimento atingiu 100% de conformidade nos
itens imprescindiveis, o que representa risco a seguranca dos alimentos. As se¢oes com maior criticidade foram , Higienizagao“ e ,Documentagao e Registros”, apontando falhas na
padronizagdo de rotinas e auséncia de registros técnicos atualizados. A andlise estatistica (ANOVA) indicou diferengas significativas entre os restaurantes avaliados. A auséncia de
nutricionistas como responsaveis técnicos e a caréncia de treinamentos continuos foram fatores recorrentes associados as nao conformidades. Como agdo educativa, o projeto elaborou e
enviou materiais personalizados com orientagdes corretivas aos estabelecimentos. Os achados refor¢am a importancia da presenca de profissionais qualificados, da educagao permanente
para manipuladores e do fortalecimento da vigilancia sanitaria para garantir a seguranca dos alimentos da populagao.

PalavraS'Chave: boas praticas de fabricagio; seguranca dos alimentos; vigilancia sanitdria; manipuladores de alimentos; restaurantes.

ABSTRACT

The increase in out-of-home meal consumption in Brazil has highlighted the need to ensure hygienic and sanitary quality in food service establishments. In this context, the present
study sought to answer the following question: to what extent do commercial restaurants in the municipality of Rio de Janeiro comply with current sanitary regulations? Therefore,
the objective was to assess the degree of compliance of these establishments with food safety legislation, identifying weaknesses and potential risks to consumer health. This cross-
sectional, descriptive, and observational study evaluated five commercial restaurants using the Sanitary Inspection Checklist developed by the Municipal Health Department. Data
collection took place between February and May 2025 and involved applying the checklist across eight thematic blocks, with items classified as essential, necessary, or recommended.
The results showed average rates of 61.4% compliance and 30.1% non-compliance. None of the establishments achieved full compliance with essential items, representing a potential
risk to food safety. The most critical sections were “Sanitation” and “Documentation and Records,” which revealed deficiencies in standardized routines and the absence of updated
technical records. Statistical analysis (ANOVA) indicated significant differences among the evaluated restaurants. The lack of registered dietitians as technical managers and insufficient
ongoing training were recurring factors associated with non-compliance. As an educational action, the project developed and distributed customized materials with corrective guidance
for each establishment. The findings underscore the importance of qualified professionals, continuous education for food handlers, and the strengthening of health surveillance
actions to ensure the food safety of the population.

Keywords: good manufacturing practices; food security; health surveillance; food handling; restaurants.
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INTRODUCAO

Nos ultimos anos, tém sido observadas
mudangas significativas no padrao de consumo
alimentar da populacdo em diversos paises
(Masters; Finaret, 2024). No Brasil, embora per-
sistam desafios para o setor de food service,
como a contracdo da renda e a manutencao de
precos elevados, houve um aumento expressivo
no consumo de alimentos fora do lar. Em 2024, o
segmento movimentou RS 61,4 bilhdes, represen-
tando um crescimento de 3% em relacdo ao ano
anterior (Associacdo Nacional de Restaurantes,
2024). Esse avanco é positivo sob a perspectiva
econdmica; entretanto, traz consigo preocupa-
¢Oes de saude publica, devido a necessidade de
garantir a seguranca e a qualidade dos alimen-
tos servidos diariamente a populacdo — aspectos
que nem sempre sao assegurados em razio de
fatores como infraestrutura inadequada, caréncia
de treinamentos e auséncia de um profissional
nutricionista nos estabelecimentos (Pandolfi;
Moreira; Teixeira, 2020).

O aumento da ingestao de refeicdes em res-
taurantes, lanchonetes e outros estabelecimentos
amplia a exposicdo da populacdo aos riscos de
contaminagdo por Doencas de Transmissdo
Hidrica e Alimentar (DTHAs), resultantes de
falhas nas etapas de preparo, desde o recebi-
mento da matéria-prima até a entrega da refeicao
ao consumidor (Ze et al., 2024). As DTHAs repre-
sentam um problema grave de satde publica,
sendo causadas pela ingestao de agua ou alimen-
tos contaminados por patégenos — bactérias,
virus, parasitas — ou por suas toxinas (Silva
et al., 2023). Segundo o Ministério da Saude,
ha mais de 250 tipos descritos, cujos sintomas
mais comuns incluem vémitos, dores abdomi-
nais, diarreia e nduseas, podendo evoluir para
quadros graves e até mesmo fatais. A preven-
¢do dessas doengas depende da adogao rigorosa
de boas praticas, entendidas como um conjunto
de medidas aplicadas a todas as etapas de pro-
ducdo dos alimentos, visando a padronizagdo
dos procedimentos, a manutenc¢ao de condi¢des
higiénico-sanitdrias adequadas e a oferta de um
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produto seguro e isento de contaminac¢do ao con-
sumidor (Leandro et al., 2024).

