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ORIENTACOES HIGIENICAS E SANITARIAS NO
PERIODO DA PANDEMIA DO COVID-19

Alaide Cosma da Conceigéo
Lindayana Ximenes Ribeiro
Paloma Morais Serafim
Helen Maria Lima Da Silva

Resumo: O COVID-19 modificou o contato social devido seu elevado potencial
de transmissdo, fazendo dessa forma com que a populacdo ndo possa
aglomerar-se. Nesse periodo, 0 uso de mascara tem sido obrigatorio tal como
lavagem das méos e a utilizagdo do alcool a 70%, sendo essa uma realidade
comum vivenciada na pandemia. Com todas essas mudancgas, existem davidas
e receios sobre a manipulacdo de alimentos. O COVID-19, tem a capacidade de
sobreviver em superficies por varios dias, porém estudos mostram que a doenca
nao é veiculada ao alimento. Diante disso, foi realizada uma revisdo de literatura,
mediante selecdo de artigos cientificos publicados no periodo de (2020 a
novembro de 2021), disponiveis nas bases de dados de saude, com a finalidade
de garantir qualidade e seguranca alimentar aos comensais e colaboradores das
unidades. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), ressalta a importancia da
higiene dos alimentos e cuidados durante a manipulacdo e preparo das
refeices. Segundo estudos, o Manual de Boas Praticas é uma ferramenta de
grande valia para ser utilizado nas Unidades de Alimentac&do e Nutricdo (UAN),
para controle e garantia da qualidade dos alimentos. O dominio das praticas
corretas diminui a disseminacdo do virus da COVID-19. E de extrema
importancia o profissional nutricionista para aplicacdo e comprimento as
legislacfes vigentes 47/2020, 48/2020 e 49/2020. Para garantir a protecdo dos

trabalhadores e clientes dos estabelecimentos de manipulacdo de alimentos.

Palavra-chave: COVID-19, Pandemia, seguranca alimentar.
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1. INTRODUCAO

A COVID-19 é uma doenca respiratoria aguda grave que tem causado
impacto na saude publica do mundo decorrendo um alto nUmero de casos em
curto periodo. Estudos mostram que 17% dos pacientes confirmados com a
doenca, apresentam infecdes graves e 2,5% desses pacientes resultam em
obito. O nimero de pacientes com casos leves e assintomaticos é maior, porém,
existe um desafio no controle dos casos, pois ndo sao notificadas. A transmissao
ocorre de pessoa a pessoa pelo ar por conta da tosse ou espirro, contato de
objetos ou superficies contaminadas seguida pelo contato com boca, nariz e
olhos (PIMENTEL, et al., 2020).

Diante da atual crise sanitaria consequente da COVID-19, destacou a
importancia da seguranga alimentar, visando oferecer alimentos seguros e
nutritivos a populagédo. Em paises como o Brasil, onde a desigualdade social é
uma realidade, reflete no aspecto sanitario dos alimentos. Nao ha evidéncias que
a contaminacao ocorra por meio dos alimentos e embalagens. O ambiente de
manipulacdo, comercializacdo e consumo é um potencial espaco para a
propagacéao do virus, por serem lugares fechados com fluxo de circulacéo de ar
facilitando a contaminagcdo por microparticulas contaminadas (VIANA, et al.,
2021).

O controle das doencas vinculadas pelo alimento (DVA), é uma prética

imprescindivel nas UAN (unidade de alimentac&o e nutricdo) pautada na Anvisa
RDC 216/2004, direcionada a servicos como padarias, cantinas, lanchonetes,
bufés, confeitarias, restaurantes, comissarias, cozinhas institucionais.
As doencas causadas por alimento contaminado, sucedem por microrganismos
patogénicos e/ou substancias toxicas presentes no alimento (ANVISA 2004, p.
10). Os sinais e sintomas mais comuns sao vomito, diarreias, dores abdominais,
dores de cabeca, febre alteracéo da viséo, olhos inchados dentre outros. Para
criancas, idosos e pessoas enfermas as consequéncias podem ser mais graves
levando ao 6bito (Anvisa, 2004, p. 5).

