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Resumo

Introducéo Partindo-se da premissa de que os alimentos podem ser veiculos de transmis-
s80 de microrganismos e metabdlitos microbianos, e sendo a alimentacdo lac-
tea a base alimentar e terapéutica para criancas hospitalizadas, foi avaliada a
influénciadas condigdes higiénico-sanitarias dos |actarios hospitalares quanto
a qualidade microbiol 6gica dos alimentos por eles fornecidos.

Material e Método Foram realizadas inspegdes sanitérias e andlises microbiol dgicas das prepara-
¢Oes | &cteas, matérias-primas utilizadas nas formulagdes, utensilios, condigdes
do ambiente e manipul adores de dois lactérios do Municipio de Florianépolis,
SC, Brasil.

Resultados e Conclusdes Os lactarios hospitalares apresentaram boas condicées higiénico-sanitarias,
classificac8o esta obtida a partir dos resultados coletados das fichas de Inspe-
¢80 Sanitéria. As preparaces |acteas apresentaram contaminagdo em 45,9%
das amostras para contagem de coliformes totais. Os utensilios também apre-
sentaram um elevado indice de contaminagdo, especialmente os bicos e jarras
plésticas, com percentuais respectivamente de 75% e 58,3% para coliformes
totais. Foi constatada a presencade E. coli e S aureusnas méos e S. aureus na
regido orofaringea dos manipuladores dos lactarios.

Higiene de alimentos. Leite, microbiologia. Nutricdo infantil. Hospitais.

Abstract

Introduction Based on the assumption that foodstulfs can be the vehicle of transmission of
microorganisms and microbial metabolics and considering lacteal formulasto
be a nutritional and therapeutic basis for hospitalized children, the purpose of
the study is the evaluation of the effect of the hygienic-sanitary conditions of
hospital lactaries on the microbiological quality of the food served by them.

Material and Method A sanitary survey and microbiological analyses of lacteal formulas were un-
dertaken, as also of the raw materials from wich the utensils used were made,
as well as of the conditions both the environment and the personnel, at two
hospital lactariesin Floriandpolis city, SC, Brazl.
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Campus Universitério - Trindade - 88040-900 Floriandpolis, SC - Brasil. E-mail: deptontr@ccs.ufsc.br
Recebido em 26.7.1993. Reapresentado em 28.8.1996. A provado em 17.10.1996.
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Results and conclusions

On the basis of a sanitary inspection questionnaire the Lactary Services

showed good hygienic-sanitary conditions. As for the milk formulas, 45.9% of
the sampl es were contaminated by coliform group. A high level of contamina-
tion was al so formad especially on nipples and plastic jans registering, respec-
tively 75% and 58.3% of coliforms. The presence of E. coli and S. aureus was
found on the hands and S. aureus was found on in the oropharynx of the lactary

personnel.

Food hygiene. Milk microbiology. Infant nutrition. Hospitals.

INTRODUGAO

As infeccBes entéricas constituem-se em um dos
problemas mais graves na maioria dos paises em
desenvolvimento, e atingem principal mente criangas
menores de 5 anos que representam a faixa etaria
mais vulneravel da populacdo. A alta incidéncia de
casos, assim como a morbimortalidade, refletem as
condi¢des de saneamento e um nivel sociocultural e
econdmico precérios> 22,

Em funcdo da abrangéncia do que foi referido,
decidiu-se focalizar um aspecto ligado a um tema,
atualmente bastante discutido: as infecgbes hospita-
lares de origem bacteriana.

Entre osfatores predisponentes dessas infeccdes
estdo o préprio doente, 0s microrganismos deter-
minantes de tais infecgdes e 0 meio ambiente hos-
pitalar. Destaca-se ainda, a possibilidade de conta-
minagdo através de manipulador de alimentos como
agente disseminador de microrganismos, de equi-
pamentos, de utensilios e de alimentos ja prepara-
dos, se as técnicas de manipulagdo e higiene ndo
forem adequadas” 2+ %,

Partindo-se da premissa de que os alimentos po-
dem ser veiculos de transmissdo de microrganismos
e metabdlitos microbianos, as unidades hospitalares
responsaveis pela producéo de alimentos merecem
especial atengdo. Entre aguelas consideradas deris-
o, encontra-se o lactério, que € o local destinado ao
preparo, higienizag&o e distribuicdo de mamadeiras
de leites e seus substitutos, juntamente com &gua,
chaedemais hidratantes para alimentagdo de recém-
nascidos e de pacientes da pediatria.

