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Resumo

A vigiléncia sanitdria tem como missdo promover e proteger a saude da populacdo,
com acgdes capazes de eliminar ou prevenir riscos a saude, decorrentes da
alimentacdo. As Doencas Transmitidas por Alimentos, mais popularmente conhecidas
como DTA ou DTAs, sdo originadas pela ingestdo de alimentos e/ou dgua
confaminados. SGo mais de 250 tipos de DTA e a maior parte sdo infeccdes causadas
por bactérias e suas toxinas, virus e parasitas. A presente pesquisa teve como objetivo
evidenciar o papel da vigildncia sanitdria na prevencdo das DTAs. Em termos
metodoldgicos, essa pesquisa € uma revisdo bibliografica com abordagem qualitativa,
com delineamento descritivo-exploratdria. Portanto, Vigildncia Sanitdria para sadde
tem um papel fundamental para a qualidade de vida da populacdo. Sua funcdo é a
da saude preventiva e o bem-estar da comunidade como um todo, aumentando a
qualidade de vida da populacdo.

Palavras-chave: VigilGncia Sanitdria. Vigiléncia em Saude. Doencas Transmitidas por
Alimentos (DTA).

INTRODUCAO

Para Brasil (2010), a principal caracteristica da vigildncia em salude
€ a indispensabiidade do trabalho associado & @ vigildncia
epidemioldgica, vigil@ncia sanitaria, vigildncia ambiental, assisténcia em
saude, defesa e inspecdo agropecudria, laboratdrio e outras dreas e
instituicdes que em parceria podem controlar e prevenir os casos e surtos
de doencas tfransmitidas por alimentos (DTA).

As Doencas transmitidas por alimentos, mais popularmente
conhecidas como DTA, sdo originadas pela ingestdo de alimentos e/ou
dgua contaminados. SGdo mais de 250 tipos de DTA e a maior parte sdo

infeccoes causadas por bactérias e suas toxinas, virus e parasitas. Outras
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doencgas, sdo envenenamentos causados por toxinas naturais (PORTAL
DA SAUDE, 2017).

As Doencas Transmitidas por Alimentos (DTA) vém crescendo de
forma significativa mundialmente. Diversos sdo os fatores que colaboram
para a emergéncia dessas doencas, entre eles estdo: o progressivo
aumento das populagdes; grupos populacionais vulnerdveis ou mais
expostos; o desenvolvimento urbano desordenado e a necessidade de
fabricacdo de alimentos em grande escala. Outro fator que tem muita
influéncia é a deficiéncia do controle por parte dos érgdos publicos e
privados sobre a qualidade dos alimentos oferecidos as populacoes
(BRASIL, 2010).

Conforme Brasil (2010), pode-se acrescentar outros motivos para a
elevacdo da incidéncia das DTA, tais como o maior acesso das
populacdes a alimentos de pronto consumo coletivo como os fast-foods,
a alimentacdo em vias publicas, a utilizacdo de novas modalidades de
producdo, o crescente uso de aditivos e as mudancas de hdbitos
alimentares, sem deixar de citar as mudancas ambientais, a
globalizacdo. A multiplicidade de agentes causais e as suas associacoes
bem como os fatores j@ mencionados, resultam em infeccdes ou
intoxicacdes que podem se apresentar de forma crénica ou aguda, em
surto ou de casos isolados, com distribuicdo localizada ou disseminada e
com formas clinicas diversas.

Uma epidemia de DTA é definida com a ocorréncia de duas ou
mais pessoas com a mesma enfermidade apds a ingestdo de um mesmo
alimento ou dgua, e com a confirmacdo das andlises epidemioldgicas.
No entanto, um Unico caso de botulismo ou envenenamento quimico
pode ser suficiente para desencadear acoes relativas a um surto devido
& gravidade desses agentes (VIGILANCIA SANITARIA DO ESTADO DE
SANTA CATARINA, 2017).