Estudos mostram que a COVID-19, ndo é vinculada pelo alimento,
porém os mesmos destacam a sobrevivéncia do virus em superficies da cozinha
e embalagens de alimentos por dia. Existe a hipétese de contagio fecal-oral,
porém, € necessario mais estudo para confirmar essa forma de transmissao.

Verificado essa estimativa o Brasil mostra dados preocupantes em 2018, o
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abastecimento de agua atingiu 83,6% da populacéo, somente 53,2% possui rede
de esgoto. O alimento até chegar ao prato da populacdo, passa por diversas
cadeias e fronteiras geogréaficas. Observando por essa perspectiva fica evidente
0s riscos sanitarios. Com a pandemia do COVID-19, para conter a propagac¢ao
do virus, foram adotadas medidas para que ndo houvesse aglomeracdes. Por
conta desse cenario supermercados, restaurantes e singulares, que possui uma
grande circulacdo de pessoas foi restringido a capacidade de atendimento ou
mesmo interrompida (VIANA, et al., 2021).

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), reforca a
importancia das boas praticas de fabricacdo e manipulacdo de alimentos,
também orientar a utilizacdo de méscaras e luvas pelos manipuladores. Ressalta
a importancia da higiene das méaos, dos ambientes e superficies de contato
frequente, sdo estratégias para minimizar a contaminacéo pelo COVID-19. Caso
0 manipulador esteja com a doenca, dever ser afastado de suas atribuices. O
distanciamento fisico, divisdo de turnos deve ser implementados para evitar
aglomeracao na area de producéo, controle no recebimento de matérias-primas
e nos transportes dos mesmos (CONASS. 2020).

No decorrer do trabalho seréo abordadas as orientacdes para o setor
de alimentos que mais empregar no pais. A finalidade desse trabalho &
discutir as mudancas promovidas com relacdo ao controle higiénico em
virtude da Covid-19, visando qualidade no processo de producéo até chegar
ao comensal. Reforcando as boas praticas de alimentacdo ja conhecida,
para evitar as Doencas Vinculadas por Alimentos (DVA) e a propagacéo do

virus dentro da Unidade de Alimentacéo e Nutricdo (UAN).

2. REFERENCIAL TEORICO

O COVID-19, foi notificado para a Organizacao Mundial de Saude (OMS)
no dia 31 de dezembro de 2019, na cidade de Wuhan na China onde ocorreram
0s primeiros casos de Pneumonia desse virus até entdo desconhecido. No dia
11 de marco foi emitido pela OMS alerta de situacdo de pandemia. Com isso
houve impactos nas vidas dos individuos pela disseminacdo da doenca em
praticamente em todo o planeta (SOUZA. 2020).

A infeccdo pelo COVID-19 varia de um simples resfriado a uma
Pneumonia grave. De inicio se assemelha a gripe, a febre persistente dura em

média 5 a 6 dias, podendo ou ndo ocorrer, alguns individuos sdo assintomaticos.
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O diagnostico é realizado pela analise de amostras respiratorias, coletados por
vias aéreas ou escarro. Para confirmar é essencial a realizagdo do teste de
biologia molecular para detectar RNA viral. Individuos com maior risco de evoluir
para a forma grave da doenga sdo com idade maior de 60 anos, com
comorbidades associadas como diabetes, hipertensao, doenca cardiovascular e
doencas respiratorias crénicas (LIMA. 2020).

As mutacdes em virus € algum natural, o COVID-19 passou por alteracdes
genéticas onde foi divido em grupos VOC (inglés Variant of concern) variantes
de preocupacéo, em todo o planeta foram identificadas trés variantes B.1.1.7,
B.1.351 e B.1.1.28.1, elas apresentam aumento da transmissdo da doenca,
aumento da viruléncia ou mudanca na apresentacao da doenca e diminuicao da
eficiéncia das medidas de distanciamento social (OPAS. 2021).

