UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE

PROGRAMA DE POSGRADUACAO EM NUTRICAO

TAILANE SCAPIN

NOTIFICACAO DOS ACUCARES DE ADICAO EM ROTULOS DE ALIMENTOS
INDUSTRIALIZADOS COMERCIALIZADOS NO BRASIL

Florianépolis- SC

Juho/2016



Tailane Scapin

Notificacdodosacucares de adicdo em rétulos de alimentos industrializados comercializados
no Brasil

Dissertacdo submetidao Progrena de Poés
Graduacdo em Nutricdoda Univergdade
Federal de Santa Catarina para obtencdo do
grau de Mestra em Nutricao

Orientadora: ProfRossaa Pacheco da Costa
Proenca.

Floriandpolis- SC

Juho/2016



Dedico este trabalho aos meus padelino e
Rosania por todo apoio e incentivo a
realizacdo de mais esta conquista. Obrigada
por serem meu porto seguro, amo Vocés!



AGRADECIMENTOS

Agradeco,

A Universidade Federal de SantaCatarina (UFSC), pelo ensinopublico de exceléncia

por todas as oportunidades que taeto na graduacdo quanto na-géaduacao

Ao Programa de PoOsGraduacdo em Nutricdo (PPGN) pelas oportunidade

proporcionadas pelaconvivéncia com os professores e funcionarios.

A Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superi@APES), pela
concessao de bolsa de mestrado, que possibiliit@alzacdo do mestradmm dedicacéo

exclusiva.

A minha orientadord&Rossana Pacheco da Costa Proengaelo seu notavel conheciment
entusiasme dedicacao ao trabalho, por cadentacadndispensavel para a realizag desta
pesquisae pela oportudade de convivéncia nesses dois anos. Obrigada por compartilhar

seus ensinamentos e por acreditar em mim.

A Ana Carolina Fernandes parceira deste trabalho, pelas contribuicdes muito pertinentes e
enriguecedoras que auxiliaram na qualidade desta pesquisa. Muito obrigabalqsons

conselhos e pelo incentivo constante.

€s nAir m«s Ama Caolina Eernhndes,&Greyce Luci Bernardo, Manuela Mika
Jomori e Renata Carvalho de Oliveira pela parceria nas orientacfes, pelo apoio a

realizacdo dst dissertacao e pela 6tima convivéncia.
Ao professorAdilson dos Anjos por ser nosso parceiro nas analises estatisticas.
As minhas colegasle mestrado, da turma de 20¥hgela Teoddsio da SilvaCinthia

Rejane Corréa Clarice Perucchi Lopes Ivana Floréncio Moreira, Jéssica Miller, Julia

Carvalho Ventura e Tatiane Goetz Malikoski, obrigada por todos o0os momentos



compartilhados pela parceria e pela cumplicidade, vocés tornaram essa caminhada muito

mais prazerosa.

As minhas amigas queridakéssica Miiller e Vitéria U. Bianchini, por conpartilharem
comigo os momentos de angustia e alegria vividos desde a grad@ipdgada pels

conselhos, pelas risadas e pela amizade. Agradec¢o imens@aeBtevocés por perto.

Aos membros ddNucleo de Pesquisa de Nutricdo em Producdo de Refei¢cbes (NUPPRE)
obrigada pelas discussbes enriqguecedoras, pelos momentos de muito aprendizado e pelo
auxilio na coleta de dados. Agradeco especialmeRegyaa Dal Molin Cortesepela parceria

na conducao da pesquisaluiza Figueiredo pelo auxilio na transcricdo doscites

A minha familia a0 meu paAdelino Scapin @ minha maeRosania Carvalho da Silvae a
minha irmaNariel Scapin. Agradeco imensamente por todo o amor incondiciqgredd apoio
e incentivo constante® por sempre acreditarem em mifai e mae, larigadapor vibrarem
com minhas conquistaspor terem me ensinado a lutar pelos meus sonhos, por terem
proporcionadoas condicdes para a realizacdo de mais esta et@adaecompreensaoos

momentos que estive sente Esta vitoria também é de vocés,cmamo muio.

Por fim, a todos que, de alguma forma, permitiram que este sonho se concretizasse.

Muito obrigada!



"O sucesso nasce do querer, da determinacao

e persisténcia em se chegar a um objetivo.

Mesmo néo atingindo o alvo, quem busca e
vence obstaculos, no minimo fara

coisas admiraveis."

(José de Alencar)



LISTA DE FIGURAS

Figura 17 Estrutura geral da diSSEragan............uuuuiiieiiiiiieniiiiieeeeeeiii e 23

Figura 2 1 Consumo de acUcares de adicdo no mundo em relacdo aos limites superiores de
consumo recomendados pela Organizacdo Mundial da Saude (WHO,.2015)........... 60

Figura 31 Percurso da reviséo bibliografica e identificacao de lacunas sobre a temé&ga.
Figura 47 Etapas e procedimentos para o desenvolvimento da pesquisa................. 89

Figura 57 Exemplo do rétulo de alimento industrializado coletado pertencente ao grupo sete,
subgrupo 24, conforme a RDC N°® 359/2003.........ccovuiiiiiiiieeeeee e e e eenee e 95

Figura 1 (Artigo Original) i Grafico com os termos mais frequentes no banco de dHabs

Figura 2 (Artigo Original) T Nuvem de palavras com os termos mais frequentes no banco de
dados, considerando a categorizacdo dos agucares de adicdo e ingredientes passiveis de conté
|l os em dois grupos, fa-op4c,a rcivesemd..~..«.0.0.11 fa- ¥



LISTA DE QUADROS

Quadro 1 i Unitermos, em portugués e inglés, utilizados para busca de informacdes
cientificas em bases de dadOS.............oiiiiiiiiiiiie e 25

Quadro 21 Classificacdo quimica/estrutural dos principais carboidratos dietéticos conforme

0 grau de POIIMEIIZAGED. ... ...oieiieeiiie ettt e 29

Quadro 3 T Principais termos utilizados para descrever os acUcares adicionados aos
alimentos e bebidas, fontes e definicdes, apresentados em ordem cronoladjiczaga@o. 32

Quadro 4 i Revisbes sistematicas e metanalises relacionando o consumo de agucares de

adicdo a ocorréncia d@oencas Cronicas Nao Transmissiveis...........cccceeveevvvieeenennn... 40

Quadro 517 Recomendacfes sobre o consumo de acglcares por criancas e adultos, segundo

diretriz proposta pela Organizacdo Mundial da Saude (2015).........ccccoevevvvieereennnnnnn. a7

Quadro 6 1T Recomendacfes da ingestdo de acucares oriundas dos guias alimentares, ou
similares, dos paises d&oodbased Dietary Guidelinesdda Food and Agriculture

Organization of the United NatioNS............oiiiiiii e e 49

Quadro 77 Exemplos da utilizacéo e das funcdes desempenhadas pelos acucares na industria

(o L3111 1<) 01 (0 F- TR 67

Quadro 8 T Variaveis relacionadas aos alimentos industrializados e dos respectivos

(1870 [Tox=T0 o] (=1 TR 87

Quadro 9 i Variaveis relacionadas a notificacdo dos aclUcares de adicdo nos rotulos de

alimentos industrializados e respectivos INdiCadOres............covveveviieeeeeiie e 38
Quadro 10 17 Grupos de alimentos segundo a resolucdo RDC n° 359/2003............. 91

Quadro 117 Unitermos, em portugués e inglés, utilizados para a busca das nomenclaturas

gue designam os acucares de adicdo na literatura cientifica...............c.ccoveeeeiierennn.... 94

Quadro 1271 Analises realizadas nos dados da pesquiSa...........ccoevveeieeniieeeeiinneennns 100



LISTA DE TABELAS

Tabela 17 Dez termos de agucares de adicdo e de ingredientes passiveis descorais
frequentes nos alimentos industrializados do Conjunto. AB.............ccoovveiiiiieniinneeee. 109

Tabela 2 7 Caracterizacdo do banco de dados dos alimentos industrializados relativo a
presenca de acuUcares de adicao e de ingredientes passiveis des¢satRindo grupos da
RDC n° 359/2003 (BRASIL, 2003h0).......cuuuiiiieiiieiiiiieeee e e e e e e e e 111

Tabela 317 Associacdo entre os ingredientes dos alimentos industrializaddisados e os
acucares de adicdo e os ingredientes passiveis dela®rténsiderando uma associacdo

Maior QUE 0,3 (MOAEIATA)-.... .. eeeeeiii ettt 112



ANVISA
CAPES

DASH

DCNT
DCV
DeCS
DM2
DRC
EFSA

ERS

FAO

FDA

HAS
HFCS
IBGE
INC
IPAA
NHANES

NMES
NUPPRE

SIGLAS E ABREVIATURA S

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitada Brasil

Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Suip&finistério da
Eduwacéo ddBrasil