Estudos nacionais e internacionais relatam que a maioria dos casos

de DTA ndo sdo notificados as autoridades sanitdrias, devido ao fato de
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que muitos dos patdgenos presentes nos alimentos causam sinfomas
brandos, levando a vitima a ndo buscar ajuda médica. No Brasil, os surtos
notificados, normalmente, se restringem daqueles que envolvem um
nUmero maior de pessoas ou quando os sinftomas tém maior duracdo. No
pais, entre os anos 1999 a 2008, as bactérias foram identificadas como o
agente etioldégico causador de 84% dos surtos, enquanto que os virus
foram a razGo em 14% do total de casos (OLIVEIRA et al., 2010).

A Vigil@ncia Sanitdria estado de Santa Catarina (2017) cita alguns
fatores que influenciam na contaminacdo dos alimentos por agentes
patogénicos sendo eles: pessoas infectadas; praticas inadequadas de
manipulacdo; ingredientes crus contaminados; falta de limpeza e
desinfeccdo dos equipamentos; alimentos sem procedéncia; recipientes
toxicos; aditivos acidentais e intencionais; saneamentos deficientes;
alimentos feitos jG contaminados; recipientes toxicos e plantas toxicas
consideradas como comestiveis. H& fatores também que influenciam na
proliferacdo dos agentes patogénicos, como a preparacdo de alimentos
com excessiva  anfecipacdo; descongelamento  inadequado;
preparacdo de quantidades grandes; conservacdo inadequada de
alimentos quentes; alimentos deixados em temperatura ambiente e
resfriamento de alimentos em panelas grandes. E, por fim, existem fatores
que influenciam na sobrevivéncia dos agentes patogénicos como
aqguecimento ou coccdo insuficiente e o reaquecimento insuficiente.

Justifica-se essa pesquisa pelo fato que o alimento e a dgua sdo
fundamentais para existéncia humana, porém, quando preparados ou
ofertados de maneiras inadequadas podem ser causas de doencas. A
vigiléncia sanitdria tem diversas atribuicdes e responsabilidades para
garantir produtos e servicos de qualidade e com seguranca para
populacdo. Cabe ressaltar seu papel e sua importdncia na prevencdo
das doencas transmitidas por alimento (DTA).

Sabe-se que a vigilncia sanitdria estd envolvida de forma direta

ou indireta em todas as dreas da producdo humana. A frente desse
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cendrio questiona-se a seguinte problemdatica: qual € o papel da
vigilGncia sanitdriac na prevencdo das doencas transmitidas por
alimentos?

Para responder esse questionamento, a presente pesquisa teve
como objetivo evidenciar o papel da vigildncia sanitdria na prevencdo
das doencas transmitidas por alimentos (DTA). E necessdrio citar a missdo
e o objetfivo da vigilGncia sanitdria, bem como apontar as principais
atribuicdes da vigil@ncia sanitdria aplicada a alimentos. E importante
conceituar, classificar e mencionar os principais sinais e sintomas as
doencas transmitidas por alimentos (DTA) para que desse modo

possamos compreender melhor essas doencas.

METODOLOGIA

A pesquisa bibliografica busca explicar um problema a partir de
referéncias tedricas ja publicadas em livros, artigos, congressos entre
outros. Podendo ser realizada independentemente ou como parte de
outro tipo de pesquisa (RAMPAZZO, 2005). Por isso, essa pesquisa foi de
revisdo bibliografica com abordagem qualitativa, com delineamento
descritivo-exploratoria.

A coleta de dados foi realizada nas bases de dados do LILACS
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude),
SCIELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os descritores:
“Doencas Transmitidas por alimento™, “vigil@ncia sanitaria” e *vigilGncia
em saude”. Os critérios de inclusdo que foram adotados sdo de ser artigo
nacional publicado no idioma portugués no periodo de 2007 a 2017.