Para regulamentar essas praticas, a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) —ins-
tituicdo governamental vinculada ao Ministério
da Satde, responsdavel por promover e proteger
a saude da populacdo por meio da supervisao
sanitaria da producdo e consumo de produtos
e servicos — aprovou a Resoluc¢do da Diretoria
Colegiada (RDC) n® 216, de 15 de setembro de 2004
(Brasil, 2004). Essa norma estabelece o regula-
mento técnico de boas praticas para servigos
de alimentacdo (BPF), definindo padrdes para
manipulacdo e higiene, com o objetivo de asse-
gurar a seguranga dos alimentos. O documento
detalha requisitos higiénico-sanitarios essen-
ciais para estabelecimentos como restaurantes,
bufés e lanchonetes, que realizam atividades de
armazenamento, manipulac¢do, fracionamento,
preparo e distribui¢do de alimentos. Além disso,
determina parametros para edificacdes e instala-
¢des, manutencao e higienizacdo de utensilios e
equipamentos, controle de potabilidade da dgua,
higiene e saide dos manipuladores e manejo cor-
reto de residuos.

Complementando essas diretrizes, a RDC n¢
275, de 21 de outubro de 2002, também apro-
vada pela ANVISA, institui procedimentos para
padronizar e reforcar as BPF, definindo as con-
di¢des higiénico-sanitdrias necessarias para os
servicos de alimentacdo (Brasil, 2002). Essa reso-
lugdo estabelece os Procedimentos Operacionais
Padronizados (POPs), que sdo instrugdes deta-
lhadas para execucdo segura e higiénica das
atividades rotineiras. Entre os oito POPs obrigat6-
rios estao: higienizacdo de instalagdes e utensilios,
controle de potabilidade da agua, higiene e satde
dos manipuladores, manejo de residuos, manu-
tencdo e calibracdo de equipamentos, controle de
pragas, sele¢do de matérias-primas e programa
de recolhimento de alimentos.

Além das resolucdes, a ANVISA disponibiliza
a Cartilha sobre Boas Praticas para Servigos de
Alimentacdo (Brasil, 2004), material de apoio
para que estabelecimentos e manipuladores
implementem corretamente as exigéncias da
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RDC n? 216/2004 na rotina de trabalho (Brasil,
2004). O documento, composto por dezes-
seis capitulos, aborda tépicos essenciais como
DTHAs, tipos de contaminacdo, cuidados com
a agua, manejo de residuos e higienizacao das
maos (Brasil, 2004). No dmbito municipal, ha
também regulamentagdes especificas, como a
Portaria IVISA-Rio n® 002-N/2020, que define
as BPF para Estabelecimentos de Alimentos no
Municipio do Rio de Janeiro, adaptando as nor-
mas federais as realidades e necessidades locais
(Rio de Janeiro, 2020).

Considerando a relevancia de garantir que
os alimentos oferecidos a populacdo estejam
de acordo com os padrdes higiénico-sanitarios
estabelecidos, o presente estudo teve como obje-
tivo identificar e avaliar as conformidades e nao
conformidades em restaurantes comerciais, uti-
lizando como referéncia o Roteiro de Inspecdo
Sanitaria em Estabelecimentos de Servicos de
Alimentacao do Municipio do Rio de Janeiro.

MATERIAL E METODOS

Este estudo transversal, de abordagem descri-
tiva e observacional, foi conduzido entre fevereiro
amaio de 2025 para avaliar as conformidades de
restaurantes comerciais, localizados no muni-
cipio do Rio de Janeiro, em relacdo as normas
sanitdrias vigentes (Brasil, 2002; Brasil, 2004).
Os restaurantes participantes foram captados
por meio de visitas presenciais, onde a proposta
do estudo foi apresentada a um responsavel téc-
nico ou gestor. Ao final, cinco estabelecimentos
concordaram em participar, formalizando a par-
ticipacdo com o consentimento dos responsaveis
e aassinatura de um termo de conduta. As visitas
foram agendadas de acordo com a disponibili-
dade de cada restaurante. Em todas as visitas, os
proprietarios dos restaurantes comerciais esta-
vam presentes e permitiu acesso livre a todas as
dependéncias e documentacdes. Observou-se que
nenhum dos restaurantes avaliados contava com
aatuacao prévia de um profissional nutricionista.