Dietary Approaches to Stop Hypertens{@ordagens Dietéticas paParar a
Hipertenséo) Estados Unidos da AméritaEUA

Doencas Cronicas ndo Transmissiveis

Doengas Cardiovasculares

Descritores em Ciéncias da Saude

DiabetegViellitus Tipo 2

Doenga Renal Cronica

European Food Safety Authoritfutoridade Europia para Seguranca dos
Alimentos)

Economic Research Servigkthe United Statesf America(Servico de
Pesquisa Econdmica dos Estados Uni@tlngmérica

Food and Agriculture Organization of the United Nati¢g@sganizacao de
Alimentacdo eéAgricultura das Nacdes Unidas)

Food and Drug Administrationf the United Statesf America(Administracéo
de Alimentos e Medicamentos dos Estados UnitiboAmérica

Hipertensédo Arterial Sistémica

High-fructose Corn SyrupXarope de milhaico em frutose)

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

Informacéo Nutricional Complementar

Ingredientes passiveis de conter acucares de adicao

National Health and Nutrition Examination Survefghe United Statesf
America (Resquisas Nacionais de Saude e Investigacao Nutricional dos Estados
Unidosda América

Nonmilk Extrinsic SugargAcucares extrinsecos nao lacteos)

Nucleo de Pesquisa de Nutricdo em Producdo de Refeladdsversidade

Federal de Santa CatarihdJFSC



MESH

OMS
POF

RDC
SoFA
UFSC
USDA

VCT
WHO

Medical Subject Headingd# United States National Library of Medicine
(Cabecalhos de Assunttdicos da Biblioteca Nacional de Medicina dos
Estados Unidoda América

Organizacdo Mundial dgaude

Pesquisa de Orgamentos Familiadednstituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica BGE)

Resolucédo da Diretoria Colegiada do Brasil

Solid Fat and Added SugéBordura Sélida e Acucar de Adigao)
Universidade Federal de Santa Catarina

United States Department of Agricultyii@epartamento de Agricultura dos
Estados Unidoda América

Valor Calorico Total

World Health Organizatior{Organiza¢cdo Mundial de Saude)



RESUMO

SCAPIN, Tailane Notificacdo dos acUcares de adicdo em rétulos de alimentos
industrializados comercializados no Brasil Florian6polis, 206. 175p. Dissertacéo
(Mestrado em Nutricdd) Programa de Pégraduacdo em Nutricdo, Universidade Federal de
Santa Catarina,lériandpolis, 2016.

Os acucares de adicdo sdmiGares e xaropes adicionados aos alimentos e bebidas
durante o processamento industrial, preparacdo culinaria ou a mesAcumulamse
evidéncias de que o consumo excessivo desses acucares de adicaoesiadéstsociado ao
aumento do risco de varias doencas, incluindo a cérie dental, a obesidade e as doencas
cardiovasculares. Assim, a Organizagdo Mundial da S&DMS) orienta a limitagdo no
consumo de agucares de adicdo por adultos e criancas. Os alimentos industrializados sdo a
principal fonte de seu consumo, contudo, Brasil, ndo h&a atualmente obrigatoriedadie
rotulagemda quantidade de acucares de adicdo nanmégdo nutricional desses alimentos,
sendo a lista de ingredientes a Unica forma de identdfic O presente estudo objetivou
investigar como os agucares de adicdo sao notificados na lista de ingredientes dos rétulos de
alimentos industrializados comesizados no Brasil. Realizese um estudo transversal do
tipo censo, descritivo e analitiomy qual foram analisaddodos os alimentos industrializados
disponiveis para venda em um supermercado pertencente a uma das dez maiores redes de
supermercados ddBrasil. Foram coletadas informacfes sobre a identificacdo (nome
comercial, marca, sabor, fabricante), bem como o registro fotografico, com posterior obtencéo
da lista de ingredientes de todos os alimentos. Identificaearas nomenclaturas dos
ingredientegjue eram acucares de adicdo ou passiveis de-losnm@ lista de ingredientes e
sua frequéncia de citagdo. Os alimentos foram categorizados em grupos de acordo com a
divisdo estabelecida pela legislacdo brasileira de rotulagem de alimentos, RDC n@359/20
Analisouse a prevaléncia dos alimentos industrializados com presenca de acucares de adicdo
ou ingredientes passiveis de coelut€ segundo os grupos da legislacédo, os ingredientes mais
frequentes no banco de dados e aqueles que se associavam a@s agilizando a técnica
de mineracdo de texto com uso do patexé miningpor meio da linguagem R. Além disso,
realizouse andlise da diferenca na prevaléncia dos alimentos com presenca de acUcares de
adicdo e ingredientes passiveis de cdogéentre ogrupos da RDC n°359/2003 por meio do
teste de Quguadrado com uso deoftware Stata, versao 1Q. Foram analisados 4.539

alimentos, dos quais 70 % apresentavam agucares de adicdo ou ingredientes passiveis de



contélos (IPAA) em sua lista de ingredienteshouve a identificagcdo de 262 diferentes
nomenclaturas para desigio&. Os tipos daclcaesde adicdo mais frequestioramacucar,

seguido @ maltodextrina,e xarope de glicoseOs IPAA mais frequentes foram gelatina,
chocolate e polpa de tomat®. acicar foi o ingrediente mais prevalente nos alimentos
industrializados, seguido pelos aromatizantes, sal e corantes. Em sete dos oito grupos
alimentares da RDC n° 359/2003 houve presenca de agucares de adicdo em mais da metade d¢
seus alimentos. Grupos deinantos predominantemente salgados, como os grupos Il
(verduras, hortalicas e conservas vegetais), V (carnes e ovos) e VIII (molhos, temperos
prontos, caldos, sopas e pratos preparados), apresentaram elevada frequéncia de alimentos
contendo acgucares de ¢@do e IPAA. Houve diferenca de frequéncia estatisticamente
significativa (p<0,01) entre os grupos da RDC n°359/2003 e a presenca de acucares de adicdo
e IPAA nos alimentos industrializados analisados. O grupo VII (aglucares e produtos com
energia proveniept de carboidratos e gorduras) teve 244,7 vezes (148 %) mais presenca
desses nutrientes que o grupo VI (carnes e ovos), com menor prevaléncia. Pogstato,
pesquisa foi evidenciado que grande parte dos alimentos industrializados disponiveis para
venda noBrasil apresentou acucares de adicdo em sua composicao, o que pode dificultar o
seguimento das recomendacdes de limitacdo do consumo propostas pela OMS. Além disso, a
diversidade de nomenclaturas que se referem aos acucares de adicdo e IPAA podem levar os
consumidores a conswiois sem conhecimento, principalmente decorrente de termos de
dificil compreensdo, a exemplo de maltodextrina. Nesse contexto, sggareevisao da
legislacdo brasileira de rotulagem de alimentos em dois aspectos. Primeiro, dornand
obrigatéria a declaracdo quantitativa dos acucares de adicdo na tabela de informacdes
nutricional, para facilitar a quantificacdo de consumo pelos consumidores. Segundo,

estabelecendo regras mais claras quanto a padronizacdo das nomenclaturas dogesgredi

Palavraschave AcUcares de adicdo. Alimentos industrializados. Rotulagem de alimentos.

Lista de ingredientes. Legislacao de alimentos.



ABSTRACT

SCAPIN, T. (2016)Notification of added sugars in labels of industrialized food products
commercialized in BrazilFlorianopolis 2016 175p.Thesis (Master in Nutrition) Nutrition
Post Graduation Program. Federal University of Santa Catarina.