No boletim divulgado pelo Ministério da saude referente ao dia 25 de abril a 1
de maio de 2021. Os Estados Unidos foi 0 pais com 0 maior nimero de casos
32.392.274, segundo india com 19.557.457 em terceiro o Brasil com 14.725.975.
Em relacdo ao coeficiente de mortalidade (6bitos por 1 milhdo de habitantes, o
Brasil apresentou um coeficiente de mortalidade de 1.919.4 ébitos/1 milh&o,
ocupando o 9'lugar no ranking mundial (Boletim epidemiolégico especial 25/4 a
1/5/2021).

Figura 1. Gréfico epidemiolégico
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Fonte: Boletim Epidemioldgico Especial Doenca pelo COVID-19 (semana
25-04 a 1-05-2021).
2.1 VACINA
Com o cenario atual de emergéncia sanitaria mundial, uma vacina segura

e eficaz € uma solugéo possivel para o controle da pandemia e para a liberacao
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de medidas menos restritivas de convivéncia, sendo assim flexibilizado algumas
das medidas higiénicas e sanitarias no setor de alimento (Plano nacional de
vacinagdo COVID- 19, 2021).

As vacinas aprovadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), foram Sinovac/Butantan e AstraZeneca/Fiocruz sao administradas
por via intramuscular (IM). Seguindo o calendario Nacional de vacinacao
(CONASSEMS,2021).

Segundo o Conselho Nacional de saude foram aplicadas 46.875.460 de
doses em todo o pais, informacao do dia 10 de maio de 2021. A distribui¢cdo das
doses dos imunizantes da COVID-19, sdo de acordo com a faixa etaria da
populacéo acima dos 18 anos que ainda ndo recebeu a primeira dose da vacina.
Dessa forma o Ministério da Saude tem como objetivo igualar a vacinagéo por
faixa etaria em todo pais, acelerando a campanha de vacinagdo para 160
milhdes de brasileiros para que estejam completamente vacinados
(MINISTERIO DA SAUDE. 2021).

No Brasil até a data de 04 de novembro de 2021 as 12:25 foram aplicadas
276.427.527 doses. Um recurso financeiro de 200,5 milhdes. 334.915.524 doses
destruidas por todo territdrio Nacional. Em comparacdo com outros paises
estamos em quarto lugar no ranking com 160,11 milhdes de pessoas vacinadas
com pelo menos uma dose de vacina (MINISTERIO DA SAUDE. 2021).

Em Pernambuco segundo o Boletim do Estado aplicou 12.332.858 doses
de vacina contra o Covid-19. Em relacdo as primeiras doses foram aplicadas
6.978.414 doses uma cobertura de 90,72% do total de 5. 009.762
pernambucanos completaram o esquema vacinal cerca de 65,13% da populagéo
(BOLETIM n°613, 06/11/21).

2.2 DOENCAS VINCULADAS AO ALIMENTO

As Doencas Vinculadas ao Alimentos (DVA) tem se tornado um tema
muito atual, devido a pandemia do Covid-19, o que se sabia era que a mesma
poderia ser transmitida de pessoa a pessoa. Em meados de 2020 a midia
divulgava sem nem uma comprovacao cientifica que os alimentos eram fontes
de disseminacao da doenca, apds estudos foi concluido que a mesma pode néo
ser uma doenca vinculada ao alimento. O virus ndo é encontrado no alimento
propriamente dito, porém ¢é encontrado nas maos contaminadas dos

manipuladores. Sendo assim o virus do COVID-19 pode atingir o organismo
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humano por vias respiratérias, entéricas, endocrinicas e até neuroldgica a partir
dai a doenca apresenta-se de diversas formas a deperde da imunidade do
individuo podendo ser assintomatico, leve ou grave com potencial de levar ao
Obito (FRANCO, et al. 2020).

De maneira geral ndo podemos deixar de citar as doencas como
gastroenterites, hepatite A, Shigella e outras que sdo causadas por micro-
organismo como virus, toxinas bactérias gram-negativas causadores de
toxinfecgbes; infeccdes por cepas de Salmonella, E. Coli, Bacillus Cereus,
Clostridium Botulinum; pois esses agentes se multiplicam no trato intestinal
humano que se forma generalizada provocam independente da via de atuagéo
no organismo atingir outros 6rgaos do sistema como figado, paredes
abdominais, corrente sanguinea originando infeccbes generalizadas
(FORSYTHE. 2013).