(CCBY 4.0) NUTRIVISA-ISNN: 2357-9617

3

MACHADO ET AL.

Para a coleta dos dados, utilizou-se o Roteiro
de Inspecdo Sanitdria da Secretaria Municipal de
Saude do Rio de Janeiro, que se baseia nas legis-
lagdes pertinentes, incluindo a RDC 216/2004
(Brasil, 2004) e outros normativos (Brasil,
2002; Brasil, 2018; Brasil, 2020). O Roteiro é um
checklist organizado em oito se¢des que avaliam
a conformidade do estabelecimento.

As oitos sec¢des do Roteiro sdo:

1- Edificagdes e instalagoes;

2 - Equipamentos, méveis e utensilios;

3 - Higienizacgao;

4 - Manipuladores;

5-Producdo e transporte de alimentos;

6 - Documentacgao e registro;

7 - Ambientes coletivos;

8 — Responsabilidade.

Adicionalmente, os itens de avaliacdo do
Roteiro foram classificados em trés grupos que
atendem as boas praticas e a biosseguranca, que
podem influir em grau critico na qualidade ou
seguranca dos produtos e processos. Sao eles: I
- Itens imprescindiveis; N - itens necessarios; R
- itens recomendaveis.

Apoés a coleta de dados, foram calculados os
percentuais de conformidade, ndo conformidade
e “ndo se aplica” de forma global e individual
para cada restaurante, bem como por se¢do de
atividade. Todos esses dados foram passados
posteriormente aos responsaveis dos estabele-
cimentos, além da elaboracdo de um material
didatico personalizado para cada restaurante,
contendo orientac¢des especificas para a correcao
e melhoramento das ndo conformidades identi-
ficadas ter sido oferecido assisténcia para tirar
quaisquer duvidas por meio telefonico.

Para preenchimento do Roteiro de Inspecdo
Sanitaria, definiu-se as seguintes op¢des de res-
postas para cada item: “C” para conforme (atende
totalmente), “NC” para ndo conforme (ndo atende
totalmente) e “NA” para nio se aplica (ndo rele-
vante para o estabelecimento). A analise de dados
coletados foi realizada utilizando Microsoft
Office Excel 2010 e incluiu a aplicacido de ana-
lise de variancia (ANOVA) seguida de testes de
comparacdes multiplas, para verificar diferencas
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significativas nos percentuais de conformidade
e ndo conformidades entre os restaurantes nas
diferencas sec¢des do roteiro.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Avaliacao Geral

A anadlise dos resultados permitiu identifi-
car os principais pontos de conformidade e ndo
conformidade dos restaurantes avaliados, reve-
lando fragilidades criticas, especialmente em
itens imprescindiveis a seguranca dos alimen-
tos. A Figura 1 observa-se os percentuais totais
de conformidades, ndo conformidades e de itens
ndo aplicaveis dos cinco restaurantes e a Tabela 1
sintetizam os percentuais de conformidades, ndo
conformidades e itens ndo aplicaveis para cada
um dos cinco restaurantes. O total de conformi-
dade dos cinco restaurantes foi de 61,4% e de ndo
conformidades de 30, 1%, indicando que, de uma
forma geral, os restaurantes apresentaram ade-
quacdes conforme os itens do Roteiro, mesmo
carecendo de profissionais nutricionistas.

MACHADO ET AL.

Conforme Tabela 1, o percentual de conformi-
dades para cada um dos restaurantes variou entre
53,1% (restaurantes 1 e 2) a 77,9% (restaurante
5), enquanto as ndo conformidades oscilaram
de 15,9% (restaurante 4) a 40,7% (restaurantes
1 e 3), como por exemplo nos blocos que abor-
dam os itens sobre “Documentos e Registros”,
“Higienizacdo” e “Edificacdes e Instalagdes”.
Esses dados reforcam a heterogeneidade no
cumprimento das normativas higiénico-sanita-
rias e indicam que nenhum dos estabelecimentos
atingiu niveis satisfatérios em todos os critérios
avaliados. Essas lacunas ndo apenas indicam
deficiéncia nos procedimentos internos, mas
também tem repercussdes diretas para a satude
publica, conforme discutido em estudos anterio-
res. Estudos prévios em restaurantes self-service
no Brasil demonstram percentuais semelhantes,
reforcando a persisténcia de ndo conformi-
dades relevantes em servicos de alimentacao
(Nascimento, 2024). Esse cenario é compativel
com os achados de Oliveira (2020}, que também
observaram lacunas expressivas na implementa-
¢do das Boas Praticas em restaurantes de Santa

Figura 1 - Percentuais totais (%) de conformidades, ndo conformidades e nédo se aplica

dos cinco restaurantes comerciais de acordo com os itens do roteiro da inspecdo

sanitaria do municipio do Rio de Janeiro.