Added sugars are sugars and syrups added to food products and drinks during
industrial processingipod preparation, or at the table. Research has accumulated evidence
that excessive consumption of these added sugars in the diet is associated with increased risk
of many illnesses, including dental cavities, obesity and cardiovascular diseases. As a
conequence, the World Health Organization (WHO) guides the limitation in the consumption
of added sugars by adults and children. Industrialized food products are the main source of
their consumption, however, there is currently no enforcement to label thatywd added
sugars in the nutrition facts of these food products. As a result, the list of ingredients is the
only way to identify them. The present study aimed at investigating how added sugars are
notified in the list of ingredients of industrializéabd products commercialized in Brazil. To
reach such a goal, a cressctional, descriptive and analytical study of the type census was
carried out. All industrialized food products available for purchase in a supermarket from one
of the ten largest supmarket chains in Brazil were analyzed. Information was collected
about the identification of the food products (commercial name, brand, flavor, manufacturer)
as well as the photographic record, with the posterior collection of the list of ingredierits of al
products. The nomenclatures of the ingredients related to added sugars or susceptible to
contain added sugars were identified as well as their citation frequency. The food products
were categorized into groups according to the division established bgréladian food
labeling law, RDC 359/2003. The prevalence of industrialized food products with presence of
added sugars or susceptible to contain added sugars was analyzed according to the groups
determined by the law. The most frequent ingredients inlate base and the ones associated
to sugars were analyzed by means of the text mining techniqgue implemented in R language.
Additionally, the analysis of difference in the prevalence of added sugars and ingredients
susceptible to contain them among theugp® fromRDC n°359/2003vas done by means of
the chisquare test oStatasoftware, version 11.0. Four thousand, five hundred and thirty
nine food products (4.539) were analyzed. From the total, 70 % presented added sugars or
ingredients susceptible to dam them in their list of ingredients, and 262 different
nomenclatures were identified to designate them. The types of added sugars that were more

frequent were: sugar, followed by maltodextrin, and glucose syrup. The most frequent



ingredientssusceptibleto contain added sugamsere gelatin, chocolate and tomato pulp.
Sugar was the most prevalent ingredient in industrialized food products, followed by
flavoring agents, salt and coloring agents. In seven from the eight food groups established by
RDC 359/2003, more than half ofeth food products presented added sugars. Groups of
predominantly salty food products, such as groups Il (vegetables and bottled vegetables), V
(meats and eggs) and VIl (sauces, reathde seasonings, gravies, soups, and ready meals),
presented a high fgeiency of added sugars or ingredients susceptible to contain added sugars
in their products. There was a statistically significant differgpe®.01)in frequency among

the groups established by RDC 359/2003 and the presence of added sugars and sgredient
susceptible to contain onés the analyzed industrialized products. Group VII (sugars and
products with energy derived from carbohydrates and fats) demonstrated 244.7 times (148 %)
more presence of these nutrients than group VI (meats and eggs), s@tiprivalence.
Therefore, this study shows that large part of the industrialized products available for
purchase in Brazil presented added sugars in their composition, what may hamper the
adherence to the recommendations of limited consumption of sugarssed by WHO. In
addition, the diversity of nomenclatures that refer to added sugars and ingredsaggtible

to contain onesnay lead customers to consume them without proper knowledge, mainly
resulting from terms of difficult comprehension, such ke term maltodextrin. In this
context, the present study suggests the revision of the Brazilian legislation on food labeling in
two ways. First, by making the quantitative declaration of added sugars in the nutrition facts
table mandatory, inordertofaci t at e t he consumersd quantifi
by establishing clearer rules as regards the standardization of the nomenclature of the

ingredients.

Keywords: Added sugars. Industrialized food products. Food labeling. Ingredient list. Food

legislation.
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1 INTRODUCAO
1.1 APRESENTACAO DO PROBEMA E JUSTIFICATIVA

O processo de urbanizag&mssociado a maior insercdo da mulher no mercado de
trabalho e as alteragdes no estilo de vida da populagéo resultam, frequentemente, na escasse:
de tempo para o preparo e consumo de alimentos. Esses fatores estdo envolvidos nas
mudancas elpadrdes de vida e comportamentos alimentarea populacdo mundiairbana
(DIEZ GARCIA, 2003; BEZERRA,; SICHIERI, 2010; PROENCA, 2010).

Considerandcas mudancasios padroeslimentares, destaesse a maior densidade
energética da dietaom contribuicao relevante dosiaares e gorduras adicionados, oriundos
principalmente do aumento no consume aimentos industrializados (POPKIN, 2006;
POPKIN; ADAIR; NG, 2012; MONTEIRO et al2013 LOUZADA et al., 2015.

Os acucares constituese de monssacarideoqglicose, galactose e frutose
dissacarideogsacarose, lactose e malto§dHO; FAO, 1998a; WHO, 2015)yepresentando
um dos componentes do grupo dos carboidratos, o qual iachlémos amidos e algumas
fioras (WHO; FAO, 1998a; STYLIANOPOULOS, 20050s acucares podem estar
incorporados naturalmente a estrutura de frutas e outros vegetais ou serem adicionados aos
alimentos, os ultimos denominados de acucares livres (WA9M05) ou de adicdo (USDA,

2000; USDA, 201p Os acucaregle adicdopodem ser defidos comoaquelesadicionados

aos alimentos e bebidas durante o processamento, a preparacdo ou a mesa, tais como acuca
branco, xarope de milho rico em frutose, mel, entre outrosxcluindo os acUcares
naturalmente presentes nos alimentos, quasde®giverem intactos (USDA, 200QSDA,

2015.

Dados do relatério de 2014 da Organizacdo das Nacfes Unidas para Alimentacdo e
Agricultura (Food and Agriculture Organizationr FAO) indicam que a disponibilidade
energéticamundial proveniente dos acuUcares decadié, em médiade 16,8% do valor
caldrico total. Esse valor quase dobrou quando comparado aés é&fmados no ano de
2002 (FAO, 2014).

Em carater nacional, Levy e colaboradores (20d@pnalisa dados das Pesquisas de
Orcamentos Familiares (PORbservaram que a disponibilidade domiciliar dos agucares de
adicao foi estimada e6,7% do total de caloreconsumidagm 2002/2003Louzada et al.

(2015), utilizando dados da POF 2008/208£ificaram média de consumosiacicares de

adicédo de 15,46 do valor caldrico total, sendo os alimentmsn alto grau de procgsmento
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(ultraprocessados) os que mais contribuipgara tal percentual de consuniRereira et al.
(2014) também utilizando dados da PQ@B08/2009 observaram quesaprincipais fontes
alimentaresdo consumo de acucares de adi¢dmam doces e sobremesaslustrializados e
caseiros bebidas acucaradas e produtos lactAssim, notase que parcela consideravel do
consumo de agucares de adicao foi proveniente de alimentos industrializados.

Autores apontam quas acgucares e outraslocantes calérico&m sendadicionados
no processamento industrial de alimentos (MONTEIRO et al., 2011; LUSTIG; SCHMIDT;
BRINDES, 2012).0 usodos acgucares de adicdo no processamento de alimentos e bebidas,
comoingrediente alimentar, se da pela variedade de suas funcdes, com destaque as acdes de
preservacdo do alimento de agregacdo de qualidades sensoriais (FITCH; KEIM, 2012
GOLDFEIN; SLAVIN, 2015. Destacase também que parcela desse ssdeve ao fato dos
acucares de adica@specialmente acucar refinado e xarope de milho, sereinsuma de
baixo custo (DREWNOWSKI, 2003) @e alta disponibilidadg POPKIN; NIELSEN, 2003)
para uso na industria de alimentos

Na literatura cientifica, ainda ndo ha registie maleficios a saude provenientes do
consumo de acucares naturalmente presentes nos alinfexitoesmo a frutose nas frutas)
para individuos em patologias associadas a essgicaresEm contrapartidagncontrarmse
evidéncias, reunidas em artigos deis@e sistematica de metanalise, de que a presenca de
acucares de adicdo na dieta esta associada ao aumento do risco de varias doencas, incluindo
carie dental (MOYNIHAN; KELLY, 2014), a obesidade (TE MORENGA; MALLARD;
MANN, 2013) e as doencas cardiovalsces (HUANG et al., 2014).

Por essas razfemm 2015 a Gganizacaddviundial daSaude(OMS) publicou umguia
para orientacdo do consumo de acucares por adultos e criancas, baseadise de mais de
120 estudos cientificos, resumidos em duas metapadémcomendadas pela organizacao.
Encontrarrse entre as recomendacoaeducao da ingestate acucares de adicdo em todo o
curso da vidabem como sua limitacdo de consumo patE0%6 do total de energia diaria
ingerida(WHO, 2015).

A OMS também propdeor meio da Estratégia Global para a Alimentacdo Saudavel,
Atividade Fisica e Saude, que atulagemde alimentossirva como instrumentgara
possibilitar o acesso a informagBes sobre o alimento embalado, a fim de proporcionar
ferramentas para auxiliar asscolhas alimentaredo consumidor(WHO, 2004a). Essa

recomendacdo foi mantida pelo Plano de Acdo para a Prevencdo e Controle de Doencas
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Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) para o periodo entre os anos 2013 e 2020 (WHO,
2013).