O leite constitui um excelente meio de culti-
VO para a maioria dos microrgani smos encontra-
dos na natureza, além de sofrer alteragdes com
grande facilidade em curto espago de tempo'® 2. 23,
Além dos aspectos de riscos inerentes a natureza
desse produto associam-se riscos adicionais como
higiene no processamento das preparacdes |ac-
teas, tempo transcorrido entre preparo e distri-
bui¢do das férmulas, bem como as condi¢des de
armazenamento® %,

Como uma das formas de veiculacdo de agentes
patogénicos paralactentes pode ser o leite oferecido
em mamadeiras, o presente estudo teve por objetivo
avaliar as condi¢des higiénico-sanitérias de lactérios
hospital ares tendo sido realizadas inspecfes sanita-
rias e andlises microbiol 6gicas das preparactes lac-
teas, matérias-primas utilizadas nas formulacdes,
utensilios e condi¢Bes do ambiente e manipul adores.

MATERIAL E METODO

A coletade dados realizou-se em dois |&ctari os hospi-
talares denominados A e B, localizados no Municipio de
Floriandpolis, no Estado de Santa Catarina.

As condigdes higiénico-sanitarias dos | &ctarios foram
caracterizadas através de dois métodos de avaliagéo, ou
sgja, inspecdes sanitérias e andlises microbiol gicas.

Asinspegdes sanitarias foram realizadas semanalmente
durante 3 meses, totalizando 12 visitas em cada lactério.
Elaborou-se para execucao desta etapa uma ficha de ins-
pecéo contendo onze atributos paraavaliacdo (ver anexo).

Ao entendimento dositens que compdem cadaatribu-
to, foi conferido um valor: integralmente atendido-Exce-
lente (3 pontos); parcialmente atendido-Bom (2 pontos);
precariamente atendido-Regular (1 ponto) e quando ndo
atendido-Deficiente (zero). Desta forma os pontos obti-
dos na somatdria dos atributos foram transformados em
percentagens e classificados da seguinte forma:

Critério Classificagdo

90 - 100% Excelente

70 - 80% Bom

50 - 60% Regular
<50% Deficiente

Foram coletadas quinzenalmente para analises
microbioldgicas, amostras de preparacfes | acteas, maté-
ria-primabasica, matéria-primacomplementar e utensilios.
Analisam-se, simultaneamente, as condi¢des bacteriol 6-
gicas de ambiente na érea de preparo das formulas, bem
como analise de pessoal .

Nos testes microbiol gicos das amostras foram reali-
zadas as contagens de microrganismos mesofilosviaveis,
bolores e leveduras e Saphylococcus aureus, assim como
a determinacdo do NMP/g de coliformes totais e de ori-
gem fecal e Escherichia coli.
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Obtencdo das Amostras

Preparacdes lacteas - Foram coletadas 12 amostras
de preparagBes | &cteas, em cadalactério, perfazendo o to-
tal de 24.

No lactario A a preparacdo erafeitapelamanhae ar-
mazenada por até 12 horas sob refrigeragdo. No lactario B
aformulagdo era preparada e em seguida distribuida. As
amostras foram col etadas |ogo apds o preparo, em frascos
estéreis e transportados ao laboratorio paraandlise imedi-
ata. Nenhum dos lactérios utilizava técnicas de esteriliza-
¢do terminal das férmulas.

Matéria-prima basi ca - Considerou-se como matéria-
prima basica os ingredientes fundamentais e freqiientes
nas preparagdes | acteas estudadas, tais como leite pasteu-
rizado tipo C fervido, leite em po e &gua fervida. Foram
coletadas 36 amostras, conduzidas em frascos estéreis num
volume de 100 ml para os liquidos e 50 g para o pé e
transportadas em caixa isotérmica para o laboratorio.

Matéria-prima complementar - Produtos que eventu-
almente estavam misturados nas preparacfes lacteas, tais
como: perfizeram este grupo 24 amostras compostas por
aveia, farinha de cereais, farinha de arroz, amido de mi-
lho, farinha lactea e aglcar.