Na pandemia do COVID-19, algumas medidas tiveram que ser seguidas,
durante a fabricagcdo e manipulacdo dos alimentos, e as boas praticas foram
importantes no combate, estas condutas reduzem o risco de varias enfermidades
vinculadas pelos alimentos, uma vez que tem como foco a higiene, e a qualidade
de todo o processo de producdo, garantindo que o alimento chegue com
seguranca a populacao.

Quadro 1: Tempo de existéncia do virus no ambiente

Plastico 5 dias
Aluminio 8 horas
inox 48 horas
luvas cirurgicas 8 horas
vidros 4 dias
Papel 5 dias

Fonte: (ALVARENGA, et al.,2020).
Sendo bastante fragil ao detergente, sabdo, temperaturas acima de 45 °C,
Hipoclorito e alcool 70%, estes sdo os mais utilizados na destruicdo do virus.
O uso dos EPIS é muito importante para os colaboradores, principalmente
aqueles que tenham contato com pessoas externas como 0s consumidores e
entregadores. Algumas recomendacdes tiveram que ser seguidas e reforcadas,
segundo a OMS (ALVARENGA et al.,2020).
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Quadro 2: Recomendacgdes de EPIS

Mascara descartavel Deve ser utilizada por no maximo duas horas.

Mascara artesanal: N&o é recomendada para o uso profissional, mas se

ser reutilizada ap0ds sua desinfecgéo.

adotadas, devem ser utilizadas até trés horas, podendo

alimentos.

Protetor facial(visor) Pode ser utilizado ndo s6 como protecao, mas também

como protetor de salivar na manipulacdo dos

Fonte: (ALVARENGA, et al., 2020).

O uso da mascara deve ser feito da seguinte maneira, primeiro higienizar
as maos, depois colocar a mascara segurando pelo elastico, cobrir bem o nariz
e a boca, e para retirar a mascara, deve-se higienizar as maos e fazer a retirada
Tocando apenas nos elasticos, sem tocar na parte da frente da mesma. Outro
ponto que devemos focar € no dimensionamento dos ambientes, devendo ser
realizado para ajudar no distanciamento entre os clientes, onde devera ser
retirado mesas ou algumas cadeiras, pode também utilizar uma sinalizagéo,
informando ao cliente para ndo usar a mesa ou cadeira, outra maneira para se
manter o distanciamento de um metro € usar marcacfes no piso em locais onde
tem fila, o ambiente de trabalho deve ter uma boa ventilagdo, mantendo portas
e janelas abertas, para circulacéo do ar, em caso de ambiente climatizado deve-
se garantir a manutencédo do equipamento. Para os colaboradores no cuidado
com a saude orienta-se que: colaboradores com sintomas de gripe tem que
procurar o posto de saude para serem avaliados antes de comecar suas funcoes;
manter a higiene pessoal como tomar banho antes de dar inicio ao trabalho,
utilizar uniforme limpo a cada turno de trabalho; nao falar, tossir ou espirrar perto
das pessoas ou dos alimentos; ndo tocar na boca, nariz ou nos olhos; higienizar
as maos frequentemente antes e depois de qualquer atividade, ou sempre que
necessario; o colaborador ndo deve fazer o uso do uniforme durante o trajeto ao
trabalho, devendo usar somente dentro das dependéncias da empresa; fazer o
uso de mascara, todos esses procedimentos diminuem o risco de contaminagéo