61,40%

Nao se aplica

Fonte: dos autores.
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Tabela 1 - Percentuais totais (%) de conformidades, ndo conformidades e ndo se aplica a

cada um dos cinco restaurantes comerciais, de acordo com os itens do roteiro de

inspecdo sanitaria do municipio do Rio de Janeiro.

Restaurantes Conformidades Nao conformidades Nao se aplica
comerciais
1 53,1 40,7° 6,2¢
2 57,5 34,5° 8
3 53,1° 40,7 6,2°
4 65,5° 15,9° 18,6°
5 77,9° 18,6 3,5°
Total 61,4° 30,1° 8,5°

¢ Letras sobrescritas diferentes indicam diferenca significativa entre os percentuais das categorias de conformidades,

ndo conformidades e ndo se aplica dos cinco restaurantes comerciais (ANOVA). Fonte: dos autores.

Catarina, especialmente em rela¢do a documen-
tacdo e infraestrutura. Da mesma forma, Costa
(2023) destacam que a auséncia de conformidade
em domicilios produtores de refei¢des esta forte-
mente associada a falta de conhecimento técnico
dos manipuladores, fator que pode ser extrapo-
lado para os estabelecimentos comerciais aqui
analisados, dado que nenhum contava com a
presenca de nutricionista responsavel técnico.

Conformidade por Blocos de Atividades

Na Figura 2 é possivel observar os percen-
tuais de conformidade de acordo com os itens
classificados como imprescindiveis no Roteiro
para cada um os cinco restaurantes, cuja inade-
quacdo desses itens compromete diretamente a
seguranca dos alimentos. A totalidade dos itens
imprescindiveis pode ser observado no Roteiro,
porém segue alguns exemplos dos itens que apre-
sentam essa classificagdo: auséncia de vetores e
pragas urbanas; reservatério de dgua acessivel;
frequéncia de higieniza¢do de bancadas, moéveis
e utensilios; lavagem cuidadosa das maos dos
manipuladores etc. Os percentuais de conformi-
dade variaram entre 66,7% (restaurante 1) e 88,1%
(restaurante), revelando que nenhum restaurante
atingiu 100% de conformidade nesses aspectos
criticos. Tais falhas tém implicacdes diretas na
incidéncia DTHAs, como discutido por Biondi
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(2025), sendo ainda agravadas pela auséncia de
monitoramento constante e de programas estru-
turados de capacitacao. Nesse sentido, a auséncia
de conformidade em itens essenciais exige aten-
¢do prioritaria das autoridades sanitarias e dos
proprios estabelecimentos.

A Tabela 2 apresenta os percentuais de con-
formidade dos cinco restaurantes por blocos
de atividades do Roteiro, no qual revelou varia-
¢oes importantes. O bloco “Responsabilidade”
apresentou 100% de conformidade em quatro
dos cinco restaurantes, com excec¢do do restau-
rante 4 em que apresentou nenhuma adequacao
(0%) neste bloco conforme o Roteiro, sugerindo
maior atencao a itens relacionados a figura de
um responsavel técnico formal, mesmo que nao
nutricionista. Segundo Gomes (2022), a presenca
de um gestor atento a esses requisitos pode con-
tribuir para melhores indices de cumprimento,
ainda que sem o devido embasamento técnico. Em
contrapartida, no bloco “Manipuladores” apre-
sentou conformidade entre 66,7% (restaurantes
1, 2 e 3) a 83,3% (restaurante 4), demonstrando
um bom desempenho. Estudos demonstram que
a capacitacdo continuada tem papel central nesse
contexto. Cunha (2023), ao avaliarem manipula-
dores em uma industria de biscoitos, constataram
melhora significativa no conhecimento e nas
praticas apos treinamentos de BPE. De forma
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Figura 2 - Percentuais totais (%) de conformidades dos itens que sdo classificados como
imprescindiveis (I) do roteiro da inspecdo sanitaria do municipio do Rio de Janeiro.
100%
90%
80% 76,20%
70% 66,70%

88,10%

78,60%
71,40%

60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

B Restaurante 1 M Restaurante 2 B Restaurante 3 Restaurante 4 Restaurante 5

Fonte: dos autores.

Tabela 2 - Percentual (%) de conformidades dos cinco restaurantes comerciais por

blocos de atividades do roteiro de inspec¢do sanitaria do municipio do Rio de Janeiro.