A rotulagem € obrigatéria pa alimentos embalados em diversos paises (WHO,
2004h EUFIC, 2015, incluindo o Brasil,ondeé regulamentada pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) por intermédio de resolu¢éesmonizadas para o Mercosul
(BRASIL, 2002; BRASIL, 2003a; BRAIL, 2003b) A Resolugéo da Diretoria Colegiada
(RDC) n° 259/2002 estabelece a obrigatoriedade daageul de alimentos embaladtesndo
entreas informacgdes obrigatoriasdeclaracdo da lista de ingredientes, por ordem decrescente
de proporcéo dos ingrishtes no alimento (BRASIL, 2002). J&R&C n° 360/2003 determina
a obrigatoriedadala rotulagem nutricionalcontendo informacdes sobwalor energético,
carboidratos, proteinas, gorduras totais, gorduras saturadas, gdrdogasodio e fibras
(BRASIL, 2003b).Contwdo, rdo ha obrigatoriedade mkeclaracadalo conteddo de agucares
tantoostotais quanto os de adicdRessaltsse que a declaracdo do conteudo de acgucares de
adicdo em rétulos de alimentos, até 0 momento, € obrigatdenagm legislacdo aprada
mas ainda nao implantadas Estados Unidos da Ameérica.

Por ndo haver a declgé@o nutricional da quantidade detcares de adicams rétulos
dos alimentos nem estud® que identifiquem seu uso em produtos industrialipsd
comercializados n®rasil, tornase dificil saber aespectivamagnitude d oferta, que pode
ser alta Supdese que haja usorecorrentede acUcares de adicdo em biscoitos doces,
chocolates demais alimentoaconhecidos comdoces,a maioriapertencent@o grupo Vi
da RDC n%359/2003 (BRASIL, 2083). Contudo, como ainda ndo se dispdem de estudos que
avaliem a ofertale acucares de adicdelespodem estar presentde maneiranesperadam
alimentos como embutidos e molhos salgados, ndongerites ao grupo deoces.Essa
suposicaopode serilustrada pelo estudo de Kraemer (2013), geecontrou elevadas
guantidades de sédio também em alimentos ddeés como refrigerantes, biscoitos e
iogurtes, quando o esperado seria esta ocorrénciagrmmenteem alimentos salgados.

Levando em conta a legislacdo brasilegrdista de ingredientes é atualmeaténico
meio disponivel para identificar a presenca, mas ndo a quantidade, de acucares de adicdo em
alimentos industrializadosomercializadosio Brasil Contudo,estudos demwstram que 0s
consumidores tém dificuldade em ler os rétulos dos alimentos, sendo que um dos motivos € o
uso de termoscientificas e técnicos de dificil compreensdao (CAMPOS; DOXEY;
HAMMOND, 2011; TEMPLE; FRASER, 201MANDLE et al., 2015.
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Ha diversos componentes adicionados aos alimentos tiiadizados que sé&o
consideradosicucaresie adicdp embora as nomenclaturas nem sempre sejam explicitas, a
exemplo @ xarope de milho rico em frutoséa maltodextrinado néctarde agavegdo xarope
de bordodo melago, entre outros (INSTITUTE OF MEDICINE, 2002; USDA, 2005; USDA,
2006; USDA, 2010; VAN HORN et al., 2010; MARSHALL, 2015).

Diante desse cenérios Estados Unidos da América (EU&)unciaranpropostano
ano de 2014paramodificagdes na rotulagede alimentoscom incluséo da obrigatoriedade
na declaracdo dos aclUcares de adicdo (FDA, 20BBA, 2014hH. O documento final
aprovando essa obrigatoriedade da declaracéo dos acucares de adicao na tabela de informacac
nutricional foi publicado em maio de 2016 (FDA, 201®). Canada tambémanunciou
proposta queprevé ainclusdo dadeclaracdo dos acgucares de adig@o rotulagem de
alimentos porémsomentena forma de grcentual do Valor DiarigvD) (CANADA, 2015).

N&o foram encontradas acdes semelhatesenhum outro pais do mundo

Assim, fentea atud recomenda&o da OMSJe limitacdo © consumo dsacucares de
adicaq bem comaes discussdes sobrerotulagemdesses ingrediente®sEUA e Canad& a
premissa d que a rotulagende alimentoservecomo veiculo de informacdes para melhoria
das escolhas alimentares, projs@eo presente estuddgisandocontribuir com a construcéo
do atual panorama daferta de aclUcares de adicdo nakmentos industrializados

comercidizados no Brasiltémsecomopergunta de partida:

Como os acgucares de adicao sao notificados nos rotulos de alimentos

industrializados comercializados no Brasil?

1.2 INSERCAO DO ESTUDO

Este estudo estéd inseritio Programa de PéSraduacdo em Nutricdo da UFS@
linha de pesquisa deominada Nutricdo em Producdo deRefeicbes eComportamento
Alimentar,sendodesenvolvido no contexto do Nucleo de Pesquisa de Nutricdo em Producao
de Refeicbes (NUPPRBFSC).Faz partedopr oj et o i ntitulado MARoOt
Alimentos Industrializados Brasileiros: Andalise Multitematica sobre a Utilizacdo pelo
Consumidor e I nflu°®°ncia nas Escol haso, fina
A tematica rotulagem de alimentosnvesendo estudada pelo NUPPRE desde 2006

Foram desenvolidos estudos sobre a andlise de rétulos de alimentos industrializados em
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supermercados, com foco na gordarans’; na porcdo e medida caseira declafpd
contetido de sal/sédioe nainformacdo ntricional em alimentos direcionados ao publico
infantil®. Com a mesma anélise de rétulos, estdo sendo desenvolvidos estudos sobre os

ingredientes transgénicbs a declaracéo de alegacées de caseiros, tradicionais e sfmilares
1.3 OBJETIVOS
1.3.1 Objetivo Geral

Investigarcomo os acgucares de adi¢c&ao notificadosna lista de ingredientesod

rétulos dealimentos industrializadosomercializados no Brasil.
1.3.2 Objetivos Especificos

a) ldentificar, a partir da literatura cientificaps tipos de acucares de adicdoas
respectivas nomenclaturascontradasm alimentos industrializadps

b) Coletara lista de ingredientede alimentos industrializados comercializados no Brasil
a partir de registros fotograficdss rotulos

c) ldentificaras nomenclaturas degucares de adicadm lista de ingredientes de rotulos
de alimentos industrializad@ssua fequénciade aparecimento

d) Identificar as nomenclaturas dasgredientes passiveis de centgucar de adicama
lista de ingredientes de rotulos de alimentos industrializa&dgsa frequénciae
aparecimento;

e) Analisar a frequéncia de alimentos industrializados com presenca de acUcares de

adicdoe/ou deingredientes passiveis de coifié na lista de ingredientes

L SILVEIRA, 2011; HISSANAGA; PROENCA; BLOCK, 2012; PROENCA; SILVEIRA, 2012; MACHADO et
al., 2013; SILVEIRA et al., 2013; SILVEIRA; GONZALEZHICA; PROENCA, 2013; ISSANAGA-
HIMELSTEIN, 2014;HISSANAGA-HIMELSTEIN et al., 2014.

2 KLIEMANN, 2012; KLIEMANN et al., 2014a; KLIEMANN et al., 2014b; KRAEMER et al., 2015a
KLIEMANN et al, 2016; MACHADO et al, 2016.

® MARTINS, 2012; KRAEMER, 2013NISHIDA, 2013;MARTINS et al., 2014; KRAEMER et al., 2015b
NISHIDA et al., 2016

* RODRIGUES, 2013MACHADO, 2014 ZUCCHI, 2015; RODRIGUES et al., 2016

® CORTESE, 2015

S MULLER, 2015
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1.4 ESTRUTURA GERALDA DISSERTACAO

O documento que apresentaaedissertacao esta distribuido eximco capitulos. O
primeiro capitulo apresenta o problema a ser estudado e a justificativa, bem como a pergunta
de partida e os objetivos do estudo.

O segundo capitulo apresenta o referencial teérico, que embasa opqutessao
estudo. O referencial foi estruturado com base na revisédo da literatura cientifica e inicia com a
abordagem do aclucar como alimento, incluindo os aspectos historicos, definicbes dos
acucares, metabolismo, recomendacdes e consalém, ch identifcacdo dos acUcares de
adicdo na alimentacdo seuuso na industria de alimentos. Posteriormesé® discutidas
guestdes sobre a rotulagem de alimentos, a importaiegisla@oque a rege aabordagem
da rotulagem de alimentoslesacucares de adicao

No terceiro capitulo € descrito o método da pesgaisaangendo a caracterizagéim
estudo, a definicdo de termos relevantes para a pesquisa, o0 modelo de asabs@eeis, as
etapas da pesquisa, a populacéo do estadubeencdo da amostra, sirumento eatécnica
de coleta de dados e, por fim, o tratamend@mealise dos dados.

O quarto capitulo apresenta os resultadtm®studo, compilados no artigo original
quinto capitulo é referente as consideracoes finais e concluddesm, encontrarrse as
referéncias bibliografieaosanexs e osapéndice.