Preparo das Amostras

Em recipientes contendo 225 ml de &gua peptonada a
0,1% foram adicionadas al iquotas de 25 ml ou g das amos-
tras. Partindo-se dessa dilui¢&o foram preparadas as dilui-
¢des decimai s subseqlientes?. Para utensilios, jarras e ma-
madeiras, verteram-se 20 ml de solug&o de &gua peptonada
a0,1%, imprimindo-se cerca de 12 movimentos de inver-
sd0 para homogeinizagdo. Ap6s 10 min de repouso, repe-
tiram-se os movimentos e, partindo-se dessa suspensdo,
prepararam-se as demai s diluigdes decimais?. Para andli-
se de bicos, adaptou-se a técnica descrita anteriormente.
Utilizou-se um frasco estéril contendo 100 ml de &gua
peptonada a 0,1% onde foram colocados 5 bicos, proce-
dendo-se, a seguir, a lavagem dos mesmos a semelhanca
dos demais utensilios.

Anélises Microbioldgicas

A contagem padrao em placas de microrganismos
mesofilos viaveis - Foi realizada empregando-se o agar
padrdo e incubagdo a 35°C por 48 horas?.

Contagem de bolores e leveduras - Foram semeadas
em profundidade, em placas duplicadas, aliquotasde 1 ml
de cadadiluico, empregando-se agar dextrose batata (PDA
- DIFCO) eincubagdo a 25°C por 3 a5 dias’.

Determinacdo do NMP (Numero mais Provavel) de
bactérias coliformes - Utilizou-se o0 método de fermenta-
¢80 em tubos multiplos empregando-se inicialmente o cal-
do lauril sulfato incubagéo por 24-48 h. As culturas em
caldo LST (Lauril Sulfato Triptose), com producéo de gés
no tubo invertido foram reinoculadas no meio bile verde
brilhante e incubadas a 37°C por 48 h. A determinac&o do
NMP de bactérias coliformes foi realizado a partir do ni-
mero de por¢des positivas, usando-se a tabela do NM P,

Determinagéo do NMP de bactérias coliformesfecais
e E. cali - As culturas positivas em LST foram, a seguir,
inoculadas em caldo meio caldo Ercherichia coli e segui-
do de incubag@o em banho-maria a 44,5°C por 24 h. A
partir do nimero de tubos com producao de gas, foi deter-
minado o NMP/g ou ml*t, Na enumeragdo de E. coli fo-
ram utilizados os tubos positivos provenientes do caldo
EC. Apds asemeaduraem placas de agar azul de metileno
(EAM) e estas incubadas a 35°C por 24 h, foram escol hi-
das colOnias caracteristicas as quais foram submetidas as
provas bioguimicas do Indol, Vermelho de Metila, Voges
- Proskawer e Citrato (IMViC). Posteriormente, determi-
nou-se 0 NMP/g ou ml de E. colit*.

Contagem, isolamento e identificac8o de S. aureus -
Semeou-se 0,2 ml das amostras e de suas dilui¢des na su-
perficie de agar Baird-Parker em placas seguido de incu-
bacdo a 35°C por 24 e 48 h. Apbs a contagem, as cepas
foram submetidas as provas de catalase, coagulase,
desoxirribonucl ease e termonucl ease®.

Condig6es Bacterioldgicas do Ambiente

Obj etivando-se verificar as condigdes microbiol dgicas
do ambiente, foram colocadas pl acas de Petri abertas con-
tendo o agar padr&o (PCA - DIFCO), naséreas de preparo
das férmulas, por 30 min e, em seguida, tampadas e incu-
badas a 35°C por 48 h. Ap6s a incubagdo procedeu-se a
contagem do nimero de col dnias’.

Andlise de Pessoal

Os lactaristas foram submetidos a pesquisa de S.
aureus na orofaringe, S. aureus e enterobactéria E. coli
nas maos e a coprocultura.

O material foi coletado durante o horario de trabalho
com excegao da coprocultura. As andlises foram reaiza
das conforme os métodos preconizados pelo “Manual of
Clinical Microbiology”*2

RESULTADOS E DISCUSSAO

Conforme pode ser observado nas Tabelas 1 e 2,
os lactérios examinados foram classificados apartir
das fichas de inspecéo sanitaria, como tendo boa hi-
giene, atendendo em torno de 70% dosrequisitos pré-
estabel ecidos.

Os atributos localizag8o e construgéo atingiram
percentuais criticos, que variaram de 44,5 a 50% no
lactario A e de 50 a 66,6% no lactario B, conferindo
classificagdes de insuficiente e regular (Tabela 1l e
2). Essasclassificagbes devem-se, fundamental mente
ao descumprimento de normas basicas, preceituadas
pela Portaria n° 400 do Ministério da Salde'®, que
normatiza aspectos referentes a construcado e locali-
zacdo de lactérios hospital ares.