Blocos de atividades do roteiro da Percentual dos cinco restaurante comerciais

inspecdo sanitaria

1 2 3 4 5
Edificacbes e instalacdes 48,4° 50° 46,9° 78,1° 75°
Equipamentos, méveis e utensilios 42,9° 85,7" 42,9° 85,7" 100°
Higienizagdo 25° 75° 37,5° 1009 100¢
Manipuladores 66,7° 66,7° 66,7° 83,3 66,7°
Producéo e transporte de alimentos 60,5 65,1° 60,5 48,6° 83,7¢
Documentos e registros 61,5 79,6 38,5° 46,2° 46,2
Ambientes coletivos 66,7° 33,3 66,7 66,7 50°
Responsabilidade 100° 100* 100* o® 100?

a4 Letras sobrescritas diferentes indicam diferenca significativa entre os percentuais de conformidades, por bloco de

atividades, entre os cincos restaurantes comerciais (ANOVA). Fonte: dos autores.
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semelhante, Junior; Rodrigues (2023) destacam
o impacto positivo de treinamentos on-line,
tanto nos conhecimentos quanto nas atitudes dos
manipuladores, apontando para a necessidade
de alternativas pedagbgicas acessiveis e conti-
nuas. Adicionalmente, é importante destacar
o bloco “Higieniza¢dao” em que dois restauran-
tes (3 e 4) atingiram 100% de conformidades de
acordo com o Roteiro, contra 25% (restaurante 1)
e 37,5% (restaurante 3) apresentando um baixo
desempenho. O mesmo raciocinio segue no bloco
“Edificacdes e instalacGes” para os restaurantes
4 e 5 apresentando bom desempenho (78,1%
e 75%, respectivamente), porém os outros trés
restaurante nao apresentou diferenca significa-
tiva nos percentuais de conformidade para este
bloco (48,4%, 46,9% e 50%, restaurantes 1, 3 e
2, respectivamente), além de apresentarem um
desempenho de 50% de conformidade. Esses
resultados sugerem que dificuldades financeiras
e gerenciais podem comprometer a adequacao da
infraestrutura fisica, como apontado por Gomes
(2022). E importante destacar que os cinco restau-
rantes apresentam o mesmo perfil de atividade
de servico de alimentacdo (sistema a la carte
com diversidade de pratos oferecidos), além de
um tamanho fisico semelhante e boa localiza-
¢do no municipio.

No bloco “Equipamentos, méveis e utensilios”,
observou-se um contraste expressivo entre os
estabelecimentos avaliados, com indices de con-
formidade variando de 42,9% (restaurantes1e 3)
a 85,7% (restaurantes 2 e 4) e 100% (restaurante
5). Esses resultados evidenciam que, embora
alguns restaurantes mantenham padrdes adequa-
dos de higieniza¢ao, conservacao e organizacao
de seus equipamentos, outros ainda apresentam
deficiéncias significativas que podem compro-
meter a seguranca dos alimentos e a eficiéncia
operacional. Esse cenario reforca a importancia
da capacitacdo continua das equipes e da imple-
mentacdo de rotinas sistemdticas de manutencao,
conforme apontam estudos recentes sobre BPF
(Ribeiro et al, 2023; Bresolin et al, 2022).

Implicacoes das nao conformidades
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A Tabela 3 apresenta os percentuais de ndo
conformidade dos cinco restaurantes por blocos
de atividades do Roteiro. A heterogeneidade nos
resultados foi especialmente evidente nos blo-
cos “Higienizacao” e “Documentos e Registros”.
No primeiro, os restaurantes 3 e 4 obtiveram
ambos 0% de ndo conformidades, seguido de
25% de nao conformidade no restaurante 2.
Para “Documentos e Registros”, os percentuais
de nio conformidades apresentaram maiores
heterogeneidade, em que o menor percentual
de ndo conformidade foi de 23,1% (restaurante
2) e maior percentual para o restaurante 5 (53,8%
de ndo conformidade). Tal disparidade é coe-
rente com os achados de Nascimento (2024),
que apontou a higieniza¢cdo como um dos pontos
mais frageis em restaurantes self-service, geral-
mente associada a auséncia de POPs. Em relacdo
a documentacao, os percentuais de conformidade
variaram de 38,5% a 79,6%, com trés restauran-
tes abaixo de 50%. Esse dado reflete a auséncia
de registros sistematizados, POPs atualizados e
Manual de BPF — elementos essenciais para a
rastreabilidade e seguranca dos processos.