A Figura 1 demonstra a estrutura gelatlissertacao.
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FONTE:
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2 REVISAO BIBLIOGRAFICA

Este capitulo apresenta a revisdo bibliogréafica solagsonto estudadoemcontrase
dividido em duas tematicas. Inicialmente, abordamos acucares de adi¢cdo na alimentacéo,
incluindo o histérico do acUcar como alimento, tipos e classiies, panorama das
recomendac¢desao consumo, metabolismo e efeitos a satde, bem como seu uso na industria
de alimentos. A segunda tematica apresenta a rotulagem de alimentos, incluindo a legislacéo
gue arege e a relacdo com os acucares de adicéo.

Parao levantamento bibliografico foram consultados: portal de periédicos CAPES
(Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel SuperBecppus
MEDLINE/Pubmed, SciELOWeb of Sciengebanco de teses da CAPEHe Cochrane
Library e, quando necessariotilizou-se o GoogléAcadémico. Livros, anais de congressos,
sites oficiais de 6Orgdos nacionais e internacionais, bem arbanco de curriculosad
Plataforma Latte€NPqtambém foram consultadoSambémfoi utilizadaa técnica bola de
neve quandose busceamestudosias referéncias dasateriais bibliograficosonsultados

As buscas realizadas envolveram a utilizacdo de unitermos em inglés e portugués, sem
limite de datas. A estratégia de busca foi abrangente, incluindo no espaco de busca termos
relativosaos acgucares e posteriormentgin¢cdo a rotulagem de alimentos. Também foram
utilizadas combinacdes diferentes de acordo csnmegursos oferecidosm cada base de
dadose com a quantidade de estudos encontraduertir de cadaombinacdoOs principais

unitermos utilizados na bussastematizadado apresentados no Quadro 1.
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Quadrol - Unitermos, em portugués e inglés, utilizados paradds informacdes cientificas
embases de dados

PORTUGUES | INGLES
Aclcares
Acucar$ Sugaf’
Acucares de adicédo Added sugrs
Acucares livres Free sugars
Acgucares extrinsecos Extrinsic sugars
Acucares extrinsecos ndo lacteos Normilk extrinsic sugars
Acucares intrinsecos Intrinsic sugars
Acucar de mesa Table sugar
Adocantesaldricos, Adogantes nutritivog  Caloric sweegner, Nutritivesweeteners
Adocante§ Edulcorantes Sweetening gents”, Sweetener
Carboidrato simples Simple carbohydrate
Carboidrato refinado Refined carbohydrate
Monossacarideds Monosaccharidés
Dissacarideds Disaccharides
Sacarose Sucrosé Dietary sucrose
Frutose Fructose?
Glicosé€ Glucose”
Xarope Candy, Syrup
Xarope de milhd Corn syrup
Xarope de milho rico em frutose High fructose corn syrdg
Xarope danaple(bordo) Maple syrup
Melacd Molasse5”
Bebidas acucaradas Sugarsweet beverage$
. Carbonated beverade€arbonated drinks,
Refrigerantes Soft drink, Sodd
Rotulagem de alimentos
Rotulo de alimentdsRotulagem de Food label, Food labeling, Food
alimento$ labelling™?
Rotulagem nutriciond] Informac&o Nutrition labelling %, Nutrition facts,
nutricional Nutrition information
Legislacéo de alimentos Food legitation”

Politica nutriciondl Nutrition policy"*
Alimentos embalados Packaged foods
Alimentos processados Processed foods

Alimentos industrializadds Industrialized food

FONTE:Elaboradgelaautora, 206.

1Descritores cadastrados no Me3#k(lical Subject Headinys
2Descritores cadastrados no De@@scritores das Ciéncias da Saude).
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2.1 O ACUCAR COMO ALIMENTO
2.1.1 Aspectos hstéricose sociaisda utilizagdo do acgucar

A preferéncia humana pelo gosto doce parece ser inata, desenvolvida através dos anos
como una respostade adaptacdopor pressdo de selecdla espécieao meio ambiente
(HLADIK, 1997; VENTURA; MENNELLA, 2011).

Antes do uso do agucar tal como é conhecido atualmente, as &intestaresde
gostodoce no mundo eram as frutgea época da colheitajJguns vegetaie o0 mel Com
relacdo a candeacucar, & controvérsias quanto ao pais de origem, admitsedapenasua
vinda do Qiente Médio ea difusdopelo continente asiatico por volta do século 11l D.C.
(LEMPS, 1998; FREYRE, 2007)A refinacdodo acucara partir do suco da cana foi
desenvolvidgelos indianos no século XIV (LEMPS, 1998).

Até meados deséculo XVII, na maioria das regides do mundoagucarparecia ser
consideradaomo especiaria rara e cara que se destinava aos nol@sabastados como
prescricdes médicas ou, com parciméo@no tempero (LEMPS, 1998). Na Europaiso se
estendia a conservacao de alimentos e em decoracdes, servindo como forma de demonstrar a
rigueza da familia, considerado simbolo de luxo e ostentacao (MINTZ, 1999).

Com o aumento na procura do acUoelos @ropeusno final do século XVII, logo se
iniciou a expansaoadseucultivo. A ilha da Madeira em Portugal recebetaaade-acucare
as técnicas necessaripara o cultivo, tornandese o primeiro local de superproducédo e
fornecimento de acucar para a Europa. No entanto, o local teenpequeno para a producao
e as técnicas foram levadas para as Améritasas recémdescobertas, onde havia
abundancia de solo (LEMPS, 1998IINTZ, 1999). Assim, a canale-acUcar chegou ao
nordeste do Brasil, trazida pelg®rtugueses em 1526 a& producdofoi posteriormente
difundidapara outras regidefo paiscom o inicio da producdo em massa somente no século
XVII | (FREYRE, 2007).

A canade-acucar produzidano Brasilretornava pea a Europa para realizacdo do
refino e redistribuicdo (FREYRE, 2007). Com a expangaouttivo e a aplicacdo da técnica
de refinamento que aumentava a vida util do produto, o agicar ganhou espaco no comércio
eumpeu e 0 que anteriormente servia de medicamento passou a servir de alimento
(TEUTEBERG; FLANDRIN, 1998).

O crescimentano consumo de acucar deveetambéma revolucao alimentar iniciada

na Inglaterra no final do século XVI, por meio da ingestdo de trés bebidas: o cha, o café e o
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chocolate- antes consumidos sem adocar. Além disso, o uso na culinaria, como em bolos e
biscoitos, também alavancowconsumo nessperiodo (LEMPS, 1998).

Emborao consumo d acucar tehase consolidado nas refeicfes da editeopeiano
século XVIII, somente se difundiu na alimentacdo popntesdois séculos seguinteksso
ocorreudevido a reducdo do preguiundada extensiva mducédo e, principalmente, com o
uso da beterraba como matéuiamai de qualidade analoga e com menor cugiio que
podia ser cultivada na prépria EuropBYE; MEUNIER; MUCHNICK, 1993;
TEUTEBERG; FLANDRIN, 1998).

Enquanto no século XVII o consurper capitaano era em torno de 8@0na Franca e
de 2 kg na Inglaterrama Alemanha, no século XIX esses valores ja ultrapassa& kg
nesses paisesdemonstrando a popularizacdo do uso do ac(melos europeus
(TEUTEBERG; FLANDRIN, 1998).

Os progresso$10s transportes e na agricultura ewiapgla década de 183fdram
consideradoselevantesio incremento do consumo de agudais progressos estimularam o
surgimento do sistema de fabrica e, consequentemente, o crescimento do comércio e da
industria, reércando a produgde o uso do acUcadurante todo esse secu(BYE;
MEUNIER; MUCHNICK, 1993;MINTZ, 1996)

Essa situacdo permaneceu semelhanteaalé Guerra Mundial quandosurgiram
alimentos duraveis que alegamas caracteristicas da alimentacéo, passaleingredientes
locais e perecivis para produte manufaturads globalmente comercializai'ee com menor
perecibilidade os alimentos industrializad¢dRAMOS; JUNIOR, 2001).

