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O CONSUMO EXCESSIVO DE SAL
E OS SEUS IMPACTOS NA
SAUDE DA POPULACAO

Silvia Ibarra Ozcariz
Nutricionista e Doutora em Saude Coletiva



MORE THAN

5% 602

OF DEATHS
WORLDWIDE
OF THE WORLD LIVES ARE FROM CHRONIC DISEASES
WITH CHRONIC DISEASE LIKE DIABETES & OBESITY?

DCNTs =» 75% dos gastos em saude

Dados da escola de Saude Publica de Harvard, 2012



Alimentacao é o principal fator
modificavel para prevencao de DCNTSs




Transicao nutricional

Industrializacao
Padroes alimentares ocidentais
Alimentos ultraprocessados

Gorduras saturadas, trans, sal e
acucar de adicao

Comportamento sedentario

Frutas
Vegetais
Leguminosas
Cereais (fibras)

Pratica de atividade fisica




Dados do Vigitel 2013

4%

Dos prasiieiros estao com excesso de
peso, nimero que aumentou 26%
em dez anos — aumenta com a idade
e com menor escolaridade;

Somente 1 a cada 3 (35%) adultos,
o em 5 ou mais dias da semana: habito

principalmente

habito de consumir frutas e hortaligas

em 5 ou mais dias da semana.

mulheres, tem

9%

Estdo obesos, o que aumentou
60% em dez anos — aumenta com
a idade e com menor

escolaridade;

Dos adultos brasileiros foram
diagnosticados com hipertensdo:

mais prevalente em mulheres, de
mais idade e menor escolaridade;

@

prevalente em homens.

61% dos brasileiros consomem feijéo

que diminuiu desde 2006 e é mais

Dos adultos brasileiros foram

diagnosticados com diabetes: aumento
de 62% comparado a 2006;

1 a cada 6 adultos (16%) brasileiros consomem
refrigerante ou suco artificial em 5 ou mais
dias da semana: resultado positivo quando
comparado a 2006, ja que a prevaléncia desse

habito diminui, praticamente, pela metade.



Sadio e saude populacional



Sadio e saude populacional

O sodio é essencial e necessario
para a manutencao do volume
plasmatico, balanco acido-
basico, transmissao neuronal e
funcionamento cellular.




RISCOS
Consumo excessivo de sadio

Hipertensdo: Obesidade:

responde por cerca de 2/3 Aumenta em 2x as chances

dos AVC e 1/2 dos infartos de ter hipertensao. E 6x para
os obesos marbidos

Consumo elevado de sédio (> 2gramas/dia — equivalente a
5gramas de sal/dia) e baixo consumo de potassio (inferior a
3.5gramas /dia) = Aumentam risco de hipertensao, infartos e
doencas cardiovasculares (OMS, 2016)

Fonte: estimativas da Sociedade Brasileira de Cardiologia



RISCOS
Consumo excessivo de sodio

Cancer de estomago:

Estudos associam o consumo
excessivo de sal e de conservas com
maior risco

Osteoporose: Problemas renais:

pessoas que consomem sal concentracao de
em excesso correm quatro vezes minerais na urina leva formacao
maior risco de quebrar um osso de cristais

Fonte: estimativas da Sociedade Brasileira de Cardiologia



Pesquisa VIGITEL* alerta que consumo de
alimentos industrializados e sedentarismo
impactam no avanco das doencgas cronicas

Excesso de peso cresceu 26,3%. ‘ Hipertens3do cresceu 14,2%.
para 53,8% em 2016 »(_ para 25,7% em 2016

Diabetes cresceu 61,8%.
Passou de 5,5% em 2006
para 8,9% em 2016

* Vigitel 2016, inquérito com populacao adulta
nas capitais do pais (mais de 18 anos)



BENEFICIOS
Reducao do consumo de sadio

Reduc¢ao de 15% de o -
Sbitos por AVC Reducao de 10% de obitos por infarto

(91.025 mortes em 2015)

1,5 milhao de pessoas 4 anos a mais na
livres de medicacgao expectativa de vida de
para hipertensao individuos hipertensos

Fonte: estimativas da Sociedade Brasileira de Cardiologia



Brasileiro consome 2,4 vezes mais sodio
que o recomendado pela OMS*

Principais fontes de sodio:

e Sal adicionado na preparacao e
no consumo de alimentos;

e Sddio presente nos alimentos
i iali : ISTO £ 0 QUE VOCE
industrializados; D Sg N

* Sodio nos alimentos consumidos
e preparados fora do domicilio.