No bloco “Responsabilidade” (Tabela 3), todos
0s cinco restaurantes apresentaram nenhuma
ndo conformidade (0%), em contrapartida do
restaurante 4 que apresentou 100% de ndo con-
formidade. Esse resultado deve-se ao fato de que
o gestor responsavel pelo Estabelecimento 4 é o
proprio proprietario, que ndo possui experiéncia
prévia no ramo. Além disso, o estabelecimento foi
colocado em funcionamento antes da realizacao
dos cursos de capacitacdo exigidos pelas normas
vigentes (Brasil, 2002; Brasil, 2004). E importante
destacar que o bloco “Ambientes coletivos” apre-
sentou baixos percentuais de ndo conformidade
nos cinco restaurantes avaliados, com destaque
para os estabelecimentos 3, 4 e 5, que obtiveram
0% de nao conformidades, evidenciando um
excelente desempenho nesse aspecto. Da mesma
forma, o bloco “Equipamentos, moéveis e utensi-
lios” também apresentou resultados satisfatorios,
com os restaurantes 4 e 5 alcancando 100% de
conformidade, o restaurante 2 apresentando
apenas 14,3% de nao conformidades, enquanto

REVISTA DE NUTRIGAO E VIGILANCIA EM SAUDE, v.12:16380.2025



https://doi.org/10.52521/nutrivisa.v12i1.16380

MACHADO ET AL.

Tabela 3 - Percentuais (%) de ndo conformidades dos cinco restaurantes comerciais por

blocos de atividades do roteiro de inspe¢do sanitaria do municipio do Rio de Janeiro.

Blocos de atividades do roteiro da

inspecdo sanitaria

Percentual dos cinco restaurante comerciais

1 2 3 4 5
Edificacbes e instalagdes 51,62 46,9° 50° 12,5¢ 18,84
Equipamentos, méveis e utensilios 42,9° 14,3° 42,9° o¢ o°
Higienizacgdo 37,5 25" 62,5° o o¢
Manipuladores 33,3° 33,3° 33,3° 16,7 33,3°
Producdo e transporte de alimentos 27,9° 20,9° 27,9° 16,2° 11,6°
Documentos e registros 38,5° 23,1° 61,5° 38,5° 53,8¢
Ambientes coletivos 33,3° 33,3° o’ o’ 25°
Responsabilidade o? o? o? 100° 0?

adLetras sobrescritas diferentes indicam diferenga significativa entre os percentuais de nio conformidades, por bloco de

atividade, entre os cincos restaurantes comerciais (ANOVA).

Fonte: Machado, Rachel et al., 2025.

osrestaurantes1e 3 registraram indices mais ele-
vados (42,9% de ndo conformidade), indicando
necessidade de melhorias especificas nesses
locais. Em sintese, observa-se que a adequacao
das condicdes estruturais e do uso adequado de
equipamentos esta diretamente relacionada a
qualidade da gestdo e ao cumprimento das BPE,
conforme apontam estudos recentes sobre segu-
ranca dos alimentos em servigos de alimentacdo
(Ribeiro et al, 2023; Silva et al, 2023).

A analise de varidncia (ANOVA) revelou dife-
rencas estatisticamente significativas entre
os cinco restaurantes em quase todos os blo-
cos avaliados, confirmando a heterogeneidade
dos desempenhos. Esse achado é compativel
com Nascimento (2024), que também obser-
vou diferengas marcantes entre restaurantes,
especialmente em higienizagdo e registros docu-
mentais. Tal resultado reforca a ideia de que a
auséncia de padronizacdo e de orientacdo técnica
contribui para disparidades na implementacgao
das BPE, mostrando que por meios de treinamen-
tos continuos é fundamental para a melhoria
desse indice, visto que falhas humanas consti-
tuem uma das principais causas de contaminac¢do
em servicos de alimenta¢do (Nascimento, 2024;
Biondi, 2025).

(CCBY 4.0) NUTRIVISA- ISNN: 2357-9617

A baixa conformidade relacionada a higie-
nizacao foram baixas em dois estabelecimentos
(25% e 37,5 de ndo conformidades - Tabela 3;
restaurantes 2 e 1, respectivamente) que estdo
associados a auséncia de rotinas padroniza-
das e a caréncia de treinamento continuo dos
manipuladores, fatores que comprometem a
seguranga do alimento.

Quanto a documentacdo, a auséncia de nutri-
cionistaresponsavel técnico foi identificada como
uma das possiveis causas, em consonancia com
Gomes (2022). Esses pontos sdo criticos, tendo em
vista que tanto a RDC n® 216 /2004 (Brasil, 2004)
quanto a Portaria IVISA-RIO n® 002-N/2020 (Rio
de Janeiro, 2020) determinam a obrigatoriedade
de registros que assegurem a rastreabilidade e a
padronizacdo dos processos.