As grandes empresas alimenticias ao redor do mundo comecaram a utilizar o acucar,
juntamente com o0s Oleos de sojalemilho, como matérigprima de baixo custo para os
alimentos industrializados (DREWNOWSKI; POPKIN, 19RAMOS; JUNIOR, 2001
Diez Garcia(2003) aponta o carater global dos alimentos, asmportacdo consideravel de
alimentos industrializados para o Brasil apbmicio da década de 19390 aumento na
comercializacdo em redes de supermercados

Assim, 0 acucar deixou de sswnsiderado comproduto final, acrescentado na hora
do consumaaos outros ingredientes, para se tornar insumo dos alimiechostrializados
comercializados mundialment(DREWNOWSKI; POPKIN, 1997) cenario que parece
maner-seaté os dias atuaiSTUCKLER et al., 2012)WEAVER et al., 2014).
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2.1.2 Definicdesde aclucares

Os carboidrato®u hidratos de carborfazem parte do grupo dos macronutrientes e
incluem osagucarespsamidos easfibras Estdopresentegm vegéais,como frutas, verduras
e graos e em produtos lacteosWHO; FAO, 1998aSTYLIANOPOULOQOS, 200%. Eles sao
constituidos de carbondidrogénioe oxigénig sendo a menoras estruturas denominada
monossacaride(OLOMONS; FRYHLE, 2002).

Do ponto de vista fisiologico, os carboidratos podem ser classificados ca@sito
efeitos resultantes de seu metabolismo, tais como: taxa de absorcao intestinal (rapida e lenta
absorcéo); efeito na elevacao da glicemia (baixo, médio e alto indice glicémita)xa de
fermentacdo colbnica (digeriveis e ndo digeriveis pbéagérias intestinais)ASP, 1996;
ENGLYST; HUDSON, 1996; CUMMINGS; STEPHEN, 2007 No entanto, Cummings e
Stephen (2007) defendem que a classifical@® carboidratosom base apenasn uma de
suas propriedades propriedadefisioloégica neste casopode apresentar limitagdes, pois
requer que um unico efeisejaconsiderado como mais importante perante 0s outros.

Do ponto de vista das propriedades quirgstuturais, os carboidratos podem ser
divididos quantoao grau de polimerizacdoem quatro grupos aclcares, oligossacarideos
polissacarideos polidis(WHO; FAO, 1998aLIVESEY, 2003.

O grupodosacucaresompreende osionossacaridepguesao a menor estrutudos
carboidratose apresentanapenasuma unidade sacaridea os dissacarideosjue possuem
duas unidadesde monossacarideosO segundo grupodos carboidratos saoos
oligossacaridegsque possuemde trés anove unidadessacarideas em suaolécula e
compreendem o0s malmigossacarideos e outros oligossacarid€oterceirogrupo é o dos
polissacarideqsque possuemmais de nove unidadesde monossacarideaa molécula e
compreendem o0s amidos e polissacarideos ndo amil&aofm, o quarto grupo refelse
aospolidis, que sao carboidratos hidrogenados formadogpgrosde alcool e pogrupos de
carboidratos, podendo semnono, di, oligo ou polissacarideos. A depender grupo de
carboidrato que o acompanha, os polidis podem apresentar graus de poliuedizacsos
(WHO; FAO, 1998a; LIVESEY, 2003

O Quadro 2 apresenta os principaisho#@ratos presentes na dieta humana, conforme

classificacdo baseada goau de polimerizacdsubgrupos eomponentes.

" Grau de polimerizacdo é definido como o nimero de mondmeros, neste caso monossacarideos, em uma
molécula (SOLOMONS; FRYHLE, 2002).
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Quadro2 - Classificagcdo quimica/estrutural dos principais carboidratos dietéticos comforme
grau de polimerizgio.

Classificacao GP* Subgrupo Componentes
) 1 Monossacarideos Glicose, galactose, frutose
Acucares : .
2 Dissacarideos Sacarose, lactose, maltose
Malto-oligossacarideos Maltodextrina
Oligossacarideos  3-9 Rafinose, estaquiose,

Outros oligossacarided . .
fruto-oligossacarideos

Amilose, amilopectina,

Amido . o
. , amidos modificados
Polissacarideos| >9 - r — :
Polissacarideos nao Celulose, hemicelulose,
amilaceos pectinas, hidrocoloides

Eritritol, xilitol, manitol, sorbitol,

-> - o . o
Poliois 1->9 maltitiol, isomalte Jactitol, poliglicol

*Grau de Polimerizagéo.

FONTE: Adaptad de WHQ FAO (1998)) e LIVESEY (2003)

Autores defendem queddassificacdalos carboidratoem diversas divisdes quimicas
e dificil de ser conciliada comsua fisiologia. Segundo a OMS/FAO (1998a) e Cumming e
Stephen (2007), a classificacdo baseada puramente em quimica ndo pemspectiva
traducdo em termos nutricionaystoque cada uma das classes principkeiscarboidratos
tem efeitos variados na fisiologia e, consequentemente, na ge&$ile, nem a classificacao
do ponto fisiologico nem alassificacaagquimica quando analisadas isoladamema;ecem
ser adequadas quanto aos efeitos a saddensumo humano de carboidsato

Como exemplo,no documento & OMS/FAO (1998a) os poldis formados por
moléculas de mono e dissacarideos, tais como o0 manitol e sodditolconsiderados
pertencentes ao grumims aglcarepor apresentarem 0 mesmo grau de polimerizacaoogue
respectvos constituintes. Contudo, segundo Livesey (20@8)m equivoco asseclassificar
os polidis como acucaregisto que elesapresentam também grupoalcool na composicao
dasmoléculas consequentemente sendo difereméesodo ponto de vistguimico-estrutural
guantofisiologico.

Outro motivo para a classificacdo separdda polidisé o fato de ques mono eos
dissacarideos fornecem 4 kcal/g, enquanto os pgaidemfornecermenor valor calérico e
apresentametabolismo distito dos acucaes (LIVESEY, 2003; WHEELER; PEUNYER,
2008 FITCH; KEIM, 2012. Ademais,do ponto de vista de rotulagem de alimentas,

legislacéo de rotulagem dos EUA, pais no qual a declaracdo dos atotzsésobrigatoria,
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define o termo acUcares apenas como osare dissacarideo®s polidis sdo classificados
separadamenie podem estar presentes em alimentos que aleguem néoatmmare$FDA,

2013). No Brasil, a RDC (Resolu¢éo da Diretoria Colegiada) n° 360/2003 define os agucares

C 0 mo At odos ®e6s e nissacaddecs qoreesedtes em um alimento que séo
digeridos, absorvidos e metabolizados pelo ser ahano . N« o se incl uer
(BRASIL, 2003b). Os polidis, segundo a legislacao brasileira, podem ser classificados como
aditivos alimentares (BRASIL2010) e também podem ser adicionados a alimentos que
aleguem ndo adicdo de acucar (BRASIL, 2008)

Além dissq outras referéncias trazem o termo acUca@$i0 consensualmente
utilizado para referise aos mono e dissacarideos (WHO; FAO, 1998aMAN-GRANT;
MORITA, 2003; WHO; FAO,2003%; CUMMINGS; STEPHEN, 2007; VAN HORN et al.,

2010) sendo o termo acucares totais de mesmo significado (WHO,. 28865, tendo em

vista tais discussdes e a necessidade de especificacdo dos termos utilizados, no presente
estudg o termo agucare@ssim como acucares totaigferir-sea aos mono e dissacarideos,

néao englobandospoliois.

Contudo, quando o termacucareé utilizado no singular, refeige apenas a sacarose
purificada ou acucar refinado (WHO; FAO, 1998a; VAIDRN et al., 2010). Esse conceito
vai ao encontro do estabelecido pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
gue define o a-%car como fa sacarose obti
tecnologico adequadad ( BRA S BL , 1978

Porém vale ressaltar que a sacarose nao € sometrEEda decanade-acglcar posto
gue a beterrabae algumas palmatambém s&o utilizadas como fontes da sua extracdo
comercial A sacarose € o principal produto da fotossintese das plantas e ocorre naturalmente
em frutas, vegetaisno néctar ena seiva de diversas plantas (BARCLAY; SANDALL;
SHWIDE-SLAVIN, 2014).

Além da classificacdo do ponto de vista fisiolégico e quirestoutural, os acucares
podem ser classificados do ponto de vistaukorigem. AOMS (WHO, 2015),referese ao
termo acucares incluindo os acucares intrinse@pge estdo incorporados na estrutura de
frutas e outros vegetai®)s acucaredo leite bem como s aglcares livre®Outras referéncias
também apresentam classificagi@nto a origencomo explanado a seguir.

