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RESUMO

Nos cursos de gastronomia, as cozinhas didaticas reinem algumas condi¢des de risco similares
as cozinhas profissionais, sendo o local onde grande parte dos discentes tém o primeiro contato
com esse tipo de ambiente laboral. Acidentes como cortes, amputa¢cfes, queimaduras, choques
elétricos ou engasgos sdo passiveis de acontecer e, nesse caso, deve-se chamar o0 servi¢co
especializado. Entretanto, antes que este chegue ao local, o conhecimento adequado, dentre os
presentes, de técnicas de primeiros socorros, pode mitigar danos a vitima. Este trabalho buscou
averiguar a importancia do treinamento em técnicas de primeiros socorros para estudantes com
aulas praticas em cozinhas didaticas, tendo como estudo de caso o Laboratério de Gastronomia
da UFRPE. Para tanto, foi realizada inicialmente uma pesquisa bibliografica sobre riscos de
acidentes em cozinhas profissionais e didaticas e técnicas de primeiros socorros. Foi realizada
ainda uma pesquisa de campo envolvendo: formulario de pesquisa de opinido sem identificagcao
do respondentes, em meio digital; levantamento de riscos das cozinhas didaticas do Laboratério
de Gastronomia da UFRPE, resultantes da estrutura fisica, equipamentos e utensilios; medicao
de distancia e tempo de deslocamento para as unidades de atendimento mais proximas. Como
resultados, foi observado que a maioria dos respondentes ndo tem conhecimentos formais sobre
primeiros socorros, além de que, se que parte dos participantes adotaria procedimentos
recomendados pela literatura, outros realizariam medidas incorretas, o que poderia comprometer
o estado da vitima. Boa parte dos participantes informaram ja ter sofrido algum acidente em
cozinha profissional ou didatica e, a grande maioria se mostrou interessada em receber
treinamento em primeiros socorros. Na andlise do espaco do laborat6rio, foram listados riscos na
estrutura fisica, equipamentos e utensilios, inerentes a esse espac¢o, que podem gerar queda,
cortes, amputacdes, choque elétrico, queimadura, dentre outros. A distancia para os servigos de
salde mais proximos esta entre 3 e 6 km da universidade e, em média, de 6 a 12 minutos, a
depender do transito. Conclui-se que promover o conhecimento adequado de primeiros socorros
para estudantes de gastronomia € uma habilidade relevante para sua vivéncia nas cozinhas

didaticas e nas futuras experiéncias em cozinhas profissionais.

Palavras - chave: Acidentes, Gastronomia, cozinhas profissionais.
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1. INTRODUGAO

Nos estabelecimentos gastronémicos, a cozinha é um local de grande risco
para acidentes, tendo em vista a presenca de objetos cortantes, altissimas
temperaturas e magquinario industrial, possibilitando a ocorréncia de ameacas
constantes para a saude dos profissionais (De Paula, 2011). De acordo com Lima e
Cadete (2017, p.14), trabalhadores das cozinhas profissionais realizam suas
atividades em condi¢bes extremas, enfrentando jornadas longas e desgastantes de
trabalho, expostos ao calor e sob intensa pressédo de tempo e qualidade, o que afeta

sua saude fisica e mental.

Analisando doengas ocupacionais e acidentes de trabalho em trabalhadores
de cozinhas profissionais, as pesquisadoras Raquel Aparecida Casarotto e Luciane
Frizo Mendes (2003) realizaram uma pesquisa com funcionarios de cozinhas de quatro
restaurantes universitarios e de um hospital pediatrico. Dentre os 199 respondentes do
guestionario utilizado no estudo, 36 relataram ter sofrido cortes em suas fung¢des na
cozinha, 12 sofreram queimaduras e 4 algum tipo de amputacao (Casarotto e Mendes,
2003, p. 121).

Dutra (2017, p.20), chama a ateng&o para os riscos ambientais das cozinhas
profissionais, defendendo a necessidade de haver profissionais de seguranca do
trabalho atuando nesses espacos. Entretanto, segundo o Manual da Fiocruz (2003,
p.08), além destes, outras pessoas com 0s conhecimentos técnicos apropriados
podem atuar realizando primeiros socorros (PS) enquanto o servigo especializado ndo

chega.

O perigo de acidentes ndo é apenas circunscrito ao ambiente da cozinha, e
pode ocorrer no saléo, dentre os clientes, sendo a ocorréncia mais comum 0 engasgo.
E possivel encontrar diversas mencdes a esse tipo de sinistro em veiculos da
imprensa, como o0s publicados por Rossi (2021), Nolf (2021), Costa (2022), Pessoa
(2022), Cidade Alerta (2022) e Revista Menu (2022).

Nesse sentido, pode-se refletir sobre o preparo das pessoas que atuam em
cozinhas profissionais. De acordo com Borba (2015, p. 121), historicamente, a
formacdo desses trabalhadores se iniciava no préprio trabalho, onde aprendiam ao
mesmo tempo em que ja operavam na pratica dos estabelecimentos. A partir de 1999,
com o surgimento dos cursos superiores de gastronomia no Brasil, tem sido comum a

formacéo prética dos profissionais do mercado em cozinhas didaticas, que passam a
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ser o primeiro contato de grande parte dos trabalhadores em gastronomia que

recebem educacgéo formal.

Os profissionais de gastronomia possivelmente precisardo, em suas
trajetdérias profissionais, lidar com acidentes nas cozinhas profissionais. Em sua
formacao, entretanto, pode ndo haver treinamento para enfrentar tais situacdes. Além
disso, na propria graduacgdo, € possivel que os discentes venham a vivenciar situacdes

de sinistro que demandem a utilizacdo das técnicas de PS.

Sendo assim, este trabalho visa compreender qual o nivel de conhecimento
dos estudantes do Bacharelado em Gastronomia da Universidade Federal Rural de

Pernambuco sobre as técnicas de primeiros socorros voltadas a acidentes na cozinha.

2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Acidentes de trabalho nas cozinhas profissionais

De acordo com a lei 6367/76, “Art. 2°, acidente do trabalho é aquele que
ocorre pelo exercicio do trabalho a servico da empresa, provocando lesdo corporal ou
perturbacdo funcional que cause a morte, ou perda, ou reducdo, permanente ou

temporaria, da capacidade para o trabalho” (Presidéncia da Republica, 1976).

Em uma cozinha profissional existem diversos tipos de riscos, como quedas,
gueimaduras, choques elétricos, cortes e varios outros. O Quadro 1 apresenta uma
sintese dos principais tipos de acidentes e suas causas, tal como proposto no site de

uma empresa especializada em prevencao de acidentes de trabalho.

Quadro 1: Tipos de riscos de acidentes nas cozinhas profissionais

Acidente Causa

1) Choque Elétrico

Dentro de uma cozinha, os choques elétricos
estdo por toda parte. O mesmo acontece nas
cozinhas industriais e por isso este é um dos
riscos mais importantes a se cuidar. Existem
muitas maquinas e aparelhos que sdo movidos a
eletricidade e, por isso, é fundamental que nao

sejam manuseados com as méos molhadas.

2) Queimaduras

Seja queimaduras por O6leos quentes, pelo

préprio fogo ou por encostar em superficies




guentes, todas sdo desagradaveis e devem ser

evitadas.

3) Cortes e Perfuracdes

Facas, cortadores e outros tipos de objetos
afiados estdo sempre presentes na Cozinha
Industrial trazendo riscos a saude dos
trabalhadores. Além de causarem cortes e
perfuracdes, ao causarem esses acidentes,
acabam por contaminar o alimento que devera
ser descartado

4) Quedas

A grande maioria das Cozinhas Industriais
possui piso frio, por questdes de higiene, facil
limpeza entre outros. Dessa forma, muitas vezes
torna-se Umido e escorregadio devido aos
vapores e condensacdes causados pelo calor do
ambiente. Além dos Calcados de Seguranca,
fundamentais nessas situacdes, as vezes sdo
necessarios a implantacdo de pisos
antiderrapantes.

Fonte: Prometal (2018)

Em sua pesquisa realizada em cozinhas industriais e hospitalares, Casarotto

e Mendes (2003) mapearam o0s tipos de acidentes com maior nimero de ocorréncias,

tendo chegado aos seguintes resultados, incluindo outras categorias, tais como

trauma, preensdo e amputacdes, conforme pode ser observado na Figura 1.

Figura 1: Numero e tipos de acidentes de trabalho sofridos pelos

trabalhadores de cozinhas industriais
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Fonte: Casarotto e Mendes (2003)




Além dos riscos apresentados, outros agentes poderdao ser identificados e
deveréo estar previstos em um Programa de Prevencgdo de Riscos Ambientais (PPRA)
para serem eliminados ou atenuados através de medidas de controle de risco,
envolvendo o uso de equipamentos de protecdo individual (EPI) (Prometal, 2018). O
PPRA é um documento elaborado com o objetivo de estabelecer conhecimento e
antecipacédo dos riscos, permitindo que sejam propostas medidas de prevencdo. Além
disso, deve consolidar a mensuracdo dos riscos ambientais apontados, por meio de
avaliagcdes ambientais mecanizadas (Dutra, 2017, p.20).

Sobre a importancia do PPRA, a autora salienta:

“O PPRA deve ser realizado de modo efetivo em todo o ambiente de
trabalho, ndo podendo servir apenas como um documento para fins
de fiscalizacdo, desvirtuando, portanto, os verdadeiros objetivos que
as Normas prop8em. A sua implantagdo deve contar com a
colaboracéo e participacdo de todos os trabalhadores para que o seu
verdadeiro objetivo seja alcancado, mantendo as condi¢des
ambientais ocupacionais dentro dos limites de tolerancia, promovendo
0 bem estar dos trabalhadores, a protecdo do meio ambiente e dos

recursos naturais” (Dutra, 2017, p.20).

2.2 Normas regulamentadoras aplicaveis a cozinhas profissionais

Reconhecendo o perigo iminente de ambientes laborais, o Ministério do
Trabalho definiu as normas regulamentadoras (NR) para prevenir ou minimizar os
acidentes de trabalho. Nesse ambito, as cozinhas profissionais sdo locais onde se
podem ver aplicados os parametros e determinacdes das (NR), tendo esse tema sido
trabalhado por estudos como os de Paula (2011), Lafeta e Werneck (2017), Dutra
(2017), Nicola (2008), dentre outros.

Nesse sentido, cabe destacar algumas das principais NRs que tém alguma

relacdo com o tema.

A NR1 é o documento base para a interpretacdo das outras regulamentacdes
de Saulde e Seguranca do Trabalho, englobando tudo e todos que estao envolvidos

com a seguranca do trabalho, seja de forma direta ou indireta (Meira, 2022).



A NR6 trata dos equipamentos de protecfes individuais, os EPIs, com énfase
no seu caréater individual, garantindo o uso exclusivo de cada profissional. Lafeta e
Werneck (2017) salientam, entretanto que, “ao ser utilizado em uma situacao de risco,
a protecédo individual ndo podera ter seu efeito anulado por Equipamentos de Protecao
Coletiva” (Lafeta & Werneck, 2017).

A maioria dos acidentes na cozinha s&do de natureza mecénica, a exemplo
dos cortes, que podem resultar de fatores como distracdo ao manusear objetos
cortantes, acondicionamento incorreto de utensilios, entre outros. A utilizagdo
adequada do EPI é um dos principais mecanismos para prevenir essas ocorréncias
(Da Costa 2011 p 24).

A NR9 trata dos riscos ambientais, classificando-os em quimicos, fisicos e

biolégicos. Além disso,

“Anorma regulamentadora NR9 é responsavel pelo Programa de
Prevencdo de Riscos Ambientais, também conhecida como PPRA.
Originalmente editada pela Portaria MTbh n° 3.214, de 08 de junho de
1978, sob o titulo “Riscos Ambientais”, a norma serve para assegurar a
saude fisica e mental dos trabalhadores.” (Windtec, 2021)

A NR12 trata dos possiveis acidentes causados por equipamentos, definindo
“referéncias técnicas, principios fundamentais e medidas de protecéo para resguardar
a saude e a integridade fisica dos trabalhadores” (Sesi, 2022). A NR17 estabelece os
parametros para adaptar as condi¢cdes de trabalho as caracteristicas psicofisiologicas
dos trabalhadores, com o objetivo de promover conforto, seguranca e desempenho
(De Paula, 2011, p.23).

As normas, se seguidas adequadamente, podem trazer menores riscos para
0s usuarios de cozinhas profissionais. Entretanto, ainda assim, acidentes acontecem,
necessitando de atendimento emergencial quando implicam em vitimas e riscos a sua

integridade fisica.

2.2 Primeiros socorros

Segundo a Fundacdo Osvaldo Cruz pode-se definir primeiros socorros como
os “cuidados imediatos que devem ser prestados rapidamente a uma pessoa, vitima
5
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de acidentes ou de mal subito, cujo estado fisico pde em perigo a sua vida, com o fim
de manter as funcfes vitais e evitar o agravamento de suas condicdes, aplicando

medidas e procedimentos até a chegada de assisténcia” (FIOCRUZ, 2003, p.8).

Ainda segundo a Fiocruz qualquer pessoa treinada pode aplicar essas
técnicas até a chegada do servico especializado, como médicos, socorristas e
enfermeiros, ou no servi¢co especializado, como postos de saude, unidades de pronto
atendimento e hospitais FIOCRUZ, 2003, p.8).

Nesse sentido, Castro, Cordeiro e Andrade (2019), ressaltam a importancia
de saber as técnicas de primeiros socorros para salvar vidas e evitar danos ainda
maiores. Porém tal conhecimento é acompanhado de responsabilidade, tendo em vista
que ndo prestar ou providenciar socorro a vitima, pode implicar em crime de omissao
de socorro. Os autores salientam ainda que a omissdo de socorro e o atendimento
inadequado nos primeiros socorros estdo dentre os principais motivos de mortes e

danos irreversiveis para as vitimas.

E, nesse contexto,

“Professores e funcionarios que atuam em ambiente escolar
devem receber cursos e treinamentos para o enfrentamento de
situagBes que necessitem de cuidados imediatos, visto que € nesse
ambiente que criancas e jovens passam a maior parte do dia e estédo
suscetiveis a sofrerem diversos acidentes, sejam eles em atividades
esportivas ou até mesmo na propria sala de aula (SONMEZet. al.
2014; MARTIN, 2015) apud (Castro, Cordeiro, & Andrade, 2019,
p.225).

Portanto, se é aconselhavel o treinamento em primeiros socorros para
cenarios corriqueiros do dia a dia, podemos compreender como esses conhecimentos
sdo especialmente necessarios em cozinhas profissionais onde se da a interacdo de

diversos riscos.

Por fim, pode-se refletir ainda sobre a condi¢do das cozinhas didaticas como
ambientes educacionais que, em paralelo, replicam algumas condi¢cbes encontradas
em cozinhas profissionais. Configuram-se como local de aprendizagem de técnicas,
praticas e comportamentos que serdo utilizadas na vida profissional, nos futuros

desafios.



3. CARACTERIZAGCAO DO ESTAGIO

O estégio foi realizado no Laboratério de Gastronomia da UFRPE, localizado
no endereco: na rua Dom Manuel de Medeiros, s/n, Dois Irméos - CEP: 52171-900 -
Recife/PE.

O curso de Bacharelado em Gastronomia da Universidade Federal Rural de
Pernambuco (UFRPE) foi criado em 2004. No ano de 2012, foi inaugurado o
laboratorio onde se localizam as cozinhas didaticas para suprir o curso do espago e
demais condigfes necessarias a realizagdo das aulas praticas (UFRPE, 2022) (Figura

2). Oferecendo usualmente 60 vagas anuais, em duas entradas, e.

No Laboratério de Gastronomia, acontecem as atividades de ensino, pesquisa
e extensao relacionadas ao curso. Podem, nesse sentido, ser citadas as aulas praticas
de diversas disciplinas, tais como Habilidades e Técnicas Culinaria | e I, Cozinhas
Classica, Europeia, Brasileira, Tipica de Pernambuco, Docaria e Confeitaria,
Panificagéo, dentre outras. Dentre as atividades de extens&o, destacam-se cursos e
palestras que séo oferecidas para a comunidade. Por fim, pesquisas que demandam

desenvolvimento de produtos e andlise sensorial ocorrem continuamente no edificio.

Fonte: Autoria prépria

O espaco conta com funcionarios terceirizados que sdo responsaveis pela
limpeza, organizacdo das salas e dos insumos, recep¢do dos alunos, dentre outros.
No momento, ha um técnico de laboratério para ajudar na coordenacédo do edificio,
gue é de responsabilidade de um dos professores do curso.



O edificio contém uma recepcéo principal e uma de servico, na recepcao de
servicos ocorrem o0s recebimentos dos insumos, um setor de armazenamento, e na
recepcao principal e a entrada de estudantes, tem também: uma sala de analise
sensorial, uma cozinha-show, uma sala de bar e restaurante, duas cozinhas didéaticas,
uma cozinha didatica de panificacdo e confeitaria, dois vestiarios e sanitarios divididos

por sexo, uma sala dos professores.

Quanto aos equipamentos e ao mobiliario fixo, as cozinhas didaticas 1 e 2
sdo compostas de: trés bancadas de inox, trés fogbes de 6 bocas, uma geladeira,
duas coifas, um ar-condicionado e balcdes de granito com quatro cubas. A cozinha de
panificagdo e confeitaria contém: um fogédo de 4 bocas, uma geladeira, 3 bancadas de
inox, um forno de lastro, um balcdo de granito com quatro pias, 2 cilindros de massa

elétrico, 1 modeladora de massa, 6 batedeiras sendo 3 industrial e 3 domésticas.

Todas as cozinhas didaticas possuem piso em ceramica branca
antiderrapante e paredes revestidas em ceramica lisa branca, sendo o teto composto
pela prépria laje com pintura em tinta latex branca. As salas possuem iluminacao
natural provida por janelas amplas e iluminacdo artificial, por meio de luminérias
duplas de lampadas fluorescentes de 120W, resultando em espacos claros. Aparelhos

de ar condicionado climatizam o ambiente, de modo a promover o conforto ambiental

térmico.

As caracteristicas mencionadas acima podem ser vistas nas figuras 3, 4 e 5.

Figura 3: Cozinha didatica 1




Figura 4: Cozinha didatica 2

5

Fonte: Autoria propria

4. OBJETIVOS

4.1. Objetivo Geral

Avaliar a importancia das técnicas de primeiros socorros em cozinhas didaticas, tendo

como estudo de caso o Curso de Bacharelado em Gastronomia da UFRPE



4.2. Objetivos Especificos

e Medir o conhecimento dos estudantes do Curso de Bacharelado em
Gastronomia da UFRPE com relacdo as técnicas de primeiros socorros.

e Avaliar os principais aspectos de riscos referentes aos espagos e
equipamentos das cozinhas didaticas do Laboratério de Gastronomia da
UFRPE.

e Avaliar a distancia no caso de remocdo do laboratério para os postos de

atendimento médico de urgéncia mais proximos ao laboratdrio.

5. METODOLOGIA

O trabalho foi realizado inicialmente por meio de pesquisa bibliografica em
meio virtual, envolvendo artigos, sites, manuais de primeiros socorros, leis e matérias
jornalisticas, acerca dos temas referentes primeiros socorros e acidente de trabalho
em cozinhas didaticas e profissionais. Com relacdo as cozinhas didaticas ndo foram
identificados outros trabalhos académicos, porém, como ha ja uma producdo de
conhecimento voltada &s cozinhas profissionais ou industriais, no ambito da seguranca
do trabalho, esta terminou sendo a principal fonte de consulta. Além disso, foram
examinados manuais de instituicbes de referéncia como a Fundac¢do Osvaldo Cruz e o

Corpo de Bombeiros.

No momento seguinte, foi conduzida a pesquisa de campo, envolvendo
pesquisa de opinido, andlise dos riscos do laboratério e mapeamento das unidades de

atendimento mais proximas.

A pesquisa de opinido sem identificacdo de respondente foi realizada por
meio de formulario online, incluindo coleta de dados socioecondmicos e medicdo de
conhecimentos dos respondentes sobre as técnicas de primeiros socorros, bem como
a receptividade em receber o treinamento na area (Apéndice 1). Os participantes
foram discentes do Curso de Bacharelado em Gastronomia que ja tivessem realizado
aulas préaticas nas cozinhas didaticas do laboratorio. Em 21 dias, nos quais o
formulario esteve aberto para respostas, foram obtidas 38 respostas, dentre um total
de 218 discentes com matriculas ativas, considerando ainda que desse total,

aproximadamente 180 ja realizaram algum tipo de aula pratica. Sendo assim, o
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percentual de participacdo equivale a aproximadamente 21% dos discentes aptos a

colaborar com a pesquisa.

Para a analise dos riscos, foi elaborado um checklist com base nas normas
regulamentadora nimero 6, 9 e 12, compreendendo estrutura fisica, equipamentos e
utensilios. Por fim, foi utilizada a base cartografica georreferenciada do aplicativo
Google Maps para visualizar os centros de atendimento de saude préximos ao campus
da UFRPE, aos quais se podem levar eventuais acidentados, verificando-se o tempo
de deslocamento e a distancia.

6. RESULTADOS E DISCUSSAO

6.1 Conhecimentos dos alunos acerca de primeiros socorros

Foi realizada uma breve caracterizacdo socioeconémica dos estudantes, para
melhor compreensao da amostra. A maioria (63,2%) esta na faixa etaria entre 19 e 25
anos, enquanto 18,4% esté entre 26 e 33 anos, e 13,2% tém acima de 34 anos, e por
altimo, 5,3% até 18 anos. Ademais, a maioria se identifica como do género feminino
(78,9%) e 21,1% do género masculino. Com relagdo a renda, 42,1% ganham até 1
salario-minimo, 23,7% nédo possui renda, 15,8% ganham entre 1 e 3 salarios, 13,2%
entre 3 e 6 salarios e 5,3% acima de 6 salarios. Com relagédo a escolaridade, 21,1% ja
possui formacado de nivel superior, nas areas como nutricdo, administragdo e terapia

ocupacional.

Na andlise das nocdes sobre os primeiros socorros foi possivel notar que
apenas 5,3% dos participantes afirmaram ter conhecimento sobre o tema por meio de
fontes oficiais e confidveis como: apostila de bombeiros, comissao Interna de
Prevencdo de Acidentes (CIPA), entre outros (Figura 6). Observando esses
resultados, salienta-se que mais de 63,2% ndo tem informagbes ou treinamento

fidedigno nas técnicas de primeiros socorros.

Rosa, Bergamo e Dorini (2001, p.15), apontam para o0s riscos de um
atendimento inadequado, oriundo de informagdes equivocadas, advertindo que “a
vontade de ajudar e a pressa em prestar assisténcia, sem o adequado conhecimento,
podem agravar ao invés de minimizar o sofrimento e as lesGes sofridas por quem

necessita de primeiro atendimento”.
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Figura 6: Treinamento e conhecimento em primeiros socorros (n=38)

@ Cursei uma disciplina

@ Fiz um treinamento no trabalho

@ Fiz um treinamento na escola

@ Assisti a uma palestra

@ Li material instrucional formal (CIPA,
Corpo de Bombeiros, manual, etc.)

@ Tenho nogdes que aprendi
informalmente (conversas, filmes, etc)

@ Nao tenho nenhum conhecimento de
primeiros socorros

Fonte: Autoria propria com dados do Google Forms

Com relacdo a experiéncia de trabalho ou estagio dos participantes em
cozinhas profissionais, 68,4% dos discentes participantes afirmaram ja ter alguma
vivéncia. Em paralelo, 73,7% haviam sofrido algum tipo de acidente em cozinhas
didaticas ou profissionais, sendo as ocorréncias corte, queimaduras e engasgo, além

de outros, que néo foram especificados.

Cortes e queimaduras caracterizam-se como acidentes decorrem do uso
continuo ou inadequado de utensilios e equipamentos. De acordo com Nicola (2008,
p.41), esses tipos de acidentes em geral resultam de “falhas em atender
procedimentos de seguranga especificos, que podem ser ocasionadas por estresse,

desatencdo ou mesmo excesso de confianca em uma acao rotineira”.

Figura 7: Acidentes sofridos pelos discentes em ambientes profissionais (n=38)

Corte 23 (82,1%)

Queimadura 23 (82,1%)

Engasgo 4 (14,3%)
Amputagao

Outros 4 (14,3%)

0 5 10 15 20 25

Fonte: Autoria propria com dados do Google Forms
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No que concerne aos conhecimentos especificos sobre a técnica apropriada a
ser aplicada em cada tipo de intercorréncia, foi possivel verificar o conhecimento dos
respondentes sobre primeiros socorros, cotejando o0s resultados com o0s
procedimentos propostos no Manual de primeiros socorros para leigos produzido pelo
Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) de S&o Paulo (Lopes, 2022). E
importante notar que o guia orienta como primeira agao chamar o servico de socorro
especializado, indicando as acdes que devem ser realizadas enquanto se aguarda a
chegada deste.

Quando indagado no formulario o que se fazer em caso de engasgo, 84,7%
dos participantes escolheram, dentre as opc¢fes disponiveis, aplicar a manobra de
Heimilich, ao passo que 21,1% dar um tapa nas costas, 5,3% ofereceriam um copo de
agua, sendo este 0 mesmo percentual de discentes que afirmaram ndo saber o que

fazer (Figura 8).

Figura 8: Como proceder em caso de engasgo

Dar um tapa nas costas

8(21,1%
(tapotagem) ( )

Oferecer um copo com agua 2 (5,3%)
Aplicar a manobra de Heimlich 32 (84,2%)

Nao fazer nada

Nao saberia o que fazer

Fonte: Autoria propria com dados do Google Forms

Orienta-se a aplicagdo da manobra de Heimilich (Figura 9), cujos
procedimentos envolvem primeiramente postar-se por tras da vitima, posicionando a
m&o dominante em forma de punho, com o polegar no seu abdémen, envolvido pela
outra m&o. Em seguida realiza-se a manobra pressionando as méaos para dentro do
abdémen, e no mesmo movimento, para cima, no que se assemelha a letra ‘J’, até

perceber que o socorrido voltou a respirar (Lopes, 2022 p.20).
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Figura 9 — Manobra de Heimilich

1- Inclinar levementea la na
haci delan e
detras de ela

»

3- Colocar los brazos alrededor
de la persona y apretar el puio
con la otra mano cerca

dela ne supenor del estom:

Justo U la caja foracic 4 Hacer un movimiento rapido

y firme hacia adentro
y hacia fuera

Fonte: https://guiaparadocentes.blogspot.com/p/maniobra-de-heimlich.html

A manobra contempla uma variagcao para gestantes onde a compresséo é feita
no térax acima da barriga onde se encontra o feto (LOPES, 2022 p.20 - 21), e
situacdes em que a vitima j& esteja desmaiada. Se for esse o0 caso, deve-se comecar
a compressao cardio toracica, que se realiza com o paciente com as costas deitadas
em uma superficie lisa e rigida que aguente o peso e a forca da manobra, que

consiste em aplicagfes sequenciadas de trinta compressdes no térax.

“cologue as maos entrelacadas sobre o térax da vitima e comprima
com 5 cm de profundidade, deixando o térax retornar. Abra a boca da
vitima e veja se consegue ver o0 corpo estranho. Tente remover o

corpo estranho com os dedos em pin(;al" (Lopes, 2022 p.20 - 21).

! Apenas se ele estiver visivel e solto.
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E interessante notar que no formulario foram colocadas opg¢des que sdo
desaconselhaveis de serem realizadas, e que, entretanto, foram a opcédo de alguns
participantes, como se pode ver na figura 8. Sao estas:

“1. Ndo dé agua para a vitima beber; 2. Ndo sacuda a vitima, 3. Nao
bata nas costas, 4. Ndo provoque vomito; 5. Nao coloque nada na
boca da vitima; 6. N&o tente retirar o objeto da boca, ele tem que ser
expelido” (Lopes, 2022, p. 22).

A préxima pergunta analisou o conhecimento da acdo adequada a se fazer no
caso de corte com sangramento continuo. A maior parte dos respondentes (78,9%)
optaria por lavar o ferimento com agua e sabédo e fazer pressao com panos limpos até

parar o sangramento (Figura 10).

Figura 10: Como proceder em caso de corte profundo com sangramento continuo

Lal/ar olferlmentu com agua e 2 (5,3%)
sab3o até parar o sangramento

Fazer pressdo com a méao até

parar o sangramento

Apds lavar o ferimento com agua

e sabao, fazer pressao com pa...

7(18,4%)

30 (78,9%)
N&o fazer nada

Nao saberia o que fazer

Fazer pressao no ponto de maior
escoamento de sangue, a dep...

Fonte: Autoria propria com dados do Google Forms

As orientacfes para esse caso envolvem proteger as maos com luvas de latex,
vinil, plasticos entre outros, cobrir o local com um pano limpo e o comprimir (Figura 11)
(Lopes, 2022, p.45). Caso o primeiro pano encharque de sangue, a orientacao é
cobrir com outro pano limpo e comprimir novamente, e enfaixar. Caso a acdo néo seja
suficiente para obter sucesso, deve-se realizar um torniquete (Figura 12) (Lopes, 2022,

p.47). Essa técnica é realizada com auxilio de uma faixa ou tira de pano aplicada um
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pouco acima do local de sangramento que deve ser torcida até cortar a circulacdo

sanguinea, de modo a cessar o sangramento (Lopes, 2022, p.47 - 48).

Figura 11: Controlando um sangramento

Fonte: http://www.ufrrj.br/institutos/it/de/acidentes/ferim.htm

Figura 12: Torniquete

Fonte: http://www.ufrrj.br/institutos/it/de/acidentes/ferim.htm

Nesse caso a maioria dos participantes da pesquisa erraram a técnica, pois
ndo se lava o ferimento, s6 o comprime, ressaltando que os demais procedimentos

devem ser realizados pelo servigo especializado.

Em situacdo de amputacdo de uma parte do corpo, 65,8% dos participantes
escolheriam colocar a parte separada em um saco plastico e posteriormente no gelo,
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enquanto que 18,4% colocariam diretamente no gelo. Destaca-se o0 numero de
pessoas que, nesse caso, admitem que ndo saberiam o que fazer (18,4%), denotando
a especificidade da situacdo (Figura 13).

Figura 13: Como agir em caso de amputacéao

Colocar diretamente no gelo_ 7 (18,4%)

Colocar em um saco plastico[—0 (0%)
Col lasti
" dentro de caixa com gelo NN, 5 o5.c%)
dentro de caixa com gelo
Descartar no lixo—0 (0%)

Nao fazer nada|—0 (0%)

N&o saberia o que fazer_ 7 (18,4%)

0 5 10 15 20 25

Fonte: Autoria propria com dados do Google Forms

Casos de amputacdo demandam um tratamento detalhado:

1. Controle da hemorragia, 2.—Cuidados com o segmento amputado: a)
Limpeza com solugéo salina, sem imersdo em liquido, b) Envolvé-lo
em gaze estéril, seca ou compressa limpa, c) Cobrir a area ferida com
compressa umida em solucéo salina, d) Proteger o membro amputado
com dois sacos plasticos, e) Colocar o saco plastico em recipiente de
isopor com gelo ou agua gelada, f) Jamais colocar a extremidade em
contato direto com o gelo. (FIOCRUZ, 2003, p125)

Embora nado tenha sido medido o conhecimento completo do procedimento,
pode-se perceber que maioria dos respondentes tem uma nocdo do que fazer,

restando, contudo, uma parcela que necessita de orientacao.

Quanto as queimaduras a maior parte dos participantes marcou a opgao de
lavar a queimadura com agua corrente com a frequéncia de 76,3%, porém 22,7%

passaria uma pomada (Figura 14).

Segundo Lopes (2022, p.53-54), em caso de queimadura, o correto € resfriar
area afetada com agua corrente por aproximadamente 10 minutos. Ja, o que nao se
deve fazer, é perfurar as bolhas, passar algo nas lesdes, usar gelo ou resfriar demais
o local. Sendo assim, seria desaconselhavel a acdo de passar uma pomada, que seria

adotada por boa parte da amostra.
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Figura 14: Como agir em caso de queimaduras

Lavar a queimadura em agua

corrente 29 (76.3%)

Passar manteiga
Passar clara de ovo

Passar pomada 9 (23,7%)

Né&o fazer nada 1(2,6%)
Né&o saberia o que fazer 3 (7,9%)

0 10 20 30

Fonte: Autoria propria com dados do Google Forms

Fechando o formulario, foi indagado o interesse em ter formagdo em primeiros
socorros, sendo obtida uma resposta positiva por parte 94,7% dos estudantes. O
resultado aponta para uma alta possibilidade de adesdo na conducdo de acgles
formativas sobre o tema e traz indicios do reconhecimento dos participantes sobre a

importancia dessa habilidade em suas vidas profissionais.

6.2 Riscos provenientes de instalagdes, equipamentos e utensilios no

Laboratdrio de Gastronomia da UFRPE

De Paula (2011, p.13) aponta que além dos riscos fisicos, quimicos e
biol6gicos definidos na NR9 ou dos riscos ergonémicos definidos na NR17, outros
fatores podem implicar em comprometimento para a seguranca dos usuarios de

instalagbes para a produgao de alimentos. Sendo assim, lista 0s riscos mecanicos,

“considerados os equipamentos, dispositivos, ferramentas, produtos,
instalacdes, protecdes e outras situagbes de risco que possam
contribuir para a ocorréncia de acidentes durante a execugdo do

trabalho devido ao uso, disposi¢cdo ou construgao incorreta”.

Admite-se que a maioria dos itens em uma cozinha pode levar a acidentes,
sobretudo cortes, gerados pelas facas, liquidificadores, batedeiras, entre outros
(Costa, 2011, p.22) e gqueimaduras ocasionadas pelos utensilios aquecidos, como

formas, panelas ou chamas do fogdo (Prometal, 2018). Entretanto, devem ser
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considerados também possibilidades de quedas, principalmente devido a piso

escorregadio,

equipamentos defeituosos ou do seu uso sem os EPIs adequados, dentre outros®.

choque elétricos ou

mesmo esmagamentos decorrentes de

Para investigar os tipos de riscos de acidentes que as estruturas, os utensilios

e equipamentos podem ocasionar, foi

elaborado um checklist,

identificando,

detalhando e atribuindo localizagcbes dentre os ambientes que compdem o Laboratoério

de Gastronomia da UFRPE, cuja sintese pode ser vista no Quadro 2.

Quadro 2: Checklist de levantamento dos principais riscos das instalacfes,
equipamentos e utensilios do Laboratério de Gastronomia da UFRPE

Itens Tipo de Acidente Cozinha Didatica
Estrutura

Piso 1, 2, panificagéo,
Figuras3e 4 queda cozinha show
Equipamento/maquinério

Fogéao

Figuras3 e 4 gueimadura 1, 2, panificacdo
Forno

Figuras 15 e 16

gueimadura, choque elétrico

1, 2, panificacdo

Cilindro laminador

amputacgéo por esmagamento,

Figuras 17 e 18 choque elétrico Panificacéo
Modeladora de massa para pdo | amputacdo por esmagamento,

Figura 19 choque elétrico Panificacéo
Batedeira

Figuras 20 e 21 corte, amputacgdo, choque elétrico 1, 2, panificacdo
Liquidificador

Figura 22 corte, amputacdo, choque elétrico 1,2

Fatiador de frios

Figura 23 corte, amputacao, choque elétrico

Utensilios

Faca e cutelos

Figura 24 corte, amputagéo 1, 2, panificacéo
Garfo

Figura 25 perfuracdo 1, 2, panificagdo
Loucas

Figura 26 corte 1, 2, panificacdo
Panelas

Figura 27 gueimaduras 1, 2, panificagdo
Formas para forno

Figura 28 gueimaduras 1, 2, panificagdo

Fonte: Autoria propria com base nas NR 9 e NR 12

% O risco de choque elétrico é reduzido considerando que a rede elétrica do laboratério é

provida de aterramento e o uso de sapatos de borracha obrigatério nas aulas. Além disso, os

equipamentos usualmente possuem protecéo para 0 manuseio, reduzindo o risco.
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Figura 15: Forno de pizza

; ] - - l"

Fonte: Autoria propria

Figura 16: Forno elétrico

Fonte: Autoria propria

Figura 17: Cilindro laminador
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Fonte: Autoria propria
Figura 18: Cilindro laminador

Fonte: Autoria propria

Figura 19: modeladora de massa para paes

I
.
J,

NN 3

Fonte: Autoria propria
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Fonte: Autoria propria
Figura 21: Assessorios da batedeira industrial

Fonte: Autoria propria

Figura 22: Liquidificador

Fonte: Autoria propria
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Figura 23: Fatiador de frios

Fonte: Autoria prépria

Figura 24:Garfo

Fonte: Autoria propria

Figura 25: Faca

Fonte: Autoria propria
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Figura 26: Lougas

Fonte: Autoria prépria

Figura 27: Panelas

{ — ]

e

Fonte: Autoria propria

Figura 28: Formas

Fonte: Autoria prépria
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6.3 Distancias para arede de atendimento e condi¢cdes adicionais de socorro

Em caso de solicitacdo de servico médico emergencial na UFRPE, é orientado
0 acionamento telefénico do servico especializado do SAMU (192) ou do Corpo de
Bombeiros (193) para que estes efetuem o atendimento ou facam a remocéo para
pontos da rede atendimento médico-hospitalar publico mais préximos. Porém, o tempo

de chegada desse atendimento ndo pode ser previsto.

Matéria da TV Globo (Giacomi, Santos e Alan, 2019), com dados de cinco
capitais brasileiras, detectou que o tempo médio de chegada do Samu varia de 15 a
38 minutos, sendo que de acordo com a Associacdo Brasileira de Resgate e
Salvamento, o tempo ideal deveria ser de até 10 minutos. Este € mais um fator para
ser levado em conta no que concerne ao tempo de atendimento no caso de acidentes

graves.

Buscando avaliar o tempo de remocdo para 0s servicos de saude
especializados proximos, e utilizando o aplicativo Google Maps, obteve-se a distancia
e o tempo estimado de deslocamento entre cada um deles e o Laboratério de
Gastronomia da UFRPE. A analise apontou para a Unidade de Pronto Atendimento
(UPA) da Caxanga e a Policlinica e Maternidade Barros Lima como as melhores

opcoes de atendimento em relagéo a distancia.

Mesmo estando préximos ao laboratério, respectivamente 2,9 km e 5,6 km, o
tempo para percorrer essas distancias pode varia em fungéo do transito. O Google
Maps avalia que o tempo estimado para chegar na UPA da Caxanga € 6 minutos e

para policlinica 12 minutos, resultados que foram sistematizados na Tabela 1.

Tabela 1

Distancia do Laboratério de Gastornomia da UFRPE para os pontos de

atendimento médico mais préximos

Tempo estimado de | Distancia em
Unidade de Saude para Pronto Atendimento deslocamento Km
UPA da Caxanga 6 mim 2,9
Policlinica e Maternidade Professor Barros
Lima 12 mim 5,6

Fonte: tabela producao propria
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Cabe ainda notar que no dia a dia, ocorrem acidentes de baixa gravidade,
conforme informado pelas funcionarias terceirizadas, que atuam no apoio das
cozinhas didaticas. Para isso, € utilizado um kit de primeiros socorros, que atualmente

esta gasto e com poucos itens, alguns com os recipientes quase vazios (Figura 36).

O Corpo de Bombeiros de Roraima, em matéria ao Jornal Folha BV (2023),
indicou que para a composicao de um kit deve constar: 2 frascos de Soro Fisioldgico a
0,9%, 10 pacotes de compressa de gaze com 10 unidades, 1 rolo de esparadrapo; 10
ataduras de crepom, 1 pacote de algodédo 50g, 2 pares de luvas descartaveis, 1 caixa
de band-aid e 1 tesoura sem ponta.

Figura 29: Kit de primeiros socorros existente no Laboratorio de Gastronomia

Fonte: Autoria prépria

Destaca-se, por fim, que uma das funcionarias terceirizadas do laborat6rio é
técnica em enfermagem e informou que a empresa pela qual é contratada, possui uma
CIPA, a qual costuma prestar treinamento em seguranca do trabalho para os
colaboradores. Entretanto, formalmente, ela ndo tem funcdo designada para atuar
nesse sentido no laboratério, embora a sua presenca pode indicar um potencial no

caso da composicao de uma rede de treinamento.
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7. CONCLUSAO

Analisando os ambientes das cozinhas didaticas do Laboratério de
Gastronomia da UFRPE, foi possivel constatar a existéncia de diversas fontes de
riscos de acidentes, provenientes das instalacdes fisicas, dos equipamentos e dos

utensilios.

Em caso de acidente, a orientacdo da UFRPE é acionar o SAMU ou o Corpo
de Bombeiros. Embora exista rede de atendimento médico-hospitalar proxima, é
necessario aguardar a chegada desse servico, que dependendo do transito, pode

levar varios minutos.

Nesse interim, o conhecimento de primeiros socorros por parte daqueles que
estejam no local pode significar maiores possibilidades de sobrevivéncia. Por outro
lado, o socorro prestado de forma inadequada, pelo desejo ou desespero de ajudar

numa situacao extrema, pode agravar a situacdo da vitima.

Analisando as respostas de uma amostragem de 38 voluntarios dentre um
universo de aproximadamente 180 discentes que frequentam as cozinhas didaticas do
Laboratério de Gastronomia da UFRPE, foi possivel observar a significativa auséncia
de treinamento nas técnicas de primeiros socorros. Essa lacuna soma-se ao
conhecimento superficial destas a partir de meios informais, como filmes, conversas e
outras formas, que possivelmente ndo difundem instrucbes adequadas de como

proceder em casos de acidentes.

Acrescente-se a isso, que um expressivo numero dentre os participantes, em
sua maioria jovens, ja contam com experiéncias de acidentes em sua carreira
profissional e vao prosseguir atuando em cozinhas de restaurantes, nas quais serao

submetidos a pressao do tempo e de qualidade.

Conclui-se, desse modo, que o treinamento em primeiros socorros para 0sS
discentes de gastronomia tem o potencial de contribuir para a seguranca destes, nas
cozinhas didaticas nas quais tém suas primeiras experiéncias com equipamentos
profissionais, mas sobretudo, tornando-os mais preparados para 0 mercado de

trabalho, onde estardo ainda mais expostos.
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CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho surgiu da inquietacdo do autor a respeito da auséncia de
treinamento em primeiros socorros no curso de gastronomia. Pode-se dizer que a
criacdo de uma disciplina ou mesmo uma modificacdo na disciplina de Seguranca do
Trabalho j& existente na grade curricular do curso de Bacharelado em Gastronomia da
UFRPE, para incorporar essas técnicas, com aulas praticas, poderiam enriquecer a
formagdo do egresso dessa instituicdo de ensino. Cabe notar, que dentre os
participantes da pesquisa, a maioria expressiva Se mostrou receptiva a esse
treinamento.

Esse ponto € corroborado pela literatura e as leis aprovadas a respeito de
primeiros socorros, que permitem que qualquer individuo que tenha conhecimento ou
treinamento técnico em primeiros socorros possa prestar auxilio em caso de acidente
e sendo o treinamento dessas técnicas incentivadas nas empresas e industrias. Sendo
assim, porque nao difundir para os estudantes de gastronomia, futuros profissionais de
cozinhas, ainda mais considerando que as cozinhas didaticas e profissionais sdo

compostas de diversos fatores de risco para ocorréncia de acidentes?

Por fim, é importante admitir a dificuldade de encontrar material a respeito de
segurancga contra acidentes em cozinhas didaticas, tendo a pesquisa se apoiado nos
matérias existentes sobre cozinhas profissionais. Sendo assim, espera-se que este
trabalho tenha trazido contribuicbes para o campo e que outros estudos possam ser

realizados, trazendo mais informacdes.
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APENDICE

A importancia e conhecimento dos procedimentos de primeiros socorros para discentes

do Bacharelado em gastronomia (UFRPE)
Este formuléario refere-se a uma pesquisa para o Relatério de Estagio Supervisionado do

Curso de Bacharelado em Gastronomia da UFRPE, e visa sondar a opinido de estudantes
de gastronomia do Bacharelado em Gastronomia da UFRPE quanto ao seu conhecimento
dos procedimentos de primeiro socorros e quanto a disponibilidade em receber
treinamento sobre os mesmos.

Dispensado de aprovacao na CEPE por se tratar de pesquisa de opinido sem
identiflcacdo do respondente, conforme artigo 1° da Resolucdo CNS n.° 510, de 2016.

* Indica uma pergunta obrigatéria

4.

Vocé é discente do curso de Bacharelado em Gastronomia da UFRPE? *

Marcar apenas uma oval.

Nao
Qual a sua idade? *

Marcar apenas uma oval.

Até 18 anos
Entre 19 e 25 anos
Entre 26 e 33 anos

Mais de 34 anos

Qual o seu género? *

Marcar apenas uma oval.

Feminino
Masculino
Outros

Preflro ndo responder

Qual sua média de renda em salarios minimos?

Marcar apenas uma oval.

Até 1



Maior do que 1 e até 3
Maior do que 3 e até 6
Superior a 6

Nao possuo renda
5. Possui outra graduacéo? *

Marcar apenas uma oval.

Nao

6. Caso tenha outra graduacgéo, qual?

7. Tem algum treinamento em primeiro socorros? *

Marcar apenas uma oval.

Cursei uma disciplina

Fiz um treinamento no trabalho

Fiz um treinamento na escola

Assisti a uma palestra

Li material instrucional formal (CIPA, Corpo de Bombeiros, manual, etc.) Tenho
nocdes que aprendi informalmente (conversas, flmes, etc)

N&o tenho nenhum conhecimento de primeiros socorros

8. Jatrabalhou ou estagiou em servico de alimentacéo? *

Marcar apenas uma oval.

9. Vocé ja sofreu algum acidente em cozinha profissional ou didatica? *

Marcar apenas uma oval.
Sim

Nao

10. Se sim que tipo?

Marqgue todas que se aplicam.



Corte
Queimadura
Engasgo
Amputagéo
Outros

Conhecimentos de procedimentos de primeiros socorros

Aqui vamos medir o seu conhecimento sobre os procedimentos de primeiros socorros em
cozinhas. Lembrando que em caso de acidente, deve-se chamar o servi¢o especializado para
atendimento médico (SAMU - 193) (Corpo de Bombeiros - 192) ou a CIPA da empresa.

11. O que fazer em caso de engasgo *

Marque todas que se aplicam.

Dar um tapa nas costas (tapotagem)
Oferecer um copo com agua
Aplicar a manobra de Heimlich

N&o fazer nada

N&o saberia o que fazer

Outro:

12. O que fazer em caso de corte profundo com sangramento continuo *

Marque todas que se aplicam.

Lavar o ferimento com agua e sab&ao até parar o sangramento
Fazer pressdo com a mao até parar o sangramento

Apos lavar o ferimento com agua e sabao, fazer pressao com panos limpos até
parar o sangramento

N&o fazer nada
N&o saberia o que fazer

Outro:

13. Em caso de amputacgéo total ou parcial, o que fazer com o membro amputado *

Marque todas que se aplicam.

Colocar diretamente no gelo

Colocar em um saco plastico

Colocar em um saco plastico dentro de caixa com gelo
Descartar no lixo



Né&o fazer nada
N&o saberia o que fazer

Outro:

14. O que fazer em caso de queimadura *

Margue todas que se aplicam.

Lavar a queimadura em agua corrente
Passar manteiga

Passar clara de

ovo Passar

pomada Né&o fazer

nada

N&o saberia o que fazer

Outro:

15.  Vocé gostaria de receber um treinamento em procedimentos de primeiros
S0COorros?

Marcar apenas uma oval.

Sim
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