Em contrapartida, blocos como “Documentos
e Registros” apresentaram os resultados mais
criticos. No primeiro, o restaurante 3 alcangou
apenas 61,5% de ndo conformidade, enquanto
outros dois atingiram 100%, revelando forte
heterogeneidade (Tabela 3). Esse cenario é con-
sistente com os achados de Nascimento (2024),
que identificou a higieniza¢cdo como um dos
pontos mais frageis na rotina de restaurantes
self-service, associada a auséncia dos POPs e a

REVISTA DE NUTRIGAO E VIGILANCIA EM SAUDE, v.12:16380.2025



https://doi.org/10.52521/nutrivisa.vi2i1.16380

falta de supervisao continua. Quanto a documen-
tacdo, os percentuais oscilaram de 38,5% a 79,6%,
com trés estabelecimentos abaixo de 50%, refle-
tindo a caréncia de registros adequados, POPs e
Manual de BPF atualizado. Biondi (2025) também
relataram falhas recorrentes nesse aspecto em
servicos de saude, evidenciando que a deficién-
cia documental é uma problematica transversal
a diferentes tipos de estabelecimentos.

As condicbes estruturais também foram
limitantes: no bloco “Edifica¢des e Instalacbes”,
o pior desempenho foi de 46,9% de ndo con-
formidade (Tabela 3), enquanto apenas um
restaurante ultrapassou 75%. Esse resultado
sugere que dificuldades financeiras e gerenciais
podem comprometer a adequacao da infraestru-
tura fisica, como apontado por Gomes (2022). Ja
em “Equipamentos, méveis e utensilios”, verifi-
cou-se grande contraste, com valores variando
entre 42,9% e 100%, 0 que demonstra que alguns
estabelecimentos conseguem manter adequacdes
satisfatdrias, enquanto outros apresentam falhas
significativas.

De modo geral, os resultados obtidos neste
estudo evidenciam que, embora alguns blocos
dos itens do Roteiro de Inspec¢do Sanitaria (Fig.
1 do anexo) dos restaurantes analisados apre-
sentem conformidade satisfatdria, atendendo
ao Grupo1(76 a100% de atendimento dos itens,
conforme RDC n° 275/2002; Brasil, 2002), os
restaurantes avaliados necessitam de melhorias
abrangentes para atender plenamente a legis-
lacdo vigente. Nesse contexto, a elaboracao do
material educativo desenvolvido pelo projeto
demonstrou-se uma estratégia relevante, ao ofe-
recer orientagdes praticas e personalizadas para
a correcdo das falhas identificadas.

Ademais, os achados corroboram a neces-
sidade de politicas publicas que incentivem
a presenca de nutricionistas nos servigos de
alimentacdo. A auséncia de nutricionistas cons-
titui um fator critico que impacta diretamente
a seguranca dos alimentos e nutricional, pois
compromete o planejamento, a execugdo e o
monitoramento das BPE. O nutricionista é o pro-
fissional legalmente habilitado para responder
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tecnicamente pela producao de alimentos, sendo
responsavel por assegurar que todas as etapas,
da selecdo de fornecedores a distribuicdo final,
sigam parametros higiénico-sanitarios e nutri-
cionais adequados. Sua auséncia favorece, por
exemplo, a desorganizacao dos fluxos operacio-
nais, o uso incorreto de matérias-primas, o ndo
cumprimento dos POPs, assim como todos os
parametros das normas vigentes mencionadas
anteriormente, aumentando o risco de surtos
de DTHAs (Encarnacdo et al., 2021, Cunha et al.,
2024; Oliveira et al., 2025).

Além disso, a atuagdo do nutricionista é
essencial para o desenvolvimento de programas
de capacitacdo continua, fundamentais para
reduzir ndo conformidades relacionadas ao
comportamento dos manipuladores e a higieni-
zacdo inadequada. Estudos recentes destacam
que unidades que contam com esse profissional
apresentam maiores indices de conformidade
e menor ocorréncia de irregularidades sanita-
rias (Encarnacdo et al., 2021, Ribeiro et al, 2023,
Cunhaetal.,2024). Esses autores observaram que
a presenca de nutricionistas técnicos contribui
para o fortalecimento da cultura de seguranca
dos alimentos e para a implementacdo efetiva
das BPF, especialmente em restaurantes comer-
ciais e coletivos.