O atributo resfriamento do lactario A atendeu, em
média, a 63,3% dos requisitos estabelecidos, sendo
considerado, um ponto critico (Tabela 1).
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Tabela 1 - Distribuicdo percentual dos atributos pesquisados no lactario A, em atendimento aos requisitos constantes da

ficha da inspecéo sanitaria.

Table 1 - Percentage distribution of attributes studied in the “A” lactary, according to the requirements of the Sanitary

Inspection form.

Inspecdes sanitarias

Atributos avaliados Média
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 (%)
Localizacdo 50,0 50,0 50,0 50,0 50,0 50,0 500 50,0 500 500 500 500 50,0
Construgéo 44,4 444 444 444 444 444 444 444 444 444 444 444 444
Equipamentos LAY A SO OV A o O G O AR O OV G O SR O O (R & O G & O G & O G O OV B T Y 4
Utensilios 77 Y77 77,7 777 77,7 77,7 77,7 77,7 77,7 77,7 71,7 77,7 71,7
Higiene geral 77,7 888 77,7 666 77,7 888 888 77,7 888 77,7 66,6 77,7 795
Resfriamento 66,6 66,6 66,6 666 500 66,6 666 500 666 666 666 666 633
Armazenamento 555 555 555 444 555 555 555 555 555 555 444 555 53,6
Aguecimento 83,3 66,6 66,6 833 833 833 666 666 833 666 833 666 749
Distribuicéo 66,6 66,6 833 66,6 66,6 833 833 663 833 666 666 666 721
Higiene pessoal 83,3 750 750 833 750 100 833 100 750 750 750 100 833
Fluxo 100 88,8 100 8848 100 88,8 100 88,8 100 100 100 100 96,2
Média geral 70,2

Tabela 2 - Distribui¢do percentual dos atributos pesquisados no lactario B, em atendimento aos requisitos constantes da

ficha da inspecéo sanitaria.

Table 2 - Percentage distribution of attributes studied in the “B” lactary, according to the requirements of the Sanitary

Inspection form.

Inspecdes sanitérias

Atributos Média
avaliados 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 (%)
Localizacédo 50,0 50,0 50,0 50,0 50,0 50,0 500 50,0 50,0 500 500 500 50,0
Construcdo 66,6 66,6 66,6 666 666 66,6 666 66,6 666 666 666 666 66,6
Equipamentos 555 555 555 555 555 555 555 555 555 555 555 555 555
Utensilios 66,6 66,6 66,6 66,6 66,6 66,6 666 666 666 666 666 666 66,6
Higiene geral 77,7 888 100 77,7 888 888 100 77,7 888 77,7 100 77,7 86,9
Resfriamento 100 100 100 83,3 100 100 100 100 83,3 100 100 100 97,2
Armazenamento 555 66,6 555 77,7 555 77,7 555 555 77,7 555 66,6 555 629
Aguecimento 100 100 100 83,3 100 83,3 100 100 100 83,3 100 83,3 944
Distribuicéo 83,3 66,6 833 666 66,6 833 666 833 833 833 666 833 763
Higiene pessoal 58,3 85,0 750 66,6 583 66,6 666 750 666 750 66,6 833 694
Fluxo 66,6 77,7 77,7 666 77,7 77,7 666 77,7 666 77,7 66,6 77,7 73,1
Média geral 72,6

Em relacdo ao atributo armazenamento, ambos os
|actarios apresentaram condicdes criticas (Tabela 1).
O item que mais influenciou nesta classificacdo foi a
temperatura da geladeira, que apresentou, em média,
11°C para os doais lactérios, quando o recomendado
parao armazenamento deférmulaslécteaséde4,4°C*.

Como nédo existem padrfes nacionais referentes
aqualidade do leite of erecido noslactérios, osresul-
tados obtidos foram comparados aos padrdes micro-
biol6gicos para o leite tipo A por serem mais exi-
gentes, o qual estabelece: até 2 x 10° org/ml na con-
tagem padréo em placas, no méximo 1 coliforme por
ml deleite e ausénciade coliformesfecais por ml do
produto®4,

Analisando-se a Tabela 3 quanto a contagem-pa-
dré&o de bactérias mesofilas, em preparacles lacteas,
os resultados variaram de 3,1 x 10 a 8,9 x 10% As
amostras do lactario A revelaram-se dentro dos limi-

tes estabel ecidos; entretanto, duas amostras (16,6%)
do lactario B apresentaram-se fora dos padrdes.