SegundoWHO/FAO (1998a) eCummings e Stephe(2007), uma dasprimeiras
proposta de classificacdo dos acucasm basena suaorigem foidesenvolvidano Reino

Unido, em 1989 dividindo-os emacucares intrinsecas extrinsecasComo néo foi possivel
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ter acesso ao documento orighabs detalhes apresentados a seguir dizem respeito ao
encontradmas referéncias mencionadas agigue citan o arquivo original

Os a&ucares intrinsecomram definidos comaquelesque fazemparte da estrutura
das plantas;onstituidos dentroagcélulas,ou seja, que ocorrem naturalmente nos alimentos
de origem vegeta¢ que sdo acompanhados de outros nutrietdess como a frutose a
sacarosenas frutas JA os acUcares extrinsedoram definidos como aquelegjue ndo sédo
encontrados dentro da estrutura celular das plgmagndo seadicionados apreparo oo
processamento de alimentosinda, segundo essa classificagéjactosefoi considerada
como acgUcar extrinseco por na&®r constituinte estrutural das plantas. No entagito,é
metabolizadada mesma maneira ques denominadosaclcares intrinsecos, posto gae
literatura cientifica somente apontarejuizos a saudeecorrentes do seu consumara
individuos que apresentapatologias relacionadas a lactose, coamotolerancia a lactose
(GUYTON; HALL, 2011). Em decorréncia dissoi criadoo termoacgucares extrinsecos nao
lacteos (NMES norrmilk extrinsic sugarspara distinguir os agucares extrinsedadactose
(UK, 1989 apud WHO; FAO, 1998a CUMMINGS; STEPHEN, 2007/ Segundo o
documento publicado pelo Departamento de Saude Publica do Reino Unido (UK, 2014a), o
termo NMESparece seutilizado apenas nBeino Unido

Todavia, a0 que pareceps critérios estabelecido para determinacdode tal
classificacdo podgerar confusagel fato ¢ a lactose ser considerada extrinseca, mesmo
apresentando termo propriplMES) paradistincdodos demais acUcares extrinsedesse
dissacaride. Sim, pois o fato de dactose nado fazer parte da estrutura das plamdias
necessariamente a torna um acucar extringexsip que ela € encontrada naturalmente na
composicao d leite e de seuderivados, ndo sendo adicionaal@sses alimentosAo que
parece o intuito de tal tassificacadfoi distinguir os aclcares que apreseata prejuizos a
saude daqueles que nadaziam assim a lactose ndo poderia ser considereolao acucar
extrinseco.Ressaltesse que ndo esta sendo levado em conta os individuos portadores de
patologiagelacionadas ao metabolismo dos carboidratos, tais como galactosemia, frutosemia
e intolerancias ou alergias aos componentes do leite.

Provavelmente elido as possiveis duvidas quaugessenocorrer frente ao emprego
das termologiaéintrinsic sugars, extnsic sugars e noemilk extrinsic sugars no documento

posterior publicado pela OMS ha como recomendacado que tal classificacdo ndo seja utilizada

8 Referéncia original: Department of Health of the United KingdDietary Sugars and Human DiseaReport
on Health and Scial Subjects London: Her Majesty's Stationery Offic1989.
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(WHO; FAO, 1998). Ademais, o novgyuia sobre carboidratos e saude do Reino Unido
contém a recomendacao debstituiro uso do termo agucares extrinsecos nao lacteos por
acucares livrespara evitar equivocos quanto a categorizacdo dos aclti#fes2015).
Assim, frente ao apresentado, op&®ripor ndo utilizaa classificacd@om as terminologias
acucaredntrinsecos/extrinsecos/extrinsecos nado lactegeesente estudo.

Além dos termos apresentadoditeratura cientifica e os documentos oficiais trazem
outras terminologigstais comoacucares livresfiee sugary e acucares de adicaadded
sugars para clasificar e definir os@icares conformsua origem

O Quadro 3 apresenta o0s principais termos empregatmmtradoshbem comoas
definicbes e fonte da referéncia.Ressaltese que a definicbesdesses termos podem

apresentar algumas variac@esmforme donte de referéncieonsultada

Quadro3 - Principais termos utilizados para descrever os agucares adicicawslabmentos
e bebidasfontes e definicoeapresentados em ordemonoldgicade utilizacao

Termo Fonte Definicéo
DE%?[QQGK?; ogcl)-:revalth Todos os acucares extrinse¢ado encontradodentro da
Aclcares 9 estruturacelular das plantasquendosejamprovenientes
) ~ World Health . ) :
extrinsecos nao o de produtos lactepmcluindoossucos de frutas mel, 50
. Organization . .
lacteos .| % dos acucares de frutascas, cozidas, enlatados ou ¢
. .. | (UK, 1989apudWHO,; , - ~
(Nonmilk extrinsic FAO. 199816 conservabem comacucaresdicionadoempreparacde
sugarg ’ , culinarias a mesa ou nprocessamento de alimentos
CUMMING; bebidas
STEPHEN, 200y
United States AcUcares e xaropes adicionados aos alimentos e bel]
. - Department of durante o processamentopreparacao culinaria ou a
Acucares de adic§ icul incluind de f d &b
(Added sugars Agriculture mesa incluindo o suco de rutas concentrado e a iNa
(USDA, 200Q FDA, inclui os acucaregue ocorremmaturalment&os
201%; USDA, 2019 alimentos, tais como nas frutaso leite*.
World Health Mono e dissacarideos adicionados aos alimentos e be
Acgucares livres Organization pelo fabricante, o cozinheiro ou o consumidi@m como
(Free sugar (WHO; FAO, 200%; 0s acUcares naturalmente presentes no mel, xarop
WHO, 2015 suca de frutase sucos de frutas concentrados

* Quando o acucar naturalmente presente no alimeistdagloe adicionado a outro alimento,
ele tornarsed acucade adicaAdFDA, 2014b).

FONTE:Elabaadopela autora2016.

No caso dos acuUcares livresdefinicdo originaria proposta em 2003 p&MS foi
complementada pela nova publicacdo da organizacdo em 201% ioolmsédo dos sucos de

frutas concentrados (WHO, 2015).
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Segundo Erickson e Slavin (2015), essa variedade de termos empregados, com
confus@onasdefini¢cdes,tornase um desafio paraa comunidade cientificaAlém disso, 0s
autores apontamue pode haver dificuldade na adocdo das recomendacdes de camssimo
acucaregaso 0s termg@gais comaoacucares totais, aclcares de adicdo e acUcares hées
sejam bem definidos.

O termoacucaes de adicdoafded sugansteve suadefinicdo estruturadao ano de
2000 pelo Departamento de Agriculturdos Estados Unidoda América(United Sates
Department of Agriculture USDA) para auxiliar os consumidores a identificar os alimentos
e bebidas que continham acucares adicionpdatus fabricante@UJSDA, 2000).A definicdo
diz que os acucares de adicdo sdo aclUcares e xaropes adicionados aos alimentos e bebida
durante o processantena preparacédo culinaria ou a megdamo exemplasha suco de frutas
concentrado, mel, xarope de milho rico em frutose, acucar de mesa, entreN@mrasclui
0s agucares que ocorrem naturalmeptealimentos, tais como a frutosas frutag a lactose
no leite (USDA, 2000Q.

Contudo, vale ressaltar que, quarml@cucar tido comale ocorréncia natural em
determinadalimentg como a frutose e a sacaroses frutasé retirado e isolado do alimento
de origem e adicionado a outro alimento, ele séra mais considerado como naturalmente
presente no novo alimento, sendo classificado como de a@hifég 2014b) Por exemplo,
guando ha o consumo de milho verde cozido, o qual contém frutose, havey@stao do
acucar naturalmente presente no alimenNo entanto, quando esse milho sofreu
processamento tecnolégico para isolamento dadey como no caso do xarope de milho rico
em frutose, @sse xarope com frutofm adicionae a um novo alimento, por exempbuma
bolacha, havera o consumo do agude adicdo. Assim, quando a frutose foi isolada do milho
e adicionada a outro alimento ela daerixde ser acUcanaturalmente preseng torrou-se
acucar adicionaddCitandose outro exemplo, a sacarose presente mangaé considerada
como acucarnaturalmente presente nessa friRaém, sea mangdor convertich emsuco e
essesuco concentradofor adicionado aqualqueralimento, a sacarose que antes éea
ocorréncia naturatornarsed adicionada, sendo seu consumo reportado como acucar de
adicao

Segundo Van Horntal. (2010)e Erickson e Slavin (20153ndanado hana literatura
cientifica e em documentos oficiaisuniversalidade na aceitacdo e utilizacdo do termo
acucares de adicAnem de outros afingriado para padronizacdo das nomenclaturarh,

observase que tal terminologia é empregamsguiasatuaissobre alimentacdo e nutricée
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diversos paises, como é o cada Australia (AUSTRALIA, 2013), Nova Zelandia(NEW
ZEALAND, 2013), Africa do Sul(VORSTER; BADHAM; VENTER, 2013)EUA (USDA,
2010 USDA, 2015)e Suécia (SWEDISH, 2015Ademais 6rgaosestadunidensesomo a
American Heart AssociatiofVAN HORN et al, 2010) a American Diabetes Association
(BANTLE et al, 2008)e o US Instituteof Medicine(INSTITUTE OF MEDICINE, 2002,
bem como o europekuropean Food Safety AuthorilEFSA, 2010)tambémutilizam o
termoadded sugargacucares de adicao)

Do ponto de vista de definicdo,que diferedstermosacucares de adicdo dos aguUcares
livres (termo utilizado pela OMS) é a inclusdo do suco de frutas no Ultimo. Assim, os
acucares de adicao consideram apenas o0s sucos de frutas congesticpdinto os aglcares
livres consideram osucosconcentrados e gaicosnaturais.