do manipulador. E importante saber que a manipula¢ido comeca desde o
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recebimento da matéria prima, até o consumo final, entdo é de extrema
importdncia que o responsavel pelo recebimento das mercadorias, fique
bastante atento no momento em que receber um prestador de servi¢o, sendo
orientado quanto ao distanciamento, fazer o uso da mascara falar somente o
necessario, durante o armazenamento das mercadorias é importante retirar as
embalagens secundarias e terciarias do fornecedor, realizando o descarte
dessas embalagens antes de iniciar a conservagao dos produtos , respeitando o
prazo de validade, utilizar o alcool a 70% antes e depois da conferéncia das
mercadorias. O local de armazenamento deve estar devidamente limpo com
agua e detergente e desinfetado com hipoclorito ou alcool a 70% quando o
alimento possuir duas embalagens descarta-se a embalagem externa antes da
guarda do produto. No Pré-preparo/preparo: Antes de comecar o pré-preparo e
preparo dos alimentos, os colaboradores precisam higienizar as méaos de
maneira correta e ter uma frequéncia adequada, de acordo com a duragédo da
etapa de pré-preparo; acompanhar sempre 0s critérios técnicos e estabelecidos
em legislacdes vigentes para higienizacéo de hortifratis, superficies, utensilios e
equipamentos envolvidos no processo; manter rigorosamente 0s critérios
técnicos e especificados nas legislacbes vigentes para descongelamento,
dessalgue, coccao, resfriamento e demais etapas da cadeia produtiva de
alimentos. Na higienizacédo de equipamento, moveis e utensilios, primeiramente
€ preciso cumprir o Programa de Limpeza estabelecido na empresa, de forma
gue todos os equipamentos, utensilios, superficies e instalacbes sejam
higienizados, Intensificar a higienizacéo e a frequéncia das instalacdes. Realizar
a desinfeccdo dos objetos, superficies e itens em geral que possuem grande
contato manual, seja pelos colaboradores ou clientes e implementar uma rotina
de desinfeccdo com alcool 70% ou desinfetante. Exemplos: maquinas de cartéo,
mesa, cadeira, macanetas e outros. Importante que os borrifadores e
dispensadores de alcool 70% ou de outros desinfetantes sejam abastecidos,
Para que um equipamento, utensilio ou superficie seja considerado higienizado,
deve passar pela etapa de limpeza para remocdo de sujidades e posterior
desinfeccdo com produto adequado e regularizado pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria — ANVISA e/ou Ministério da Saude — MS devendo ser
utilizado somente para as finalidades indicadas pelos fabricantes, dentro do
prazo de validade e acompanhados de Fichas de Informacdes de Seguranca de
Produtos Quimicos (FISPQ) (ALVARENGA, et al. 2020).



3. DELINEAMENTO METODOLOGICO

Este trabalho se trata de uma revisdo de literatura do tipo narrativa. As
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palavras chaves usadas para obter a amostra foram COVID-19, alimentacao e

pandemia. As bases de dados utilizadas para busca dos artigos foram SciElo

(Scientific Eletronic Library Online),

PUBMED (PublicMedline) e LILACS

(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias em Saude). Dentro dos

critérios de inclusdo, foram considerados estudos relevantes a producdo,

armazenamento e distribuigdo de alimentos durante a pandemia do COVID-19.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

A tabela mostra os principais artigos relacionados a higiene sanitaria na

pandemia do COVID-19.

Base de

dados

Scielo

Mendeley

Research

Quadro 3: Artigos com temas relacionados

Autor e Ano

Amorim,
Catarina de
Siena Vieira;
et al. 2018.

ARANHA,
Flavia
Queiroga; et
al. 2020.

DALMOLIN,

Sandro; et al.

2021.

Objetivo do Trabalho

Analisar o conhecimento de
discentes da area de
saude, sobre a
higienizagc&o das méos e a
transmissao do virus da
influéncia.

Avaliar a aplicagdo das
normas higiénico-sanitarias
nos servicos de
abastecimento e venda de
alimentos. Para combate a
COVID 19.

Verificar habitos
alimentares e de higiene no
combate ao coronavirus.

Principais Resultados

Existe lacunas no
conhecimento desse publico
sobre prevencao, transmissao
do virus e higienizagéo das
maos.

Em todas as unidades de
Alimentac¢éo e Nutricdo houve
mudancas para segui as
orientagbes da ANVISA, para
controle do contagio da
COVID-19.

As pessoas consomem mais
alimentos processados do que
in natura. O presente estudo
mostra que a maioria das
pessoas entrevistadas nao
tem o habito de higienizar
frutas e verduras
corretamente.
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Brazilian GONCALVES, O trabalho verificou a O trabalho mostrou a
Jornal of Maria Bruna; aderéncia dos habitos importancia da disseminagéo
Developme TORIANI, relacionados a higiene de habitos de higiene sobre a
nt Sonia dos alimentar. alimentacao no periodo da
santos. 2021. pandemia do COVID 19.
Scielo GALDINO Realizar um diagndstico do =~ As recomendacdes de
Paula; et al. comportamento de higienizagdo das méos para o
2020. profissionais da &rea de combate da COVID 19, estéo
saude quanto a pratica da sendo realizadas de forma
higiene das maos. eficiente.
Advances PONTES, Verificar as ferramentas do | A realizagdo de treinamentos e
in Nutritial Barbara Manual de Boas Praticas fixac@o de cartazes na cozinha
Sciences Pestana;etal. na prevengédo do COVID- se mostrou eficiente para
2020. 19. seguranca alimentar e controle
da disseminacao do virus.
Research RODRIGUES, Buscar por informacdes Ocorreram mudancas
Noadia Priscila sobre medida de higiene e  significativas dos habitos de
Aradjo; et al. mudancas de habitos higiene durante a pandemia. E
2021. durante a COVID-19. 0s meios de comunicagao
contribuiram de forma positiva
para a adesao do habito de
higienizacdo das méos.
Repositorio = SILVA, Verificar a eficiéncia das A utilizag&o do manual de
Institucional = Harison intervencdes de boas boas praticas e treinamentos
UFC Leandro. praticas durante a se mostrou eficiente, para
2020. pandemia do COVID 19. controle da disseminacédo do

virus da COVID-19.

O COVID-19 néo € uma DVA (Doenca Vinculada ao Alimento), porém o

virus mostrou capacidade de permanéncia em superficies. A OMS (Organizacao
Mundial de Saude), em suas orientacdes salientou a importancia da higiene
alimentar durante esse periodo de pandemia. A pratica correta da manipulacéo
dos alimentos evitar o contagio de mais de 250 doencas causadas por
microrganismos patogénicos (GONCALVES; TORIANI. 2021).

Numa realidade de surto epidemiologico, ha uma mudanca radical no
cotidiano de diversos setores fundamentais e essenciais na sociedade. Toda
uma cadeia passa por uma reformulacdo e adaptacdo a novas diretrizes regidas
pelas praticas sanitarias. Com a introducéo das praticas sanitarias, se tem uma
aplicabilidade que pode ser percebida através do controle dos nimeros de casos

de contaminacao e reducgédo dos mesmos (GALDINO, et al., 2020).

Grande parte da populagdo ndo teve sintomas graves, ou foram

assintomaticos, os sintomas mais comuns entre as pessoas foram febres, tosse
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seca, dor de garganta, e perda do paladar. A mascara foi uma grande aliada no
combate ao COVID-19, uma vez que a transmissdo ocorre através do ar, a
maioria das pessoas ndo tinham o habito de higienizar os frutas e verduras, um
hébito que ganhou forca nos ultimos meses. A higienizacdo de hortifruti € um dos

passos importantes para obter um alimento seguro (DALMOLIN, et al., 2021).

No decorrer dos anos foi difundido o habito de higienizar as maos entre
as pessoas como uma forma eficaz de prevenir a contaminag¢do por virus e
bactérias. Quando h& a ocorréncia de surtos epidemiologicos, este habito de
higienizar as maos torna-se mais frequente. Diante do surto do COVID-19, as
midias digitais foram fundamentais para a disseminacéo de informacdes, a fim
de fazer com que a populagdo tomasse consciéncia da gravidade do novo
patdgeno, como também, as medidas basicas a serem tomadas para a
prevencdo. Entretanto, a conscientizacdo sobre tal higiene ndo se da de forma
homogénea; ndo atingindo, portanto, todas as camadas da populacédo. Estudos
socioldgicos realizados, apontam que a populacdo mais carente é totalmente
desprovida do acesso a higiene basica, como também, desconhece métodos de
prevencdo e protecdo num surto epidemioldgico (como higienizacdo de

alimentos, utilizar mascara etc.) (AMORIM, et al., 2018).

Nas camadas da sociedade mais favorecidas e com maior nivel escolar,
ha quase unanimidade sobre a procura de informacfes sobre prevencao,
higienizacdo e quais os maleficios da contaminacdo pelo virus. As midias
tradicionais e as digitais tém papel fundamental para difundir informacdes para
um maior numero de pessoas. Tanto os telejornais, quanto as redes sociais
propagam em maior alcance e em tempo real dados atualizados e informam
sobre a conscientiza¢do necessaria para que haja um controle da contaminacao
e a prevencdo da mesma (RODRIGUES, et al., 2021).

Com o atual cenario do COVID-19, todos os estabelecimentos que
produzem alimentos tiveram que se adequar a essa realidade. O manual de Boas
Préticas é uma ferramenta de grande valia, porém é necessario adicionar as
novas orientacdes da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). O
manual contempla registro de aspectos de higiene dos manipuladores,
comportamentos no trabalho, controle e higiene das instalagbes. Podendo
utilizar check list diario para controle dessas acdes, com esses registros a

empresa garante que estar seguindo as normas exigidas. Os colaboradores dos
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servigos devem informar qualquer sinal e sintoma do Covid-19 e/ou contato com
pessoas proximas que foram contaminadas pelo virus, para que seja afastado
de suas atribui¢coes. A entrada, o saldo, mesas dos clientes e banheiros deve ter
avisos informativos sobre o uso de mascara e higienizacdo das maos, com o
intuito de atenuar a disseminacdo da COVID-19. Orientacdes para os clientes
no porcionamento dos alimentos prontos (SILVA. 2021):

e No autosservico; o local precisa oferecer condi¢des para a higienizacao
das maos antes e depois de servir. Trocas constantes de utensilios da
rampa. Utilizacdo de mascara pelos clientes e proibicdo de conversas
durante o servigo.

e Sistema de distribuicdo; deve ser atribuida para um funcionario saudavel,
fazendo uso de avental descartavel, luvas, mascara e touca. E
necessario que o colaborador esteja com maos e antebragos
higienizados. Que se mantenha em siléncio durante o porcionamento das
refeicbes. Evitar adentrar na area de producdo, caso seja necessario
trocar de uniforme (SILVA. 2021).

Durante a pandemia o Manual de boas praticas se tornou um grande
aliado para o combate do virus em cozinhas industriais visando orientar
procedimentos que diminuam a disseminacéo e prevencao dos colaboradores,
orientando o manipulador a seguir passo a passo as medidas higiénicas
sanitarias e garantindo um alimento seguro ao consumidor final, no periodo da
pandemia foi necessario reforcar a sua importancia no setor alimenticio
(PONTES, et al., 2020).

A maior parte das unidades de alimentacédo e nutricdo, realizou as mudancas
de gestdo para se adequar as notas técnicas da ANVISA. Foram relatados
impactos psicolégicos como estresse, alteracdo psicossociais e dificuldade de
adaptacao a nova rotina nos nutricionistas responsaveis pelos estabelecimentos
(ARANHA, et al., 2020).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Devem ser refor¢cadas as orientacdes da ANVISA, para as Unidades de
Alimentacdo e Nutricdo. Para garantir seguranca para 0S manipuladores,
comensais e clientes que utilizam os servi¢os durante a pandemia da COVID-19.

As Boas préticas de manipulacdo de alimentos se mostram eficiente para a
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diminuicdo da disseminacao do virus em conjunto com a utilizacdo de mascaras,
alcool a 70 %, distanciamento social e a vacinacao distribuida para a populacéo
através do Sistema Unico de Saude (SUS) de maneira gratuita. E de extrema
importancia o profissional nutricionista para execucéo das legislacdes vigentes
47/2020, 48/2020 e 49/2020. Para garantir a protecdo dos trabalhadores e

clientes dos estabelecimentos de manipulacéo de alimentos.
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