Resultados mais el evados foram encontrados em
Sorocaba®® e Sdo Paulo?, onde 78,5% e 87,5% das
amostras analisadas respectivamente, estavam fora
dos padrdes para bactérias mesofilas.

Na contagem de coliformes totais das amostras
de preparacdes lacteas, 58,3% no lactério A e 50%
no lactéario B, apresentaram-se fora dos padrées (Ta-
bela 3). Nessa mesma Tabela pode-se verificar que
41,6% das amostras apresentaram contaminagao por
coliformes de origem fecal. N&o foi detectadaa pre-
sencade E. coli nas 24 amostras analisadas.

Pessoa e col. ¢, analisando 72 amostras de prepa-
racBes lacteas constatou que 11 (15,8%) revelaram-
se com presenca de E. coli. Outros autores?* encon-
traram, dentre 40 amostras, 9 (22,5%) positivas para
essa bactéria.
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Tabela 3 - Contagem de bactérias mesdfilas, S. aureus e NMP de coliformes totais, coliformes de origem fecal, e E. coli em
amostras de preparacdes lacteas hospitalares do Municipio de Florianépolis - SC, 1991.

Table 3 - Counts of mesophilic bacteria S. aureus and MPN of total coliforms, fecal coliforms and E. coli in samples of dairy

products from hospital lactaries in Florianépolis - SC, 1991.

Lactario Amosta peigiins  Sawess g SR el
(UFC/ml) (NMP/ml) (NMP/ml)

1 3,4 x 10* <10 <3 <3 <3
2 2,5 x 10? <10 1,5x 10* <3 <3
3 2,8 x 10? <10 1,1x 103 1,1x 103 <3
4 1,2 x 10? <10 2,3x10* 9 <3
5 3,2 x 10* <10 7 7 <3

A 6 3,1x 10* <10 <3 <3 <3
7 3,1x 10* <10 <3 <3 <3
8 5,3x 10* <10 4,3 x 10* 4,3 x 10t <3
9 1,7 x 102 <10 2,4 x 102 2,3x10? <3
10 4,5 x 10? <10 7 4 <3
11 6,5 x 10* 1x10°8 <3 <3 <3
12 1,5x 10?2 <10 <3 <3 <3
1 5,1 x 10* <10 9,3x 10* 9,3x10* <3
2 5,3x 10* <10 4 <3 <3
3 4,3 x 10* <10 <3 <3 <3
4 53 x10° <10 <3 <3 <3
5 3,8 x 10* <10 <3 <3 <3

B 6 4,4 x 10* <10 <3 <3 <3
7 8,9 x 10° <10 >2,4x 108 >2,4x 103 <3
8 3,7 x 10* <10 <3 <3 <3
9 7,2 x 10* <10 9 <3 <3
10 9,6 x 10* <10 2x 10! 1,5x 10* <3
11 3,5x 10t <10 4 <3 <3
12 9,6 x 10* <10 <3 <3 <3

UFC - Colony Forming Units
MPN - Most Probable Number

Quanto apresencade S. aureus, uma amostrado
lactério A apresentou contaminag&o, sendo a conta-
gemde 1 x 10%/ml (Tabela 3).

Em dois outros estudos'® 2! os autores encontra-
ram positividade menor de 2,4% e 5%, respectiva-
mente, em amostras de preparacfes | acteas.

Dasamostras deleite pasteurizado tipo C, apdsa
fervura, 16,6% apresentaram-seforados padrdes para
contagem de bactérias mesdfilasvidveis. Umaamos-
tra do lactario A e duas do lactério B apresentaram
contaminag&o por coliformes de origem fecal, con-
dicBes estas que ndo avalizam esse produto para
lactentes, especialmente hospitalizados.

A &gua utilizadapararecondtituir o leite no lactéario
B apresentou 33,3% de positividade para coliformes
totais e 16,6% para coliformes de origem fecd, carac-
terizando-se como fora dos padrdes®. Os presentesre-
sultados sugerem que adguamal fervida pode ser vei-
cul o de contaminagdo nareconstituicio do leite em po.