* Fonte: MS, 2016



Quantidade de sal que deveriamos consumir

P. Liq.:1g P. Liq.:1g Sal ruex Sal ruas Sal ruae
Rseﬁgd! Rseﬁﬁd! Refinado Refinado Refinado
Salt Salt Salt Salt Salt

1qg do sal de cozinha = 400mg de sodio

Quantidade de sal que o brasileiro consome

Sal P. Liq.:1g Sal P. Liq.:1g Sal P. Liq.:1g Sal P. Lig.:1g Sal P. Liq.:1g
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ALIMENTOS ULTRAPROCESSADOS
Sodio dificil de controlar

*»* Biscoitos doces ou salgados,

** Comidas prontas para microondas,

**Sopas em po,

+** Caldos e temperos prontos,

+*»* Realcadores de sabor (Glutamato monossédico),
** Macarrao instantaneo,

+*»* Cereais matinais,

s Carnes processadas,

** Embutidos,

*** Shoyu.

Fonte: Coord. Alimentagdo e Nutrigdao do MS, 2016



Alimentos ultraprocessados

Perfil nutricional desequilibrado

Gordura saturada Fibras

Gordura trans Vitaminas

Acucar de adicao Minerais

Sddio



Alimentos ultraprocessados
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Raquel de Deus Mendonca, Aline Cristine Souza Lopes, Adriano Marcal Pimenta,
Ultra-Processed Food Consumption and the Alfredo Gea, Miguel Angel Martinez-Gonzalez, Maira Bes-Rastrollo

Incidence of HYIJ!?IT?HSIUH ln_ a Ml’:i‘dltﬂl’l‘ﬂl’lﬂﬂl’l American Journal of Hypertension, Volume 30, Issue 4, 1 April 2017, Pages 358-366,
Cohort: The Seguimiento Universidad de Navarra s, uioe/0.100/ w3
Pl’ﬂjECt Published: 07 December2016  Article history v

* Estudo de coorte = 14,790 adultos espanhdis sem HAS na linha

de base, acompanhados por 9 anos.

e AUP avaliados mediante QFA.

e Associacao entre consumo de AUP e indicéncia de hipertensao foi

testada.



Table 2. Cox proportional hazard ratios and 95% confidence intervals for incident hypertension according to baseline consumption of ultra-

processed food (1999-2015)

Tertlles of total ultra-processed food consumption (energy-adjusted Intake)

1 2 3 P for trend
Crude 1 (ref) 1.08 (0.97-1.21) 1.43 (1.27-1.61) <0.001
Age and sex adjusted® 1 (ref) 1.01 (0.90-1.13) 1.27 (1.12-1.43) <0.001
Multivariable adjusted® 1 (ref) 1.00 (0.89-1.12) e : 0 00
Muiltivariable adjusted® 1 (ref) 0.99 (0.88-1.12) 1.21 (1.06-1.37) 0.004

Data are shown as Cox proportional hazard ratios and 95% confidence intervals,

iAdjusted for age and sex.

bAdjusted for sex, age, physical activity, hours of TV waltching, baseline body mass index, smoking status, use of analgesics, following a
special diet at baseline, family history of hypertension, hypercholesterolemia, and alcohol consumplion.
“Additionally adjusted for total energy intake, olive oil intake, and consumption of fruits and vegetables.,

Tirando o impacto que o sexo, a idade, as horas de TV, o IMC, o uso
de medicacao, a historia familiar de hipertensao, a presenca de
hipercolesterolemia, o consumo de alcool, as calorias consumidas, o
consumo de frutas, vegetais e de azeite de oliva tém sobre a
incidéncia de HAS, o maior consumo de AUP se relacionou com um
risco de desenvolver HAS 21% maior do que individuos com baixo

consumo de AUP.

American Journal of Hypertension, Volume 30, Issue 4, 1 April 2017, Pages 358-366,
https://doi.org/10.1093/ajh/hpwl137
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O SODIO PROVENIENTE DE AUP ESTA ASSOCIADO A
ALTERACOES NA PRESSAO ARTERIAL SISTOLICA DE
HIPERTENSOS EM DOIS ANOS DE ACOMPANHAMENTO.
ESTUDO DE BASE POPULACIONAL NO SUL DO BRASIL.

Estudo mostrou que, entre individuos hipertensos, a cada aumento
de 144mg de sodio proveniente de AUP se relacionou com o
aumento de 5 mmHg na pressao arterial sistolica apos dois anos de
acompanhamento.



SODIO EM ALGUNS ALIMENTOS
ULTRAPROCESSADOS



Quantidade de sal nos alimentos
ultraprocessados
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Macarrao instantaneo 4 saquinhos de sal
(80g de macarrao + 5g de tempero)

Equivale a 1600mg de sddio =2 80% das recomendacoes



Quantidade de sal nos alimentos

ultraprocessados
-
1/
Peito de peru light | saquinho de sal
(3 fatias - 36g)

Equivale a 400mg de sédio = 20% das recomendacoes



Quantidade de sal nos alimentos
ultraprocessados
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Molho de tomate 4,5 saquinhos de sal
(1lata - 340g)

Equivale a 1800mg de sddio =» 90% das recomendacoes



Quantidade de sal nos alimentos
ultraprocessados
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Caldo de carne em cubo 3 saquinhos de sal
(% tablete - 525g )

Equivale a 750mg de sddio = 37.5% das recomendacoes



E 0 que podemos fazer para reduzir o
consumo de sodio?



