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RESUMO

A presente revisdo descreve os aspectos basicos necessarios para assegurar a qualidade higiénico-
sanitaria de carnes de origem bovina, mais especificamente sobre o hamburguer pronto para o consumo,
que ¢ atualmente um dos alimentos produzidos em grande escala e de crescente consumo no Brasil.
Os limites e padrdes microbiologicos que devem ser adotados para garantir uma correta interpretagdo
sobre os resultados das analises microbiologicas, os fatores que contribuem para a ocorréncia de surtos
de enfermidades de origem alimentar e a necessidade da implantago de sistemas de boas praticas de
produgdo que visem identificar os perigos e os riscos microbiologicos sdo parametros importantes
abordados ao longo deste trabalho. Além disso, sdo descritos os aspectos legais e os perigos bacterianos
que comprometem a qualidade destes alimentos expostos a venda ou ao consumo, visando-se,
sobretudo, prevenir ou minimizar o niimero de doengas veiculadas por alimentos, visto que estas
representam um dos problemas de saude publica mais difundidos no contexto mundial.

DESCRITORES: Hamburgueres. Microrganismos. Enfermidades transmitidas por
alimentos.

INTRODUCAO

Aqualidadedacarne destinada ao consumo é motivo de constante preocupacao
em todo o mundo, em especial no Brasil, pais considerado o maior produtor mundial de
carme bovina (Anualpec, 2003) e onde o consumo per capita de carne e derivados é de
36 kg/ano (Prado et al., 2004). Segundo o Instituto de Tecnologia de Alimentos (ITAL),
a carne bovina de segunda é a mais consumida, principalmente pelas classes com renda
salarial menor que dez salarios minimos (Garcia & Bliska, 2000).
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Nos tltimos anos, os habitos alimentares da populagdo sofreram alteragdes
motivadas especialmente pelos processos de urbanizagdo, industrializagdo,
profissionalizagdo das mulheres ¢ diminui¢do do tempo disponivel para a
preparagdo de alimentos e¢/ou para o seu consumo. Esse contexto tem favorecido
substancialmente o consumo de produtos industrializados ou preparados fora do
domicilio (Lima & Oliveira, 2005; Fattori et al., 2005).

Anecessidade de se buscar refei¢des fora de casa, prontas para o consumo,
produzidas em grande escala e que fossem rapidas e baratas como os hamburgueres
de carne bovina, tornou op¢ao crescente entre a populagdo as sanduicherias ou
lanchonetes do tipo trailers localizados em ruas, pragas ¢ lotes publicos, assim como
as redes de restaurantes fast food (Levre et al., 2000; Tavares & Serafini, 2003; Lima
& Oliveira, 2005; Fattori et al., 2005).

Estes produtos, que nem sempre sdo legalmente regulamentados
e submetidos a procedimentos de fiscalizagdo, t€ém contribuido para elevar
consideravelmente a freqiiéncia de toxinfec¢des alimentares em nivel mundial
(Germano et al., 2000; OMS, 2002; Fattori et al., 2005). Tal situagdo resulta em
prejuizos econdmicos na ordem de até 6,5 bilhdes de ddlares anuais para os Estados
Unidos da América, EUA (U.S. General Accounting Office - GAO, 2001).

Também nos EUA, pais onde 9% dos habitantes consomem diariamente
hamburgueres (Walls & Scott, 1997), foi constatado que grande parte das doencas
¢ resultante do consumo destes alimentos mal cozidos ou da adogdo de praticas
inadequadas na preparagéo (Shiferaw et al., 2000; Patil et al., 2005).

O hambyirguer € um produto carneo industrializado, obtido da carne moida
de animais de agougue, com adi¢@o ou ndo de tecido adiposo e outros ingredientes
(Brasil, 2000). Este produto ¢ submetido a um processo de manipulagdo excessiva
com problematico sistema de conservagao, o que favorece a instalagdo ¢ a veiculagao
de patogenos. Considerando-se tais caracteristicas, tornam-se necessarias a
avaliacgo de sua qualidade higiénico-sanitaria do ponto de vista microbioldgico e a
adogdo de praticas adequadas para sua conservacéo e preparacdo a fim de garantir
que o consumo ocorra de forma segura e livre de contaminagdo (Levre et al., 2000,
Tavares & Serafini, 2003; Lima & Oliveira, 2005).

ASPECTOS MICROBIOLOGICOS DO CONTROLE DE QUALIDADE

A Resolugdo RDC n° 12 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
do Ministério da Satide (ANVISA/MS) estabeleceu o Regulamento Técnico
sobre Padrdes Microbiologicos para Alimentos Destinados ao Consumo
Humano e recomenda metodologias analiticas como as dispostas no Codex
Alimentarius, Internacional Commission on Microbiological Specifications for
Foods (ICMSF), American Public Health Associaton (APHA) ou Food and
Drug Administration (FDA), ou ainda outras metodologias internacionalmente
reconhecidas (Brasil, 2001a).
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Os alimentos sdo qualificados como proprios ou improprios ao consumo
humano de acordo com critérios microbiologicos que sdo estabelecidos pela
legislac@o de cada pais ou definidos, em nivel internacional, pelo Codex Alimentarius
e pelos programas Food and Agriculture Organization e World Health Organization
(FAO/WHO) (Munuera et al., 1997; Schlundt, 2002; Jay, 2005).

Os critérios para o estabelecimento de padrdes microbiologicos em
alimentos envolvem: os grupos de microrganismos ou suas toxinas consideradas
de interesse sanitario, a classificacdo de alimentos segundo o risco epidemioldgico,
os métodos de analise que permitam a determinagdo ¢ a quantificagdo dos
microrganismos ¢ o plano de amostragem (Brasil, 2001a; Jay, 2005).

Essas normas devem basear-se no conhecimento da ecologia microbiana
para que sejam estabelecidos os limites de tolerncia ou valores maximos
admissiveis para cada produto. A analise microbioldgica é que vai determinar se
o produto esta ou ndo adequado dos pontos de vista higiénico-sanitario e de satide
publica (Munuera et al., 1997; Tauxe, 2002).

As carnes e seus derivados constituem veiculo potencial de contaminantes
de natureza bioldgica, fisica ou quimica nas diversas fases de seu processamento,
desde sua origem ou produgdo primaria até as fases de transformagao, armazenagem,
transporte e distribuigdo para o consumo (Feitosa, 1999; Silva et al., 2004).

Na legislacdo vigente (Brasil, 2001a), as amostras de pratos prontos
para o consumo humano, a base de carne, devem ser interpretadas, de acordo
com as especificagdes, como produtos em condigdes sanitarias satisfatorias ou
insatisfatorias. Nesta legislagdo ndo existem padrdes microbiologicos especificos
para hamburgueres cozidos; adotam-se, portanto, os padrdes para pratos carneos
prontos para o consumo (Tabela 1).

Tabela 1. Padrdes microbioldgicos para pratos carneos prontos para o consumo de
acordo com a Resolugdo RDC n°12/2001 da ANVISA/MS

Tolerancia Tolerancia para amostra
Microrganismos para amostra Representativa®

Indicativa® N! C? m? M
Contagem de Coliformes a 45°C/g 2x10 5 2 10 2x10
Contagem de Staphylococcus coagulase positiva/g 10 5 2 5x10? 10
Contagem de Bacillus cereus/g 10 5 2 5x10? 10
Contagem de Clostridium sulfito redutor a 460C/g 10° 5 2 5x10? 10°
Pesquisa de Salmonella sp/25g - 5 0 - -

a: amostra indicativa — composta por um niimero de unidades amostrais inferior ao estabelecido no plano
de amostragem constante na legislacdo especifica.

b: amostra representativa — constituida pelo niimero de unidades amostrais estabelecido de acordo com
o plano de amostragem.

1: n — é o numero de unidades a serem colhidas aleatoriamente de um mesmo lote e analisadas
individualmente.

2: ¢ —¢é o niimero maximo aceitavel de unidades de amostras com contagens entre os limites de m e M.
3: m — limite inferior estabelecido pela legislagdo.

4: M — limite superior estabelecido pela legislago.
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Séo exigidos outros critérios na producdo de hamburguer de carne bovina,
segundo os quais a matéria-prima utilizada deve obedecer aos processos de inspecido
prescritos no Decreto n® 30.691 (Brasil, 1952). Para a rotulagem, aplica-se o
Regulamento Técnico para Rotulagem de Alimentos Embalados da Portaria n® 371
(Brasil, 1997b) e para a fabricagdo, as praticas de higiene de acordo com o Codigo
Internacional de Praticas de Higiene para Produtos Céarneos Elaborados (WHO,
1985). As industrias devem seguir o Regulamento Técnico sobre as Condi¢des
Higiénico-Sanitarias e de Praticas de Elaboragio para Estabelecimentos Elaboradores
e ou Industrializadores de Alimentos da Portaria n® 368 (Brasil, 1997a).

MICRORGANISMOS CONTAMINANTES

Os microrganismos que contaminam os produtos carneos sio amplamente
distribuidos na natureza e podem ser encontrados na agua, no ar, no solo, no trato
intestinal do homem e de animais, na pele, nas méos e no trato respiratorio dos
manipuladores de alimentos, na pele ¢ nas carcagas de bovinos e nos utensilios e
equipamentos de abatedores ¢ de cozinhas (Elder et al., 2000; Martins et al., 2001;
Jo et al., 2004; Fattori et al., 2004; Jay, 2005).

A microbiota normal de produtos & base de carne bovina moida sob
condi¢des higiénicas é composta, predominantemente, por bactérias Gram-negativas
da familia Enterobacteriaceae e do género Pseudomonas e por Gram-positivas dos
géneros Enterococcus, Lactobacillus e Staphylococcus (Jay, 2005). As bactérias
patogénicas ou potencialmente mais comuns nestes alimentos sdo Escherichia
coli, Clostridium perfringens, S. aureus e Salmonella, e, ocasionalmente, Yersinia
enterocolitica, Clostridium botulinum e Bacillus cereus (Lindqvist et al., 2001;
Zansky et al., 2002; Silva et al., 2004; Fortuna & Franco, 2005; Jay, 2005).

Alguns microrganismos, como E. coli O157:H7 e Salmonella spp, sao
mais freqiientemente isolados em hamburgueres contaminados implicados em
surtos infecciosos de origem alimentar (Haeghebaer et al., 2001; Zansky et al., 2002;
Rivas et al., 2003; Rangel et al., 2005).

MICRORGANISMOS PATOGENICOS GRAM — NEGATIVOS

Salmonella sp. Sao bastonetes Gram-negativos, pertencentes a familia
Enterobacteriaceae, normalmente patogénicas e podem estar presentes em fezes de
animais e portadores humanos. Foram descritos mais de 2.200 sorotipos, sendo S.
typhimurium ¢ S. enteritidis os de maior freqiiéncia em amostras clinicas. A partir
de 1991, foi observado um aumento gradual dos isolados de S. enteritidis associado
ao consumo de alimentos contaminados (Cogco et al., 2000; Koneman et al.,
2001). Apesar de a carne bovina ser veiculo transmissor destas bactérias, esta ndo
representa a principal fonte de disseminagao, e sim, os produtos de origem avicola e
suina (Bessa et al., 2004; Jay, 2005). Concentragdes em torno de 107 a 10° células/g
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de alimentos sdo necessarias para que ocorra uma salmonelose, embora a ingestio
de alimentos com pelo menos 15 a 20 células possa causar infecgéo, dependendo da
idade e da imunidade do individuo (FDA, 2005b; Jay, 2005).

Escherichia coli. Sdo bastonetes Gram-negativos, também da familia
Enterobacteriaceae. Fazem parte da microbiota intestinal do homem e animais e sua
presenca em alimentos ¢ indicativa de contaminacao fecal (Koneman et al., 2001; Jay,
2005). As doengas diarréicas causadas por grupos de E. coli, como enteropatogénica
(EPEC), enterotoxigénica (ETEC), enterohemorragica (EHEC), enteroinvasiva
(EIEC), enteroagregativa (EaggEC) e difusamente aderida (DAEC) sdo comuns no
mundo inteiro e manifestam-se através de diferentes mecanismos, de acordo com as
propriedades de viruléncia de cada grupo (Nataro & Kaper, 1998; Koneman et al.,
2001). A carne bovina de hamburguer é considerada o principal veiculo de E. coli
0157:H7, uma vez que os bovinos sdo os reservatorios mais comuns (Callaway et
al., 2003; Rangel et al., 2005). A ingestdo de alimentos com contagem menor que 10
organismos/g ¢ suficiente para causar infeccao (FDA, 2005a).

Yersinia enterocolitica e Klebsiella sp. Sdo enterobactérias Gram-
negativas geralmente encontradas em alimentos carneos ou apds o contato destes
com material fecal, agua ou utensilios contaminados. A Y. enterocolitica foi
evidenciada em carnes de origem bovina e suina e com grande freqiiéncia em
produtos carneos embalados a vacuo (CDC, 2004b; Jay, 2005). Dentre as espécies
de Klebsiella, a K. pneumoniae enteroinvasiva foi isolada, no final dos anos 1990,
de hamburguer servido por uma cadeia de restaurantes fast food nos EUA, tendo
causado gastrenterite e sepse (Sabota et al., 1998).

MICRORGANISMOS PATOGENICOS GRAM-POSITIVOS

Staphylococcus sp. sdo membros da microbiota da pele e das mucosas de
seres humanos, sendo o S. aureus produtor de toxinas termoestaveis, responsaveis por
toxinoses alimentares (Koneman et al., 2001; Le Loir et al., 2003). Sao reconhecidos
14 tipos de enterotoxinas (A, B, C1, D, E, G, H, I, J, K, L, M, N, O), dos quais os
tipos A, B e C foram identificados em amostras de hamburgueres (Jarraud et al.,
2001; Soriano et al., 2002; Le Loir et al., 2003). A toxinose alimentar por S. aureus
requer a ingestdo acima de 10°organismos/g de alimento e/ou de 1 pg de toxina/g de
alimento para se iniciarem os sintomas clinicos, incluindo nausea, vomito, espasmo
abdominal e, ocasionalmente, diarréia. A dura¢do dos sintomas € curta, variando de
30 minutos a 8 horas, entretanto, para recém-nascidos e individuos idosos, a doenga
pode ser fatal (Le Loir et al., 2003; FDA, 2005c).

Bacillus sp. Sdo bastonetes Gram-positivos, formadores de esporos e
comuns no solo, na agua, no ar e na vegetacdo (Koneman et al., 2001). O B. cereus
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¢ a espécie mais isolada e pode causar toxinose alimentar com duas formas clinicas
distintas: a emética e a diarréica. A forma emética tem periodo de incubagdo de
uma a seis horas, manifesta-se por ndusea, vomitos, colica abdominal e, as vezes,
diarréia. Esta associada a pratos a base de arroz, quentes ou frios, contendo 2x10°
organismos/g de alimento. A forma diarréica desenvolve sintomas como nauseas,
cOlicas abdominais e diarréia aquosa, comumente de 6 a 12 horas, ¢ tem como
principais veiculos os pratos carneos de origem aviaria e bovina, preparados com
carne moida, cozida e com molhos. Apresenta contagens em placas variando entre
10° e 108 UFG/g de alimento (Jay, 2005; Schoeni & Wong, 2005).

Clostridium sp. Sdo bastonetes anaerobios moderados, Gram-positivos,
formadores de esporos e estdo amplamente distribuidos na natureza, sendo
encontrados no solo ¢ no trato intestinal de animal e seres humanos (Koneman
et al., 2001). O C. perfringens tipo A produz uma enterotoxina, sobretudo em
produtos carneos moidos e cozidos. Apds a ingestdo de um namero entre 108 e 10°
de formas vegetativas, formam-se esporos no intestino e em seguida a enterotoxina,
que provoca diarréia intensa em um prazo de 6 a 24 horas (Wen & McClane, 2004;
Fortuna & Franco, 2005). O C. botulinum forma esporos termorresistentes e €
responsavel pelo botulismo, que ¢ causado pela ingestdo de alimentos contendo
neurotoxinas pré-formadas dos tipos A, B, E, F ou G. O hamburguer bovino
contaminado por toxinas do tipo A foi identificado como veiculo transmissor de
botulismo. Esta doenga neuroparalitica pode evoluir para 6bito caso ocorra paralisia
respiratoria (Sobel et al., 2004; Jay, 2005).

MICRORGANISMOS DETERIORANTES

A deterioracdo de carnes é resultado da atividade metabdlica de
microrganismos presentes que podem causar alteragdes fisicas, quimicas ou
sensoriais, isto ¢, alteragdes na cor, odor, textura, sabor ou aspecto desses alimentos
(Forsythe, 2002).

Na carne moida ou na carne de hamburguer bovina sdo evidenciadas,
predominantemente, as bactérias deteriorantes aerobias Gram-negativas como
Pseudomonas, Alcaligenes, Acinetobacter, Moraxella e Aeromonas, que crescem
na superficie desses alimentos e, ocasionalmente, as anaerobias Gram-positivas
como Lactobacillus, que se desenvolvem no interior (Forsythe, 2002, Jay, 2005).
As Pseudomonas e Acinetocter-Moraxella spp sdo geralmente responsaveis pela
deterioragdo primaria, com algumas outras atuando em menor escala no processo
(Jay, 2005).

As bactérias Pseudomonas e outras aerobias Gram-negativas normalmente
deterioram os produtos carneos durante a estocagem a frio. As bactérias acido-laticas
causam deterioracdes tipicas em carnes estocadas em embalagens com atmosfera
modificada ou embalagens a vacuo (Forsythe, 2002).
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Acinectobacter sp sdo normalmente comensais, juntamente com
Pseudomonas sdo amplamente distribuidos no solo e 4gua e ocasionalmente podem
causar doencas em humanos, principalmente em pacientes imunodeprimidos.
Alcaligenes sp fazem parte da microbiota normal humana, mas ja foram isolados
em respiradores, nebulizadores e em sistemas de didlise renal como patogenos
oportunistas. Moraxella sp sdo membros da microbiota normal das vias aéreas
superiores e, em algumas ocasides, podem produzir infec¢des sistémicas.
Aeromonas sp tém como habitat natural a 4gua doce ou do mar, podendo ser ainda
encontradas em esgotos e em depositos de dgua destilada, que sdo potenciais fontes
de microrganismos envolvidos em infec¢des nosocomiais. Lactobacillus sp sao
ubiquos no ser humano e ndo patogénicos, podendo ser encontrados na boca, no
intestino, na vagina e em outros sitios (Koneman et al., 2001).

ENFERMIDADES TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS

As enfermidades transmitidas por alimentos (ETAs) sdo definidas como
qualquer doenca resultante da ingestdo de alimentos contaminados. Podem ser
causadas pelo consumo de produtos contendo células vegetativas vidveis de um
agente infeccioso especifico ou toxinas pré-formadas resultantes da proliferacao de
patdgenos toxigénicos (Brasil, 2001a; WHO, 2002).

Essas enfermidades sdo consideradas pela OMS como um dos problemas
de satide publica mais difundidos no mundo contemporéaneo e afetam até 30% da
populagdo do mundo industrializado (WHO, 2002). As conseqiiéncias que essas
doencas podem causar a satide humana s@o bastante variaveis, dependendo de sua
natureza, estagio de tratamento, idade, susceptibilidade individual, patogenicidade do
agente e nimero de organismos ingeridos (Buzby, 2002; Unnevehr et al., 2004).

Normalmente, os episodios agudos sdo brandos, autolimitados e de curta
duracdo. Destacam-se como sintomas mais comuns: diarréia, célica, dor abdominal,
nausea e, raramente, vomito e febre (Buzby, 2002; Schlundt, 2002; Taege, 2004).

Algumas dessas doencas podem causar seqiielas graves e cronicas para os
sistemas cardiovascular, renal, digestivo, respiratdrio ou imune, como a artrite reativa,
nas infec¢des por Salmonella sp, a sindrome urémica hemolitica, caracterizada por
faléncia renal aguda por E. coli O 157:H7 e as doencas intestinais necrotizantes por
C. perfringens (Schlundt, 2002; Rivas et al., 2003; Taege, 2004; Sobel et al., 2005).

Criangas, idosos, gestantes e individuos imunodebilitados sdo considerados
grupos de risco, uma vez que apresentam o sistema imunologico incompleto ou
deficiente e, nestes casos, a ingestdo de pequeno numero de patdogenos pode ser
suficiente para causar doenga. Deve-se considerar ainda que estas patologias podem
manifestar-se de forma mais acentuada, causando sérias complicagdes ou até mesmo
a morte (Buzby, 2002; McCabe-Sellers & Beattie, 2004; Unnevehr et al., 2004).

Nas tultimas décadas, foram identificadas novas espécies de patdgenos
ou verificado o reaparecimento de agentes ja conhecidos e também foram
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desenvolvidos métodos mais eficazes de isolamento e detecgdo (Tauxe, 2002;
Unnevehr et al., 2004). Mudangas demograficas e alteragdes nos habitos alimentares
t€m provocado modificagdes tecnoldgicas na industria com relagdo a formulagio,
ao processamento ¢ a distribui¢do dos alimentos. Essas modificacdes, associadas a
habilidade dos microrganismos de se desenvolverem rapidamente e se adaptarem
ao ambiente, t€m acarretado novos desafios ao sistema alimentar (Kasowski et al.,
2002; WHO, 2002; Unnevehr et al., 2004).

A variedade de alimentos associados a surtos de doengas por eles
veiculadas inclui os produtos de origem animal, como carnes vermelhas, de frango,
peixes e frutos do mar, ovos, leite e seus derivados e os de origem vegetal, como
as frutas e hortalicas (WHO, 2002; Taege, 2004; Adak et al., 2005). A carne bovina
e seus derivados tém sido apontados como os principais veiculos em varios surtos
notificados em diferentes paises (Lindqvist et al., 2001; Haeghebaert et al., 2001;
Rivas et al., 2003; Adak et al., 2005; Rangel et al., 2005).

FATORES QUE CONTRIBUEM PARAAOCORRENCIA DE ENFERMIDADES
TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS

Varios fatores contribuem para a ocorréncia de ETAs: resfriamento
inadequado, grande intervalo de tempo entre o preparo e o consumo, manipuladores
infectados (sintomaticos ou ndo), processamento térmico inadequado, falhas no
reaquecimento, contaminacdo cruzada, higienizagdo deficiente de equipamentos
e utensilios e obtengdo de alimentos de fontes ndo seguras (Buzby, 2002; Silva Jr.,
2002; Adak et al., 2005; Bernardi et al., 2005; Fattori et al., 2005; Lima & Oliveira,
2005; Patil et al., 2005).

A multiplicag@o de patdgenos nos produtos carneos pode ocorrer em
qualquer etapa da produgdo ¢ do consumo ¢ depende de fatores intrinsecos
como atividade da agua, pH, potencial de oxido-redugdo, composicdo quimica,
fatores antimicrobianos naturais, interagdes entre os microrganismos e de fatores
extrinsecos relacionados com o ambiente como a umidade e a temperatura (Chesca
etal.; 2001; Silva Jr., 2002; Jay, 2005).

A contaminagdo da carne bovina por bactérias de origem fecal pode ocorrer
durante ou apds o abate, no seu empacotamento ou ainda pela contaminagao cruzada
com bactérias encontradas no ambiente, superficies, utensilios ¢ equipamentos (Elder
et al., 2000; Omisakin et al., 2003; Picchi, 2004). Posteriormente, no processo de
moagem, microrganismos presentes na superficie das carnes sdo misturados com as
demais porgdes, tornando o produto contaminado (Bergman et al., 2001; Jay, 2005).

Durante a produc@o do hamburguer, tanto em estabelecimentos industriais
e varejistas quanto na fabricaco caseira, pode ocorrer contaminagdo resultante da
adogdo de praticas inadequadas de higiene ou apds adi¢do de condimentos ou outros
ingredientes contaminados (Rivas etal.,2003; Stampi et al., 2004; Patil et al., 2005; Jay,
2005). Entretanto, a remogao ou a diminui¢ao do nimero de bactérias coliformes pode
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ser evidenciada apds o tratamento da carne utilizada na fabricagdo de hambtirgueres
por pasteurizagdo com agua a 85°C por 45 ou 60 segundos (Gill et al., 2001).

O armazenamento ¢ o resfriamento inadequados da carne também sdo
fatores que contribuem para a ocorréncia de ETAs (Fattori et al., 2005; Silva et
al., 2005). Os hambtirgueres devem ser acondicionados corretamente em sacos
plasticos estéreis, estocados e conservados congelados sob temperaturas <0°C,
preferencialmente a —18°C com tolerancia de até —12°C até o momento do uso. Sob
refrigeragdo, os produtos carneos de origem bovina devem ser armazenados a 4°C
por até 72 horas (ICMSF, 1997, Silva Jr., 2002; Fattori et al., 2005).

Os hamburgueres de preparo caseiro foram responsaveis por mais de 80%
das infec¢des esporadicas por E. coli O157:H7 que ocorreram em Nova Jersey/
EUA em 1994. Ficou comprovado assim que a matéria-prima ndo foi o veiculo
de transmissao, mas sim, as maos de cozinheiras que, apds o contato com a carne
moida crua, contribuiram para a contaminagdo cruzada com outros utensilios e
alimentos (Mead et al., 1997).

As etapas ou operagdes consideradas de maior risco e como pontos
criticos de controle na preparacdo de derivados carneos cozidos sdo a cocgdo, a
adigdo de ingredientes e o corte da matéria prima, pois sdo realizadas manualmente
(Silva Jr., 2002).

Amaioria dos casos de ETAs ocorre como conseqiiéncia da contaminagao
de alimentos durante a preparagdo ou a embalagem por manipuladores que
carreiam bactérias (nem sempre sintomaticas) nas fossas nasais, pele ¢ maos ou
ndo mantém habitos de higiene pessoal (Bernardi et al., 2004; Siqueira Jr. et al.,
2004; Adak et al., 2005).

Um estudo realizado com 7.493 pessoas nos EUA, de julho de 1996 a
junho de 1997, demonstrou que 30% dos entrevistados relataram que preferiam
consumir hamburgueres mal cozidos e 93% afirmaram que, ap6s cortarem carnes
em tabuas, nem sempre lavavam a superficie desses utensilios antes de reutiliza-los,
nem tampouco as mdos apds o manuseio desses alimentos (Shiferaw et al., 2000).

A lavagem correta das maos pode evitar cerca de 34% das infecgdes
causadas por E. coli O157:H7 (Mead et al., 1997). Uma redugdo da contagem
de mesofilos de 2,6 log e auséncia de S. aureus e C. perfringens foi constatada
apds a lavagem das maos de manipuladores com agua e sabdo liquido seguida
da antissepsia com iodoforo (Almeida et al., 1995) e ainda uma consideravel
diminui¢do da contagem de Escherichia coli apds a limpeza das unhas com sabdo
liquido e escova (Lin et al., 2003).

Utensilios como tabuas, facas, cortadores, moedores, recipientes e
panos também sdo responsaveis pela veiculagdo de patogenos, tornando-se
necessarias a limpeza e a desinfec¢@o destes materiais que entram em contato com
alimentos in natura, ja que alimentos crus e utensilios contaminados processados
simultaneamente no mesmo ambiente de trabalho podem contaminar alimentos
cozidos (Macdonald et al., 2000; Andrade et al., 2003).
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O hamburguer mal cozido tem sido apontado como um dos principais
fatores de risco de infecgOes esporadicas e surtos causados por E. coli O157:H7
(Macdonald et al., 2000; Kassenborg et al., 2004; Sutcliffe et al., 2004; Rangel
et al., 2005).

Hambirgueres bovinos produzidos com carne pré-cozida e aquecida de
maneira inadequada foram apontados como veiculos de surtos de colite hemorragica
por E. coli O157:H7, nos EUA, e de Salmonella paratyphi B na Franga (Belongia
etal., 1991; Haeghebaert et al., 2001).

Em muitos paises, erros durante o processamento € o cozimento de
hamburgueres tém resultado em varios surtos, especialmente causados por
Escherichia coli O157:H7. Isso demonstra que a contaminagdo cruzada e o
tratamento térmico insuficiente sdo fatores diretamente relacionados com surtos
causados por produtos carneos (Macdonald et al., 2000; Haeghebaert et al., 2001;
Kassenborg et al., 2004).

O monitoramento do tempo ¢ datemperatura indica se havera sobrevivéncia
ou morte dos microrganismos na cocgao e no reaquecimento e quais os riscos de
multiplicagdo durante o armazenamento ¢ a exposi¢do dos alimentos (Silva Jr.,
2002; Jay, 2005). Cieslak et al. (1997) avaliaram as condi¢des de cozimento de
hamburgueres em restaurantes do tipo fast food, responsaveis por um surto de E.
coli O157:H7 em Las Vegas/EUA, e constataram diferencas no bindmio tempo-
temperatura adotado pelos estabelecimentos.

Nos EUA, o FDA (2000) e o Food Safety and Inspection Service (FSIS)
of United States Department of Agriculture (USDA) (FSIS, 2003) recomendam que
todas as partes do hamburguer devem ser adequadamente cozidas, principalmente
suas por¢des mais frias (geralmente o centro geométrico), utilizando temperaturas
internas de 68°C (FDA, 2000) ou de 71°C (FSIS, 2003) durante pelo menos 15
segundos. No Brasil, segue-se a Portaria n® 1428/MS (Brasil, 1993), que preconiza
como temperatura ideal para a cocg¢do de produtos carneos 74°C por alguns
segundos, embora também seja aceito o cozimento a 70°C por 2 minutos ou 65°C
por 15 minutos (Silva Jr., 2002).

Redugdes logaritmicas na concentragdo de E. coli e de Salmonella sp em
hambuirgueres foram observadas apds o cozimento em temperaturas adequadas
(Salmon et al., 2000; Walkins & Marks, 2002). A inativagdo total dessas bactérias
foi constatada quando estes alimentos foram cozidos internamente a 71,1°C (Juneja
etal., 1997; Salmon et al., 2000; Rhee et al., 2003).

Esta relagdo temperatura/tempo € suficiente para destruir células
vegetativas, entretanto toxinas termoestaveis ou esporos ndo serdo destruidos (Le
Loir et al., 2003; Fortuna & Franco, 2005).

O resfriamento de alimentos cozidos ¢ outra etapa que deve ser
cuidadosamente controlada a fim de se evitar que o produto permanega sob
temperaturas que possibilitem a proliferacdo de microrganismos que tenham
sobrevivido & cocgdo. Microrganismos resistentes ao aquecimento e a auséncia de
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refrigeragdo apropriada ap6s a coc¢@o permitem a germinagdo e a multiplicagdo em
produtos carneos cozidos (Haeghebaer et al., 2001; Fortuna & Franco, 2005).

Carnes cozidas devem ser refrigeradas apos atingirem 55°C em sua
superficie e a temperatura no centro geométrico deve cair a 21°C, dentro de duas
horas, e a 4°C dentro de mais seis horas (Silva Jr., 2002; Brasil, 2003).

O reaquecimento bem executado € tdo importante quanto a cocgdo inicial,
pois as células bacterianas sobreviventes proliferam-se, devendo ser destruidas
durante o novo aquecimento (Fortuna & Franco, 2005). Recomenda-se que nesta
etapa todas as porgdes dos hambiirgueres cozidos devam atingir novamente a
temperatura de seguranga, conforme o que foi descrito para a cocgdo, ou seja, de
74°C durante 15 segundos (FDA, 2000; Silva Jr., 2002).

INCIDENCIA E IMPACTO SOCIOECONOMICO DOS SURTOS DE
ENFERMIDADES TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS

Um caso de doenga alimentar corresponde ao incidente no qual uma
pessoa torna-se doente apos a ingestio de um alimento considerado contaminado
com base em evidéncia epidemioldgica ou analise laboratorial (Haeghebaer et
al., 2001; Sutcliffe et al., 2004). Um surto pode ser definido como um episddio
caracterizado pela ocorréncia de dois ou mais casos de uma mesma enfermidade,
resultante da ingestdo de um alimento comum (Olsen et al., 2000; Bender et al.,
2004; Rangel et al., 2005).

Os dados reais da incidéncia das ETAs permanecem desconhecidos,
apenas 1% a 10% desses episodios sdo relatados anualmente (FAO/WHO, 2002). A
maioria ndo ¢ analisada sistematicamente por organismos internacionais, nacionais
ou regionais em razdo de falhas na coleta dos dados disponiveis. A ocorréncia dos
casos € muitas vezes subestimada por auséncia de atendimento médico, diagndstico
impreciso ou falta de notificagdo as autoridades sanitarias (Lindqvist et al., 2001;
Bender et al., 2004; Adak et al., 2005).

Anualmente, nos EUA, ocorrem cerca de 76 milhdes de casos de ETAs,
323.000 hospitalizagdes e 5.000 mortes. Cerca de 62 milhdes das ETAs sdo de
etiologia ndo identificada (Mead et al., 1999). A incidéncia total de gastrenterites
agudas varia entre 250 e 350 milhdes por ano, das quais 25% a 30% sdo diretamente
associadas a ETAs (McCabe-Sellers & Beattie, 2004), enquanto as complicagdes
cronicas que ocorrem em 2% a 3% dos casos raramente sdo notificadas (Lindqvist
etal., 2001). Os custos anuais com doentes, funerais, acdes legais e pagamento dos
prejuizos associados a ETAs nesse pais giram em torno de 6,5 bilhdes de dolares
(USGAO, 2001).

Olsen et al. (2000) relataram a ocorréncia nos EUA, entre 1993 e 1997,
de 2.751 surtos e 86.058 casos de ETAs. As bactérias foram responsaveis pela
maioria dos surtos (75%) e dos casos (86%), enquanto 6% dos surtos e 8% dos
casos foram causados por virus, 2% e 5% por parasitas e 17% e 1% por agentes
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quimicos, respectivamente. As principais bactérias foram Salmonella, E. coli, C.
perfringens, S. aureus, Shigella, Campylobacter, C. botulinum e B. cereus, ¢ a carne
bovina um dos principais veiculos. Ainda nesse pais, no periodo de 2000 a 2005,
foram relatados 6.376 surtos e 127.065 casos de ETAs. Cerca de 48% dos surtos e
47% dos casos foram de etiologia bacteriana, 41% e 50% foram causados por virus,
1% e 1% por parasitas € 10% e 2% por agentes quimicos, respectivamente. Entre
2003 e 2004, os produtos carneos bovinos foram responsaveis por cerca de 3% dos
surtos (CDC, 2004a).

Os surtos notificados de ETAs de etiologia conhecida, nos EUA,
ocorreram com maior freqiiéncia em estabelecimentos comerciais e institucionais
(78%) e em menores propor¢des em residéncias privadas (22%) (Olsen et al., 2000).
Entretanto, os casos esporadicos por E. coli O157:H7 sdo mais freqiientemente
relacionados com o consumo de hamburgueres de preparagio caseira (Rivas et al.,
2001). Normalmente, os surtos provocados por alimentos caseiros, relacionados
com inadequadas préticas de preparagdo, sdo menos relatados em virtude de ser
menor tanto o numero de pessoas acometidas quanto a gravidade dos casos (Olsen
et al., 2000; FAO/WHO, 2002).

A E. coli O157:H7 foi identificada pela primeira vez em surtos de colite
hemorragica nos estados de Oregon e Michigan/EUA, associada ao consumo de
hamburguer mal cozido em restaurantes de uma cadeia de fast food (Riley et al.,
1983). De 1982 a 2002, foram reportados 350 surtos, 8.598 casos esporadicos,
1.493 hospitalizacoes, 354 casos de colite hemorragica e 40 6bitos por E. coli 0157
em 49 estados dos EUA, sendo os produtos carneos moidos de origem bovina os
veiculos identificados em 75 surtos e os hambuirgueres bovinos em 27 surtos. Nesse
periodo, entre os surtos associados a hamburgueres contaminados, cinco ocorreram
em restaurantes do tipo fast food, sendo dois em 1982, um em 1992 a 1993, um
em 1995, e um em 1999 (Rangel et al., 2005). Seis surtos similares envolvendo
hamburgueres contaminados por esta bactéria, nos EUA, também foram notificados
em 2003 (trés) e 2004 (trés) (CDC, 2004a).

Cerca de 73.000 casos infecciosos, 2.000 hospitalizacdes e 60 dbitos
causados por essa bactéria sao notificados a cada ano nesse pais, cujos gastos anuais
sdo estimados em 405 milhdes de dolares e os custos de caso/individuo variam de
26 dolares a 6,2 milhdes de dolares (Frenzen et al., 2005).

A incidéncia anual de infeccdes esporadicas de E. coli O157:H7 nos EUA,
de 1996 a 1999, foi estimada em 1,9 a 2,3 casos/100.000 habitantes (Bender et al.,
2004) e nao apresentou diferencas significativas até 2002, sendo apenas 8% mais
baixa em relacdo a 1996 (Vugia et al., 2003). Entretanto, houve um declinio de
43,3% no percentual de positividade desta bactéria em amostras de carne moida em
2004 em relagdo ao ano de 2003, e mais de 80% em relacdo ao ano 2000 (USDA,
2005), gracas a implementagdo de medidas que asseguraram a eliminacdo ou
redugdo dessa bactéria nestes produtos pelo FSIS (FSIS, 2003) e pelo FDA (FDA,
2000) (Rangel et al., 2005; USDA, 2005).
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Salmonella, S. aureus, C. perfringens, C. botulinum, B. cereus e E. coli
O157:H7 foram os principais agentes responsaveis por surtos de ETAs no Japao,
Coré¢ia (Lee et al., 2001), Suécia (Lindqvist et al., 2001), Canad4 (Macdonald et al.,
2000; Lee & Middleton, 2003), Australia (Dalton et al., 2004), Inglaterra e Pais de
Gales (Adak et al., 2005) no periodo de 1981 a 2001. A carne bovina e seus produtos
derivados foram veiculos importantes desses surtos, sendo identificadas em 17% a
30% dos episddios (Lindqvist et al., 2001; Dalton et al., 2004; Adak et al., 2005).

A notificacdo de ETAs tem sido evidenciada em diferentes paises. Na
Coré¢ia e no Japdo, de 1981 a 1995, foi estimada uma prevaléncia média de casos
de 2,44/100.000 individuos e de 28,01/100.000 individuos e a taxa de mortalidade
de 0,74% e 0,3%, respectivamente (Lee et al., 2001); na Suécia, de 1998 a 1999,
foram reportados 85 surtos e 183 casos, representando um custo anual de 123
milhdes de dolares para a economia desse pais (Lindqvist et al., 2001); no Canada,
de 1992 a 2001, 101.141 casos com incidéncia média anual de 22,3 casos de
Salmonella/100.000 individuos e de 3,7 casos de E. coli O157/100.000 individuos
(Lee & Middleton, 2003); na Australia, de 1995 a 2000, 214 surtos e 20 6bitos
(Dalton et al., 2004); na Inglaterra e Pais de Gales, de 1996 a 2000, 1.724.315 casos,
21.997 hospitalizagdes e 687 dbitos/ano (Adak et al., 2005).

No Brasil, tém sido realizados estudos visando evidenciar a presenca de E.
coli O157:H7 em hamburgueres, frigorificos e indudstrias nas regides Sul e Sudeste.
A bactéria ndo foi detectada em nenhuma das amostras analisadas, atestando, sendo
a auséncia, pelo menos uma baixa freqiiéncia desse patdgeno em produtos carneos
brasileiros (Silveira et al., 1999; Silva et al., 2001).

As infeccdes por Salmonella causam aproximadamente 1,4 milhdes de casos
de ETAs, 16.000 hospitalizagdes e 600 dbitos por ano nos EUA, sendo responsaveis
por grandes perdas econdmicas estimadas na ordem de 2,9 bilhdes de ddlares por ano
(USDA, 2003), com custo médio de 1.322 dolares/caso (Lindqvist et al., 2001). S.
enteritidis foi o agente etiologico mais identificado, considerado responsavel por 55%
dos surtos ocorridos entre 1993 e 1997 nos EUA (Olsen et al., 2000), enquanto em
2002, de 49% dos casos de ETAs por Salmonella ocorridos no pais, 19% foi causado
por S. typhimurium, 15% por S. enteritidis ¢ 14% S. newport (Vugia et al., 2003).
Em 2002, em cinco estados americanos, ocorreu um surto infeccioso por S. newport
multiresistente a antibidticos com 45 casos confirmados e um 6bito associado ao
consumo de carne moida bovina crua ou mal cozida (Zansky et al., 2002). Em 2003 e
2004, surtos por S. typhimurium, S. enteritidis, S. newport e S. oranienburg veiculados
por produtos bovinos moidos foram reportados no pais (CDC, 2004a).

Surtos de salmonelose envolvendo a carne moida e hamburguer bovino
cru ou mal cozido t€m sido também notificados na Franca (Haeghebaert et al.,
2001), no Canada (Lee & Middleton, 2003), na Australia (Dalton et al., 2004), na
Argentina (Di Pietro et al., 2004), na Inglaterra e Pais de Gales (Adak et al., 2005).

No Brasil, nos estados do Rio Grande do Sul e Sdo Paulo, a salmonelose
tem sido a ETA de maior ocorréncia desde 1993 (Nadvorny et al., 2004). De 1996 a
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2000, ocorreram, em S&o Paulo, 4.581 casos de ETAs por Salmonella sp, sendo a S.
enteritidis a mais prevalente (32,7%) e a carne bovina responsavel por 11% desses
episodios (Tavechio et al., 2002). Em 2000, dos 99 surtos de ETAs ocorridos no Rio
Grande do Sul, 74 (74,7%) foram ocasionados por Salmonella sp, estando a carne
bovina envolvida em 2,5% dos surtos (Nadvorny et al., 2004).

Os casos esporadicos causados por B. cereus, C. perfringens, C. botulinum
e S. aureus normalmente ndo sdo relatados, se o fossem este niimero seria dez vezes
maior do que o nimero de surtos identificados (Mead et al., 1999).

Nos EUA, sdo estimados, aproximadamente, 250 mil casos de toxinoses
alimentares por C. perfringens e sete obitos por ano (Wen & McClane, 2004).
Entre 1993 e 2004, foram identificados no pais alguns surtos causados por esta
bactéria, associados ao consumo de carne moida cozida (Olsen et al., 2000; CDC,
2004a). Na Inglaterra e Pais de Gales, de 1996 a 2000, foram relatados 168.436
casos de toxinoses por C. perfringens, o que ocasionou 709 hospitalizagdes e 177
obitos, sendo as carnes de origem bovina e aviaria os alimentos mais envolvidos
(Adak et al., 2005). Surtos similares causados por este patogeno, tendo a carne e
o hamburguer de origem bovina como veiculos, também foram identificados na
Australia, entre 1995 e 2000, e no Brasil, entre 1998 e 2001 (Camara, 2002; Dalton
etal., 2004).

Entre 1990 e 2000, foram constados 263 casos de botulismo nos EUA,
com uma incidéncia anual de 0,1/1.000.000 e média anual de 23 casos. Os produtos
enlatados caseiros foram responsaveis pela maioria dos casos, assim com a toxina
botulinica tipo A, que foi identificada em mais de 50% dos episodios, ao passo que
somente um surto e um caso associado a hamburguer bovino contaminado por C.
botulinum foi confirmado neste periodo (Sobel et al., 2004). Na Polonia, foram
descritos 78 casos ¢ dois 6bitos por botulismo em 2003, sendo os pratos carneos
envolvidos em 24,4% dos episodios (Czerwinski et al., 2005). No Brasil, no estado
de Goias, de acordo com levantamentos realizados pelo Centro de Informagdes
Toxicoldgicas de Goias (CIT), da Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria
Estadual, ocorreu um caso de botulismo provocado pelo consumo de sanduiche de
carne contaminada (Brasil, 2001b).

Aproximadamente 185.060 casos de toxinoses alimentares, 1.753
hospitalizagdes e dois obitos por S. aureus sdo estimados por ano nos EUA (Mead
etal., 1999) e 9.196 casos e 232 hospitalizagdes na Inglaterra e Pais de Gales (Adak
et al., 2005). No periodo de 1993 a 2004, surtos de toxinoses causados por este
patdgeno, tendo a carne e 0 hamburguer bovinos confirmados como veiculos, foram
evidenciados no Brasil (Camara, 2002), nos EUA (Olsen et al., 2000; CDC, 2004a)
e na Europa (Lindqvist et al., 2001; Adak et al., 2005).

Mesmo sendo notificados anualmente 27.360 casos de ETAs por B. cereus
nos EUA (Mead et al., 1999), a notificagdo dessa bactéria em surtos associados ao
consumo de carnes contaminadas ¢ baixa ou nula em diferentes paises (Lindqvist et
al., 2001; Camara, 2002; CDC, 2004a).
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Durante o periodo de 1996 a 2003, estimou-se que a incidéncia de varias
infecgdes causadas por patdgenos emergentes decresceu significantemente nos
EUA: por E. coli O157 em 42% e por Salmonella em 17% (CDC, 2004c). Em
2004, o decréscimo foi de até 80% para E. coli O157 (USDA, 2005). A adogdo de
medidas de controle por drgdos governamentais e pelas indstrias de alimentos que
t€m investido em seguranca alimentar durante a fabricacdo de produtos carneos e
também em educagdo alimentar para seus consumidores resultaram em uma redugo
de Salmonella em cares durante este periodo e de E. coli O157 em hamburgueres
a partir de 2002 e, conseqiientemente, em maior prevencao das ETAs (CDC, 2004c;
Rangel et al., 2005; USDA, 2005).

Esses dados comprovam que grande parte das ETAs que ocorrem
mundialmente poderia ser evitada se mais pesquisas fossem realizadas em beneficio
da seguranga alimentar (CDC, 2004c; Rangel et al., 2005; USDA, 2005).

ABSTRACT
Ready-to-eat ground beef hamburger: legal aspects and bacterial risks

The present review describes the necessary basic aspects to assure the hygienic-
sanitary quality of bovine meat, more specifically regarding the ready-to-eat
ground beef hamburger, which is currently one of the foods more produced in
large scale and increasingly consumed in Brazil. The microbiological limits and
patterns which must be adopted to guarantee a correct interpretation among the
results of microbiological analysis, the factors that contribute to the occurrence of
foodborne disease outbreaks and the need to implement good practice production
systems which aim to identify the microbiological hazards and risks were important
parameters approached throughout this work. Furthermore, the legal aspects and
the bacterial hazards that compromise the quality of these provisions exposed for
selling or consumption are described, with the intention of, above all, preventing or
minimizing the number of foodborne diseases, having seen that these represent one
of the most disseminated problems within public health worldwide.

KEYWORDS: Hamburgers. Microorganisms. Food transmitted diseases.
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