Das 24 amostras analisadas de matéria-prima
complementar, 4 (16,6%) apresentaram-se fora dos

padrdes microbiol 6gicos paramesdfilos vidveis, en-
guanto as demais estavam de conformidade com os
referidos padrdes!“.

Para utensilios utilizou-se como referéncia as
recomendacdes da “American Public Health Asso-
ciation”? que estabelece padrdes microbiol égicos
pararecipientes de leite e &gua, propondo 1 UFC de
microrganismos mesofilos por ml de capacidade do
recipiente e ausénciade bactériasdo grupo coliforme.

Foram analisadas 18 amostras de mamadeiras
esterilizadas por fervura, com capacidade de 240 ml.
No lactario A, 7 (38,8%) amostras apresentaram-se
forados padrdes para mesofilos viaveis e 2 (11,1%)
para coliformes fecais. Com relagdo ao lactério B,
100% das mamadeiras estavam dentro dos padrdes
para mesofilos e 1 (5,5%) amostra apresentou con-
taminag&o para coliformes fecais.

Alicia e col.!, analisando 6 mamadeiras esterili-
zadas por fervura, constataram em todas as amos-
tras, contagensde microrganismos mesofilosviéveis,
acima dos padres.
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Tabela 4 - Contagem de bactérias mesofilas viaveis, S. aureus e NMP de coliformes totais, coliformes de origem fecal, e E.
coli nos bicos e jarras plasticas dos lactarios hospitalares no Municipio de Florianépolis - SC, 1991.

Table 4 - Counts of mesophilic bacteria, S. aureus and MPN of total coliforms, fecal coliforms and E. coli on bottle nipples
and plastic feeding-bottles from hospital lactaries in Floriandpolis - SC, 1991.

Bactérias Coliformes Coliformes :
Lactério (’ﬁumgztrg mesofilas ?U%gr/igﬁ totais fecais (NEMCP(/)rIrI1I)
(UFC/ml) (NMP/ml) (NMP/ml)
A 1 >5x10° <10 <3 <3 <3
2 >5x10°3 <10 >2,4x10° >2.4x10° <3
Bicos 3 >5x 108 <10 >2,4x%x10% > 2,4 x 10° <3
esterilizados 4 >5x10°3 <10 >2,4x10° >24x10° <3
5 >5x10° <10 >2,4x10° >2,4x 108 <3
6 >5x10° <10 >2,4x10° >2,4x 108 <3
B 1 <10 <10 9x 103 <3 <3
2 <10 <10 <3 <3 <3
Bicos 3 >5x 108 <10 >2,4x10% >2,3x10° <3
esterilizados 4 >5x10° <10 >2,4x10° 1,5x 108 <3
5 >5x10°3 <10 1,1 x 108 9x10? <3
6 <10 <10 <3 <3 <3
A 1 3x 103 <10 <3 <3 <3
2 >5x 108 <10 8 x 10! <3 <3
jarras 3 9,4 x 102 <10 1,8 x 108 >2,4x108 <3
esterilizadas 4 1,5x 108 <10 <3 <3 <3
5 >5x10°3 <10 >2,4x10° > 2,4 x 103 <3
6 8,5 x 10? <10 <3 <3 <3
B 1 >5x 108 <10 >2,4x%x10% 1,8 x 10* <3
2 >5x10° <10 5,6 x 10? <3 <3
jarras 3 >5x10° <10 > 2,4 x10° 1,8x 10°% <3
esterilizadas 4 <10 <10 <3 <3 <3
5 <10 <10 <3 <3 <3
6 >5x 108 <10 > 2 4 x10° > 2.8 x 102 <3

UFC - Colony Forming Units
MPN - Most Probable Number

A técnica de esterilizacdo por fervura é um mé-
todo eficaz, barato e de fécil utilizag&o, sendo reco-
mendado como 0 método de escolha para esteriliza-
¢30 dos utensilios utilizados em lactarios®. Pode-se
perceber através dos resultados obtidos,que a técni-
ca de edterilizacgo de mamadeiras por fervura ndo
foi realizada de forma adequada. Fatores, como o
tempo e temperatura da fervura, quantidade de ma-
madeiras, assim como, alimpezapréviadas mesmas
devem ter influenciado na contagem final dos mi-
crorganismos.