ESTRATEGIAS PARA REDUCAO
do consumo de sodio

¢ Paises membros da OMS assinaram um acordo para reduzir o
consumo global de sal pela populacao em 30% até 2025.

** Reducdo do consumo de sal = uma das medidas mais custo-efetivas
para melhorar os desfechos em saude da populacao.

%* Reducdes importantes na quantidade de sal (alimentos
ultraprocessados) =» maior longevidade reducdo de gastos em nivel

global.

s* An estimated 2.5 million deaths could be prevented each year if
global salt consumption were reduced to the recommended level.

Fonte: estimativas da Sociedade Brasileira de Cardiologia



Ministério da Saude assina novo acordo com
a industria por mais cinco anos

¢ 2017 — 2022: Brasil quer retirar 28,5 mil toneladas de sédio
dos alimentos industrializados;

*** Medida representa avanco na melhoria do perfil nutricional
dos alimentos

*¢* Primeira categoria a participar no novo acordo sdo os paes,
bisnaguinhas e massas instantaneas

¢ Os paes sao os preferidos dos brasileiros

Fonte: Coord. Alimentagdo e Nutrigdao do MS, 2016



Ministério da Saude assina novo acordo com
a industria por mais cinco anos

e Meta 2017: Alcancgar teor maximo de 450mg/100g

e Meta 2018: Alcancgar teor maximo de 430mg/100g

e Meta 2020: Alcancar teor maximo de sédio de 400mg/100g

e Meta 2017: Alcancgar teor maximo de 388mg/100g

e Meta 2018: Alcancgar teor maximo de 350mg/100g

e Meta 2018: Alcancgar teor maximo de 1840 mg/100g



Ministério da Saude assina novo acordo com
a industria por mais cinco anos

Ao atingir a meta em 2020, a quantidade
de sodio no pao caira pela metade

Quatro fatias de
pao passara a
impactar em 20%
do consumo de
sodio diario
recomendado

40% do 32% do 26% do 22% do
maximo maximo maximo maximo pela OMS.
diario diario diario diario

Metade do que
522mg 450mg era antes do
- g - e acordo.

796mg itwe

* - antes da pactuacao
** - meta = maximo na categoria

Fonte: Coord. Alimentacdo e Nutricao do MS, 2016



Mas sera que apenas essa reducao de
sadio nos ultraprocessados resolve os
problemas?



Grupo 1 - Alimentos in natura ou
minimamente processados

Grupo 2 - Ingredientes culindrios
processados MONTEIRO, CSP, 2010



Grupo 3 — Produtos processados

Consumir com moderacao e junto com
preparacoes caseiras
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Ingredientes

Pepinos, vinagre, agua, acucar, sal e condimentos.

MONTEIRO, CSP, 2010



Grupo 4 — Produtos Ultra-processados
Evitar o consumo

Ingredientes:
{ Acucar, farinha de trigo enriguecida com ferro e acido fdlico,
maltodextrina, gordura vegetal parcialmente hidrogenada,
composto lacteo com gordura vegetal, clara de ovo em po,
xarope de glucose, farinha de soja, caseinato de sdédio,
emulsificantes ésteres de mono e diglicerideos de acidos
graxos, fermentos quimicos com Aacidos lacticos, ésteres de
acidos graxos com propileno glicol, goma xantana e mono e
diglicerideos de acidos graxos, fermentos quimicos pirofosfato
acido de sddio, bicarbonato de sodio e pirofosfato de sddio,
aromatizantes, antiumectante didxido de silicio e regulador de
acidez monofosfato dipotassico.

=






Recomendacgoes da OMS em nivel
iIndividual

+*0 consumo de sal pode ser reduzido em casa:

s Adicionar pouco sal durante o preparo da refeicao;

**N3ao colocar o saleiro na mesa durante as refeicoes;
**Limitar o consumo de conservas e evitar ultraprocessados;

**Profissionais de saude devem orientar:

+*0 incentivo da reducdo do uso de sal na mesa de restaurants,
em casa.

+*0 uso de materiais didaticos que ensinem a escolher melhor os
alimentos, mostrando os niveis de sédio nos mesmos.

**Realizar visitas domiciliares educativas;

**Realizar orientacdo educative com criancas que incentive uma
alimentacao saudavel e com baixo consume de sal de adicao.






Perguntas e
respostas