Os critérios de exclusdo foram os artigos que durante a leitura ndo
tratar da vigiléncia sanitdria referente a alimentos e das doencas
transmissiveis por alimentos. O conteudo encontrado foi analisado de
acordo com a relevancia do tema proposto na pesquisa, € depois

organizados e citados.
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REFERENCIAL TEORICO
Conceito e classificagao das doencgas transmitidas por alimentos (dta)

Doencas transmitidas por alimento (DTAs) sdo todos 0s
aconfecimentos clinicos consequentes da ingestdo de alimentos que
possam estar contaminados com microrganismos patogénicos podendo
ser infecciosos, toxinogénicos ou infestantes. As toxinas de
microrganismos, substé@ncias quimicas, objetos lesivos ou que contfenham
em sua composicdo estruturas naturalmente toxicas, ou seja, sdo
doencas causadas pela ingestdo de perigos bioldgicos, quimicos ou
fisicos presentes nos alimentos (VIGILANCIA SANITARIA DO ESTADO DE
SANTA CATARINA, 2017).

Segundo Brasil (2010), as DTAs podem ser classificadas nas seguintes
categorias: infeccdées que sdo originadas pela ingestdo de
microrganismos patogénicos, invasivos, com habilidade de penetrar e
invadir tecidos; toxinfeccdoes sdo causadas por microrganismaos
toxigénicos, que liberam toxinas quando estes se multiplicam, esporulam
ou sofrem lise na luz intestinal; intoxicacdo que é provocada pela
ingestdo de toxinas produzidas em decorréncia da intensa proliferacdo
do microrganismo patogénico no alimento e por Ultimo intoxicagcdes ndo
bacterianas ocorrem quando outros agentes ndo bacterianos estdo
envolvidos com DTA, como intoxicacdes por metais pesados,
agrotoxicos, fungos, plantas e animais.

Para Brasil (2010), a principal caracteristica da vigil@ncia em saude
€ a indispensabiidade do trabalho associado & @ vigildncia
epidemioldgica, vigil@ncia sanitdria, vigil@ncia ambiental, assisténcia em
saude, defesa e inspecdo agropecudria, laboratdrio e outras dreas e
instituicdes que em parceria podem controlar e prevenir os casos e surtos

de doencas tfransmitidas por alimentos (DTA).
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Sinais e sintomas das doengas transmitidas por alimentos

Entre os sintomas mais frequentes de DTA estdo & dor de estébmago,
ndauseaq, vomitos, diarreia e febre. Na grande parte dos casos, a duracdo
dos sinftomas pode ter variacoes de poucas horas até mais de cinco dias,
isso vai depender do estado fisico do paciente, do tipo de microrganismo
ou foxina ingerida ou suas quantidades no alimento. De acordo com o
agente etioldgico envolvido, o quadro clinico pode ser mais grave e
prolongado, apresentando desidratacdo grave, diarreia sanguinolenta,
insuficiéncia renal aguda e insuficiéncia respiratéria (OLIVEIRA et al.,
2010).

As DTAs sdo uma sindrome geralmente constituida de anorexiq,
nduseas, vomitos e/ou diarreia, acompanhada ou ndo de febre,
atribuida a ingestdo de alimentos ou dgua contaminados. Sintomas
digestivos ndo sdo as Unicas manifestacdes dessas doencas, podem
ocorrer ainda afeccdes extra intestinais, em diversos érgdos e sistemas
como: meninges, rins, figado, sistema nervoso central, terminacdoes

nervosas periféricas e outros (BRASIL, 2010).

Aspectos gerais

Estima-se uma alta morbidade, no entanto como sdo poucas DTA
que estdo incluidas no Sistema Nacional de Vigildncia Epidemioldgica,
ndo se conhece sua magnitude. Pela informacdo disponivel, a
mortalidade e a letalidade sdo baixas, dependendo das condicdes do
paciente, do agente etioldgico envolvido e do acesso aos servicos de
saude. Vale ressaltar a import@ncia no grupo etdrio de menores de 5
anos, em decorréncia da alta mortalidade por diarreia nesse grupo,
como fambém nos imunodeprimidos e idosos (BRASIL, 2010).

Segundo Brasil (2010), o modo de transmissdo se dd pela ingestdo

de alimentos e/ou dgua contaminados. JG o modo de contaminacdo
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pode ocorrer em toda a cadeia alimentar, desde a producdo primdria
até o consumo. Destacam-se como 0s maiores responsdaveis por surtos os
alimentos de origem animal e os preparados para consumo coletivo. O
periodo de incubacdo pode variar conforme o agente efiolégico,
podendo ser de fracdes de hora a meses. Em relacdo & suscetibilidade e
resisténcia, pode-se afirmar que a suscetibilidade € geral, porém, certos
grupos como criancas, idosos, imunodeprimidos (individuos com aids,
neoplasias, transplantados), pessoas com acloridria gdstrica, tém
suscetibiidade aumentada. De maneira geral, as DTA ndo conferem

imunidade duradoura.

Dados epidemiolégicos

Com o objetivo de obter mais informacdes a respeito das DTA no
Brasil, a Secretaria de Vigilncia em Saude (SVS), do Ministério da Saude,
criou o Sistema Nacional de Vigil@ncia Epidemioldégica das Doencas
Transmitidas por Alimentos (VE-DTA). Esse sistema foi implantado em 1999,
em parceria com a Agéncia Nacional de VigilGncia Sanitdria, o Ministério
da Agricultura, Pecudria e Abastecimento e o Instituto Pan-Americano de
Alimentos, da Organizacdo Pan-Americana de Saude, com a missdo de
reduzir aincidéncia das DTA no Brasil. Dados da SVS a referentes aos surtos
registrados, entre 1999 a 2008, demonstraram que 6.062 surtos de DTA
foram registrados, com acometimento de 117.330 pessoas e 64 Obitos
(OLIVEIRA et al, 2010).

Dos surtos de DTA que acontecem em servicos de alimentacdo,
88% ocorrem em restaurantes, que estdo relacionados com as falhas
mais frequentes nos servicos de alimentacdo, as quais podem resultar em
DTA, pode-se citar: a preparacdo do alimento muito antes do consumo,
ocasionando condicdoes de tempo e temperaturas apropriadas para o
desenvolvimento de micro-organismos; a coccdo inadequada e

insuficiente  para inafivar os micro-organismos patogénicos; a
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manipuladores de alimentos infectados ou colonizados por micro-
organismos patogénicos; a superficies de equipamentos, utensilios e
objeto contaminados, que podem ser fontes de contaminacdo cruzada
(MARMENTINI et al., 2015).

De acordo com Oliveira et al. (2010), no Brasi o perfil
epidemioldgico das DTA ainda ndo € muito conhecido. Apenas alguns
estados ou municipios dispdem de estatisticas e dados publicados sobre
0s agentes efioldgicos mais comuns, alimentos mais frequentemente
implicados, populacdo de maior risco e fatores conftribuintes. De acordo
com os dados disponiveis de surtos, esses apontam como agentes mais
frequentes os de origem bacteriana e dentre eles, Salmonella spp, E. coli,
S. aureus, Shigella spp, B. cereus e C. perfringens.

No Brasil, entre os anos 1999 a 2008, as bactérias foram detectadas
como o agente etioldgico responsavel de 84% dos surtos, uma vez que 0s
virus foram enconfrados em 14% do total de casos. Em SGo Paulo, entre
os surtos alimentares nofificados pelo Centro de VigilGncia
Epidemioldgica (CVE), no periodo de 1999 a 2008, 62% foram ofigiados
por bactérias, 25% por virus e 10% por parasitos. No Rio Grande do Sul,
Estado que conta com um dos mais ativos servicos de vigildncia sanitaria
e epidemioldégica do Brasil, foram noftificados 3.200 surtos de 1998 a 2006,
sendo que a maioria deles foi causada por bactérias, entre elas
Salmonella, Staphylococcus (S.) aureus e coliformes termotolerantes
(OLIVEIRA et al., 2010).

De acordo com os dados do Sistema de Vigil@ncia Epidemiolégica,
no periodo de 1999 a 2008, de um total de 3.984 surtos notificados, 23%
tiveram como principal alimento envolvido preparacdes a base de ovos
crus e/ou mal cozidos, 17% acoteceram devido ao consumo de
alimentos mistos, 12% devido ao consumo de carnes vermelhas, 11% por
sobremesas, 9% agua, 7% leite e derivados e em 21% dos casos ndo foram

possiveis identificar o alimento envolvido (OLIVEIRA et al., 2010).
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Tratamento

As medidas de suporte sdo as bases da terapéutica para a maioria
dos casos de DTA. Em geral, frata-se de doenca autolimitada. O
atendimento de crianca com DTA, cujas manifestacdes clinicas principais
sdo diarreia e vomitos, requer atencdo para algumas caracteristicas
durante o exame clinico. E importante avaliar o estado de hidratacdo e
a existéncia de ‘“sinais de perigo” tais como: dificuldade ou
incapacidade de beber ou mamar no peito; vomitos frequentes;
convulsdes; letargia ou inconsciéncia. O tratamento de adultos com
comprometimento do estado geral, febre que persiste por mais de trés
dias, sangue nas fezes, pode ser feito com sulfametoxazol/trimetoprima

ou quinolona (norfloxacin ou ciprofloxacin) (BRASIL, 2010).

Vigilancia sanitdria aplicada em alimentos

De acordo com o Cenftro de VigilGncia Sanitdria (2017, p.1).

A vigilGncia sanitdria tem como missdo promover e proteger a
saude da populacdo, com acdes capazes de eliminar ou prevenir
riscos O saude decorrentes da alimentacdo, e para isso realiza,
entre outras, acdes de monitoramento programado da qualidade
sanitdrioc de produtos e de estabelecimentos na drea de
alimentos, bebidas, dguas envasadas, insumos, embalagens,
aditivos alimentares e coadjuvantes de tecnologia, limites de
contaminantes e residuos de medicamentos veterindrios,
enfocadas no controle do cumprimento das boas praticas pelas
empresas, e também em andlises laboratoriais.

A principal atribuicGo da vigildncia sanitdria no dmbito dos
alimentos é a fiscalizacdo dos locais que produzem, transportem e
comercializam alimentos com o objetivo de promover a boa pratica na
producdo e manipulacdo de alimentos para que assim possa minimizar
ou eliminar os potenciais riscos que a producdo ou a manipulacdo

inadequada desses produtos e servicos podem causar ao consumidor.
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Pode-se citar como as principais atividades da vigil@ncia sanitdria a
fiscalizacdo para liberacdo de licenca sanitdria; atendimento a
denuncias; acdes programadas; coleta de alimentos; investigacdo de
surtos alimentares; andlise de projetos arquitetbnicos; coleta de
alimentos; andlise de rofulagem de alimentos produzidos no municipio e
atividades educativas (SAUDE, 2017).

O Centro de Vigil@ncia Sanitdria (2017) explica que as atuacdoes de
Vigiléncia Sanitaria no dmbito de alimentos sdo de responsabilidade das
trés esferas de governo e sdo compartiihadas enfre os niveis de gestdo,
estruturado na forma de sistemas. As equipes regionais € municipais de
Vigilncia Sanitdria tém como responsabilidade, na drea de suas
competéncias, pela execucdo das acdes de controle sanitdrio na
fabricacdo, distribuicGo e comércio de produtos alimenticios, dano
seguranca qaos consumidores a partir da qualidade sanitdria dos
produtos. Essas acdes sdo compartiihadas com outros érgdos, como o
Ministério da Agricultura, Pecudria e Abastecimento (MAPA). O MAPA é
o0 6rgdo encarregado pela regulamentacdo, registro e inspecdo dos
estabelecimentos onde produzem alimentos de origem animal, vegetal,
produtos in natura e industrias de processamento de bebidas.

A Resolucdo de Diretoria Colegiada (RDC) n°® 216/04 foi criada com
objetivo estabelecer procedimentos de Boas Prdticas para servicos de
alimentacdo a fim de garantir as condicdes higiénico-sanitdrias do
alimento preparado. Com base nessa resolucdo, 0s requisitos para uma
unidade de servico de dalimentacdo compreendem os seguintes
aspectos: edificacdo, instalacdes, equipamentos, mdveis e utensilios,
controle de vetores e pragas urbanas, abastecimento de dgua, manejo
de residuos, higiene e saude dos manipuladores, matérias-primas,
ingredientes e embalagens, preparacdo do alimento, armazenamento e
transporte do alimento preparado, exposicdo ao consumo do alimento
preparado (MARMENTINI et al., 2015, ANVISA, 2004).
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Marmentini et al. (2015) explicam que muitas praticas inadequadas
ocorrem durante o processamento do alimento podendo facilitar a
contaminacdo, a sobrevivéncia e a multiplicacdo de micro-organismos
causadores de Doencas Transmitidas por Alimentos (DTA). O
conhecimento dos principais pontos de contaminacdo durante o
processamento dos alimentos € essencial para garantir qualidade
microbiolégica e seguranga para o consumidor. As Boas Praticas de
Higiene e Manipulacdo e a educacdo continuada dos manipuladores
de alimentos contribuem para a reducdo da incidéncia de intoxicacoes
e toxinfeccoes de origem alimentar.

O Sistema Nacional de Vigildncia Epidemioldégica vigente
preconiza a nofificacdo de casos de doencas de noftificacdo
compulséria e de surtos de qualquer etiologia. A VigilGncia das DTA estd
dirigida para a notificacdo e investigacdo de surtos. A vigildncia sanitdria,
com base na legislacdo, tem buscado tornar-se mais abrangente e
eficaz e também flexivel o bastante para permitir sua implementacdo por
meio de normas técnicas que acompanhem a evolugcdo cientifica e
tecnologica no setor de producdo e fabricacdo de alimentos (BRASIL,
2010).

CONSIDERACOES FINAIS

Tendo como base os estudos analisados, sGo poucos 0s casos de
DTA que estdo registradas nos bancos oficiais dos sistemas da Vigildncia
Sanitdria, demonstrando o problema mundial de subnotificacdo.
Quando o surto € registrado, geralmente € aquele que envolve um
nUmero maior de pessoas ou aquele que apresenta sinfomas mais
prolongados ou severos.

Portanto, a VigilGncia Sanitdriac para sadde tem um papel
fundamental para a qualidade de vida da populacdo. Sua funcdo é a

da saude preventiva e o bem-estar da comunidade como um todo,
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aumentando a qualidade de vida da populacdo. A prdtica promove a
orientacdo e a fiscalizacdo de estabelecimentos que comercializam ou
fabricam: medicamentos, produtos de higiene pessoal, limpeza e
desinsetizacdo. Essas acdes objetivam disponibilizar os produtos e servicos
para os cidaddos com qualidade compativel aos requisitos de um
Sistema PUblico de Saude comprometido com a sociedade. Afravés de
seus agentes, a VISA realiza a¢cdes capazes de eliminar ou prevenir riscos
a saude e intervir nos problemas sanitdrios decorrentes do meio
ambiente, da producdo e circulacdo de bens e da prestacdo de servicos

de interesse a saude.
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