Pel os resultados apresentados na Tabela 4, verifi-
ca-se que 100% dasamostras de bicosde mamadeiras
do lactario A e 50% das amostras do lactario B apre-
sentaram contagens acima de 5 x 10° UFC/ml para
mesofilos vidveis. Quanto a presenca de bactérias do
grupo coliformes, 83,3% dasamostrasdo lact&rioA e
66,6% do lactério B gpresentaram contaminagdo, com
contagens que variaram de < 3a > 2,4 x 1(°.

Os bicos demonstraram, ser um risco potencial a
salide dos lactentes. Os resultados obtidos eviden-
ciaram que o método defervura, empregado na este-

rilizag8o desse material, vem sendo executado de ma-
neirainadequada.

Em relagdo as jarras plésticas, os resultados fo-
ram criticos pois, de um total de 12 amostras anali-
sadas, 8 delas (66,6%) apresentaram contagens de
mesofilos vidveis acima dos padrées, 7 (58,3%) re-
velaram-se contaminadas por bactérias do grupo
coliformee5 (41,6%) por coliformesde origemfecal
(Tabela4). Resultados mais criticos foram encontra-
dos por Alicia e col.! que, analisando 6 amostras de
jarras plasticas, encontraram 100% delas fora dos
padrbes para mesofilos viaveis, variando as conta-
gensde 2,8 x 10° a 2,8 x 10** UFC/ml, e constata-
ram a presenca de E. coli em 5 (83,3%) amostras
contaminadas.

Diante desses resultados, fica evidenciado que
esse utensilio constitui um veiculo de contaminacéo
de alimentos oferecidos nos lactérios. O materia
plastico é considerado inadequado dentro dos servi-
¢os de alimentagdo por ser um material poroso, faci-
litando a formac&o de incrustacdes e apresentando,
por isso mesmo, dificuldades na sua higienizag&o.
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Maos dos Manipuladores

De acordo com os resultados obtidos, dos 11
mani puladores examinados do lactario A, 2 (18,1%)
apresentaram as maos contaminadas com E. coli e 1
(9%) com S aureus, enquanto no lactério B, de 5
mani puladores, um (20%) foi positivo paraS. aureus.

Raddi e col.?, analisando apresencade S. aureus
em maos de manipuladores de alimentos, encontra-
ram entre 0s 48 estudados, 41,7% de portadores. Por
outro lado, Andrade e Zelante®, Santo e Tanaka'®
encontraram, respectivamente, 10% e 10,3% de
positividade, resultados estes semelhantes ao encon-
trado no lactério A.

A ocorréncia de manipuladores, apresentando E.
coli nas mapos, evidenciaram uma possivel contami-
nacéo recente de origem fecal, umavez que as amos-
tras foram coletadas em horério de servico. Deduz-
se, desta forma, que houve falha de obediéncia aos
principios béasicos de higiene, notadamente quanto
ao uso inadequado do toa ete.

Regido Orofaringea dos Manipuladores

Observou-se a ocorréncia de 2 (18,1%) portado-
resassintomaticosde S. aureusnaregido orofaringea,
entre os manipuladores do lactario A e auséncia no
lactério B.

A deteccdo e o controle dos portadores de S.
aureus assume significativa i mportancia quando se
trata de profissionais que manipulam alimentos em
cozinhas hospitalares, devido a posssibilidade da
existéncia de cepas produtoras de enterotoxinast®.
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ANEXO

FICHA DE INSPECAO SANITARIA

ATRIBUTOS

CLASSIFICACAO

Exc.Bom Reg.Def.

OBSERVACOES

Localizacdo

Préximo ao SND

Longe de contaminagéo
Fora do transito de visitas
Préximo a enfermaria

Construgao

Piso
Parede
Forno
Aberturas
Ventilacdo
Iluminagédo

Equipamentos

Geladeira

Fogéo

Banho-maria

Bancadas

Armarios

Pia para desinfeccdo das méos

Utensilios

Panelas

Jarras

Galheteiros
Mamadeiras

Bicos e protetores
Escova para limpeza

Higiene geral

Utensilios
Equipamentos
Ambiente

Resfriamento

Método
Tempo

Armazenamento

Temperatura
Tempo
Uso exclusivo p/ reparacdes

Aquecimento

Temperatura
Nivel de banho-maria

Distribuicdo

Tempo
Forma

Higiene pessoal

Uniformes

Cabelos

Unhas

Ferimentos e infecgdes

Fluxo

Mamadeiras
Frascos vazios e bicos
Pessoal

Local:

Data:

/

Responsavel:




