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0 método swab apresenta limitagées na recuperagdo
microbiana em lactdrios, exigindo técnicas

complementares para garantir a seguranga de

formulas infantis ofertadas a pacientes debilitados.

\ L J

INTRODUCAO

O aleitamento materno é a principal recomenda¢do da Organizacdo Mundial da Saude;
entretanto, em situacdes nas quais ndo € possivel realiza-lo, torna-se necessario o uso de formulas
lacteas. Nesse contexto, o lactario assume papel essencial no preparo seguro desses produtos,
configurando-se como ambiente de elevada complexidade sanitaria, nutricional e microbioldgica,
especialmente devido a vulnerabilidade imunolégica de neonatos e lactentes hospitalizados.

A seguranca microbioldgica das formulas infantis nos servicos de saude é fundamental para a
prevencado de doengas transmitidas por alimentos, uma vez que falhas na manipulacdo e na higienizacao
podem favorecer a introducdo de microrganismos patogénicos e causar infec¢des graves (FRANCO;
LANDGRAF, 2023).

Além disso, a conformidade com padroes microbiolégicos estabelecidos por legislacao vigente é
essencial para garantir a seguranca dos alimentos em servigos de saide (BRASIL, 2022).

O lactario constitui setor critico responsavel pelo preparo, armazenamento e distribuicdo de
férmulas, exigindo processos rigorosos de higienizacdo e controle sanitario para contribuir com a

seguranga e recuperacao clinica de pacientes pediatricos (WHO; FAO, 2007).

Superficies, equipamentos e utensilios utilizados nesse ambiente podem atuar como vetores de

microrganismos patogénicos quando as praticas de higienizacdo ndo sao eficazes. Microrganismos

como Cronobacter sakazakii, Enterobacter spp., Salmonella spp. e Pseudomonas spp. sao frequentemente
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associados a contaminacao de férmulas infantis, representando grave risco a satide neonatal (SILVA et
al.,, 2022).

Com base nesse cenario, a verificacdo das condi¢des higiénico-sanitarias por meio da pesquisa
de microrganismos em superficies de contato torna-se essencial para validar procedimentos
operacionais padronizados de limpeza e desinfec¢do. Assim, o presente estudo tem como objetivo

destacar as possiveis limitacdes do método swab na validagdo da higienizacao em lactarios hospitalares.

DESENVOLVIMENTO E DISCUSSAO

O estudo consiste em uma revisao bibliografica narrativa (2018-2024) em bases de dados como

Scielo e PubMed, focando no desempenho do swab em ambientes de produgdo de alimentos e hospitais.
A analise foi conduzida de forma descritiva e interpretativa, considerando as limita¢des técnicas do
método e comparando-o com alternativas como placas de contato (RODAC), esponjas estéreis e testes
de ATP.

Biofilmes e Desafios na Higienizacdo: A natureza quimica do leite favorece incrustacées em
superficies de inox, bicos e mamadeiras. Esses nutrientes facilitam a adesdo bacteriana e a formacao de
biofilmes, que sdo comunidades estruturadas de alta fixacdo em borracha, plastico e aco inoxidavel,
tornando-se um grande desafio para a higienizacao.

Considerando, portanto, etapas de verificacdo de processos de higienizagdo, com coleta de
amostras para analise microbiolégica, a literatura aponta que o swab é um método de coleta tutil em
areas de dificil acesso, mas sua eficiéncia é limitada. Estudos indicam que a taxa de recuperacdo
microbiana pode variar de 20 a 60%, dependendo do tipo de superficie, umidade e técnica de coleta
(Quadro 1).

A eficiéncia limitada esta atrelada a fatores operacionais, tipo de superficie, pressdo aplicada na
coleta e presenca de biofilmes. Essa limitacdo reduz a confiabilidade do método em superficies lisas de
aco inox, comuns em lactarios hospitalares, onde biofilmes podem persistir mesmo apds a sanitizacao.

Quadro 1 - Por que o método de swab ndo é o mais indicado para superficies e utensilios.

Limitacao Explicacao

Baixa sensibilidade Recupera apenas parte dos microrganismos
presentes, subestimando a contaminacao.

Area de coleta restrita Amostra pequena e pouco representativa da
superficie total.

Alta variabilidade do operador Diferencgas na técnica de coleta reduzem a
reprodutibilidade.

Dificuldade em remover biofilmes Microrganismos aderidos nao sdo eficientemente
coletados.

Interferéncia quimica Residuos de sanitizantes podem inativar
microrganismos coletados.

Reduc¢do da viabilidade microbiana Durante transporte e manipulacao, parte dos
microrganismos perde viabilidade.

Fonte: Elaboracdo prépria com base em Silva et al. (2022) e Franco e Landgraf (2023).




Revista Técnica da Agroindustria, vol. 3, n. 1 - Artigo 026/18 de margo de 2026

Por isso, recomenda-se a associacdo com métodos complementares como placas de contato

(RODAC), esponjas estéreis e testes de ATP, que permitem maior abrangéncia e sensibilidade analitica.
Métodos alternativos para valida¢ao da higienizacao

Diante O método swab, apesar de amplamente difundido pela facilidade de aplicag¢do e pelo baixo
custo operacional, apresenta limitagdes que podem comprometer sua eficacia na deteccdo de
contaminagdes microbiolégicas em superficies e utensilios que mantém contato frequente com leite e
férmulas infantis.

Dessa forma, sua utilizacdo deve ocorrer preferencialmente de maneira complementar,
associada a outras metodologias de monitoramento, como placas de contato (RODAC), esponjas estéreis
e testes de ATP, possibilitando maior sensibilidade analitica na validacdo da higienizacao.

Além disso, a adocdo de metodologias combinadas, aliada ao treinamento continuo de manipuladores
e ao fortalecimento da cultura de seguranca de alimentos, contribui para assegurar a qualidade
sanitaria dos ambientes de preparo de férmulas infantis e para a prote¢do da saude de lactentes

hospitalizados.

CONSIDERACOES FINAIS

Os achados desta revisao evidenciam que o método swab, embora amplamente utilizado pela sua

praticidade e baixo custo, apresenta limita¢des significativas na recuperacdo de microrganismos em
superficies de contato, especialmente na presenca de biofilmes.

Dessa forma, sua aplicacao isolada pode ndo refletir de maneira fidedigna as condicdes
microbiolégicas reais dos ambientes de preparo de férmulas infantis. Nesse contexto, recomenda-se
sua utilizacao de forma complementar a outras metodologias mais sensiveis, visando aumentar a
confiabilidade dos resultados obtidos.

Adicionalmente, a implementacdo de programas continuos de capacitagdo de manipuladores,
associada ao fortalecimento da cultura de seguranc¢a de alimentos e ao cumprimento rigoroso das
normas sanitarias, constitui estratégia fundamental para garantir a qualidade microbioldgica das

férmulas infantis e a protecdo da saude de pacientes pediatricos hospitalizados.
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