Dessa forma, politicas publicas que ampliem a
exigéncia e a fiscalizacdo da presenca de nutricio-
nistas como responsaveis técnicos em servicos de
alimentacdo, bem como programas de incentivo a
capacitagao desses profissionais, sao estratégias
essenciais para a reducao de riscos e a promogao
da satide coletiva. Esses resultados tém implica-
¢Oes diretas para a sauide publica, uma vez que
restaurantes e outros servicos de alimentagdo
representam pontos criticos na cadeia de con-
sumo, onde falhas higiénico-sanitarias podem
desencadear surtos de DTHAs, impactando signi-
ficativamente a morbimortalidade populacional
e a sobrecarga dos servicos de satde (WHO,
2024). No Brasil, estima-se que mais de 60% dos
surtos de DTHAs notificados entre 2018 e 2023
estejam associados ao preparo inadequado de ali-
mentos em cozinhas comerciais e institucionais
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(Ministério da Satude, 2024). Diante desse cenario,
o fortalecimento das BPF deve ser entendido ndo
apenas como requisito legal, mas como estratégia
de prevencdo em saude coletiva.

Para aprimorar as praticas de seguranca
alimentar em cozinhas de restaurantes, reco-
menda-se a ado¢do de planos de monitoramento
baseados em risco, alinhados as diretrizes do
Codex Alimentarius (FAO/WHO, 2022), com ins-
pecdes regulares voltadas para os pontos criticos
de controle. Além disso, a criacdo de programas
de certificagdo municipal ou estadual, seme-
lhantes as iniciativas de “restaurantes seguros”,
pode incentivar a adesdo voluntdaria as BPF e o
reconhecimento publico de estabelecimentos
comprometidos com a qualidade. E igualmente
essencial que gestores e proprietarios com-
preendam o investimento em infraestrutura e
capacitacdo como medida preventiva, capaz de
reduzir custos futuros com interdi¢des sanita-
rias, reclamacdes de consumidores e desperdicio
de alimentos. Estudos recentes reforcam que
estratégias institucionais integradas e o for-
talecimento da gestdo técnica em servigos de
alimentacao resultam em maior conformidade
sanitdria e melhoria da seguranga alimentar,
destacando a importancia da atuagdo conjunta
entre gestores, nutricionistas e 6rgdos de vigilan-
cia (Sousaet al., 2023).

Nesse contexto, a atuacdo intersetorial entre
vigildncia sanitdria, institui¢des de ensino e
6rgaos municipais de satide surge como elemen-
to-chave para o desenvolvimento de politicas
publicas integradas. Projetos de extensdo univer-
sitaria, como o desenvolvido neste estudo, podem
servir de modelo para programas permanentes de
assessoria técnica a pequenos e médios empreen-
dimentos, promovendo educagdo continuada,
praticas sustentaveis e a cultura de seguranca
alimentar (Encarnacdo et al., 2021; Ribeiro et al,
2023, Oliveira et al., 2025;). Tais a¢bes sdo fun-
damentais para o fortalecimento das BPF e para
a consolidacdo de uma cultura de qualidade no
setor alimenticio. Recomenda-se que futuros
estudos realizem o acompanhamento longitu-
dinal dos estabelecimentos, a fim de avaliar o
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impacto das intervencdes educativas e sua con-
tribuicdo para a seguranca dos alimentos.

CONCLUSAO

Os resultados indicaram que, em média, os
estabelecimentos apresentaram apenas 61,4%
de conformidade, evidenciando que praticas
essenciais a seguranca dos alimentos ainda se
encontram em desacordo com as legislacdes
vigentes. Tais falhas comprometem a qualidade
sanitaria das preparacdes e elevam o risco de sur-
tos e DTHASs entre a populacdo.

Diante dos achados, recomenda-se: (i) o
aumento da presenca de nutricionistas como
responsaveis técnicos nos servicos de alimen-
tagdo, garantindo o cumprimento das normas
sanitdrias; (ii) a implementa¢do de programas
continuos de capacitacdo para manipuladores
de alimentos; e (iii) o fortalecimento das agdes
de vigilancia sanitdria, com inspec¢des mais fre-
quentes e criteriosas.

Essas medidas sdo essenciais para o apri-
moramento das BPF e para a promocao efetiva
da seguranca dos alimentos. Considerando o
aumento da demanda por refei¢des fora do lar,
torna-se imperativo adotar a¢des imediatas
que assegurem nao apenas a qualidade dos ali-
mentos, mas também a protecdo da satude da
populacdo. Futuras pesquisas podem avaliar a
eficacia de intervengdes educativas ao longo do
tempo e investigar estratégias que favorecam a
integracdo entre profissionais de satide publica
e estabelecimentos alimentares.
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