No Brasil, o Guia Alimentar para a Popufo Brasileira em sua versao de 2014
(BRASIL, 2014), ndo traz um termo especifico para referencgacicaresadicionados aos
alimentos, as preparacdes ou a mesa. Encoisia apenas o0 termo acucajue é
consensualmente definidoro sinbnimo de sacarogela literatura cientificgWHO; FAO,
1998 SIGMAN-GRANT; MORITA, 2003 WHO; FAO, 2003 CUMMINGS; STEPHEN,
2007; VAN HORN et al, 201Q. A versdo anteriodo guia nacionalutilizava o termo
acucares ® definia comomono e dissacarideos;ontudo,sema separgao ertre naturais e
adicionados (BRASIL, 2006).

Os pouos estuds encontrados publicadasn lingua portuguesdodosrealizados no
Brasil, que abordam tematicas relacionadas atdded sugarou free sugars utilizam a
traducaoliteral acucares de adic§€OLUCCI et al, 2011; LEVY et al., 2012pu acucares
livres (LOUZADA et al., 201pparadefini-los.

Assim, considerando as questdes discutidas, camfalta de consenso quanto
classificacde a definicAodos acucaredbem comao atual uso do termo acucares de adicéo,
tanto na literatura cientifica nacional como internacional, o preseshidotambém adotaré
termo acucares de adicduadefinicAonesteestudoserda mesmareconizadgelo USDA
(2000; 2015) e FDA (201b), como apresentado no Quadro 3 o u AsUedrea e xandpes
adicionados aos alimentos e bebidas durante o processamegmeEparacdo culinaria ou a
mesa incluindo o suco de frutas concentrado e o. Mé&b inclui os agucares que ocorrem

naturalmentenos alimentos, tais como nas fruéaso leit® .
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2.1.3 Metabolismo dos agucareg efeitosna saude

Os carboidratos sdo metabolizados para formacaglicese combustivel universal
para as células do corpo humano e fonte de carbono para a sintese da wsiot&as
componentes do organismo (SMITH; MARKS; LIEBERMAN, 2005).

A digestdo dos carboidratos iniecs@ na bocaonde a enzima amilase salivar (ptialina)
converte parte dos amidos a polissacarideos menores. Contudo, essa enzisa it@tnza
ao chegaao estbmago, devido a acidez do local. Assim, a maior parte dos carboidratos,
independente ddonte alimentar, permanece relaiwente ndo digerida até chegao
intestino delgadoNessemomento, ha liberacade secrecagarcreatica contendamilases
gue continuam a digestéguebrado os carboidratos em polimerasenores(GUYTON;
HALL, 2011).

Na superficie do intestino delgado, as enzin@mslizadasna borda em escova
(maltase, sacarase, trealase e laytapeebram o0s respectivos dissacaridéomltose,
sacaose, trealse e laaise em monossacarideos, formaela qualseréoabsorvidos. A
absorcao de glicosede galactose pelos enterécitos € realizada por transporte ativo, ou seja,
dependente de adenosina trifosfato (ATd®y, meioda bomba de ions d@dio ede potassio.

Ja a frutose é preferencialmente absorvida por difusdo facilitada, mas também pode ser
absorvida por dependéncia de glicesembes asvias sdosaturaveisDevido a saturacao das

vias, a capacidade désorcdoda frutoseé cerca da made daquantidadeabsorvidade

glicose ou galactose (GUYTON; HALL, 20).

Apdés a absorcdo, quando atravessam 0s enteré@msmonossacarideosao
direcionados a circulacéao portal e transportados para o figadoagtidese,a galactose &
frutosesdo fosforiladasO figado converte quase a totalidade da frutoda galactose em
glicose, gque em conjuntocom a glicose préviasdo liberadas na corrente sanguinea
(CHAMPE; HARVEY; FERRIER, 2010)A glicose é a fonte de energia preferencial @ara
céllas do cérebroeikcetoduranteo jejum prolongado, no qual os corpos cetbnicos podem ser
utilizados) eparaascélulas vermelhas do sangue, semecessidade de facilitadores para
sua entrada. Essa necessidade fisiologica principal de glicose pelas céhebrais € a base
para arecomendacadiaria de ingestddRDA = Recommended Dietary Allowanade 130
g/diadecarboidratos para criancas e adulidsSTITUTE OF MEDICINE, 2002).

Todos 0s monossacarideos podem ser metabolizadoa fpam@acédo deenegia. Cada
gramageracerca de 4 kcal e produz aproximadamente 38 mol de ATP/mol de glicose

metabolizada (GUYTON; HALL, 201). A principal via metabolicapara a formacdo de
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energia oriunda dos agucares € a glicélise. Embora a glafvea&yse ea galactose entrem na

via glicolitica em pontos diferentes, cada uma delas produz, ao final, duas molérulas d
piruvato que sdo convertidamm acetitCoenzimaA. Essas sdo completamente oxidadas
através do ciclo de Krebs e da cadeia transportadora de slgamnproduziATP, didéxido

de carbono e 4gusob condicdes aerdbicami convertidas lactatosobcondicbes anaerdbias
(GUYTON; HALL, 2011; CHAMPE; HARVEY; FERRIER, 2010).

ApOs a metabolizacdo dos monossacarideagoemacado d glicose,a elevacéo d
glicemia estimula a liberacdo de insulina pelo pancreas, a qual gera captaitidacdo da
glicose por todos os tecidos corporaarmazenamentoo figado,nos musculos e tecido
adiposo.Assim, aglicose é metabolizada pelos tecidos corporais a&mamacado de energia
ou, quando em excessdarmazenada no figado estadsculs como glicogénio. No entanto,

0 armazenamento de glicogénio € limitado dewadguantidade de agua que o acompanha
(GUYTON; HALL, 2011).

O metabolismo da frutose € um pouco diferente dos demais acucares. Embora a
frutose seja principalmente metabolizada no figado, o intestino e os rins também possuem
enzimas necessarias para tal. A frutose também difere dos demais acglcares por ndo gastar
erergia nem necessitar de estimulo insulinico para sua entrada no figado para fosforilacéo.
Além disso, a frutose fosforilada pode formar duas trioses, as quais poderdo seguir trés
caminhos distintos: participar da via glicolitica fornecendo piruvato ealilder energia (tal
como no metabolismo dos demais acucares); ser reduzidas até glicerol, necessario para a
sintese de triacilglicerois, fosfolipidios e outros lipidios; ou ser condensadas até formar a
frutosel,6-difosfato e, a partir dessa, formar glicosel glicogénio BARREIROS;
BOSSOLAN; TRINDADE, 200%

A glicose nao utilizada para as necessidades energéticas imediat@mrau
armazenament como glicogénio € convertidam triglicerideos para o armazenamento nos
adipécites por meio de um mecanismo denoado lipogénes¢GUYTON; HALL, 2011).

Essa utilizacdo da glicomm excess@ara a lipogénese € um dos mecanismos fisiolggico
responsawvs pela associacaentre oconsumo excessivo de aglcares de adigdioo ganho
de peso/obesidade (BACHMAN; BARANOWSKItICKLAS, 2006).

Além disso, o desvio da glicoggara a lipogéneseem especial a proveniente do
metabolismo da frutose, resulta na formacatrigécerideos (hipertrigliceridemia)o figadg
0S quais S@ transportados pelapoproteinas demuito baixo peso (very low density

lipoprotein i VLDL) até o tecido adiposo para serem armazenados (SMITH; MARKS;
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LIEBERMAN, 2005).Essa via também pode levar ao aumento na formacapogeoteinas
de baixo pesolgw density lipoproteiri LDL), o quepode induzir & adiposidade visceral,
além do deposito lipidico no figadonascélulas musculas e, por meiode uma série de
mecanismos fisiol6gicos envolvendo estresse oxidgtiwdeprovocar a resisténcia a insulina
periférica (STANHOPE; HAVEL, 2008STANHOPE; HAVEL, 2009.

Os tecidos conresisténcia a insulinanfluenciam napromagdo do aumento da
secrecdo insulinica pelo pancregse tenta compensar o fate dglicose ndo estar sendo
usadapelas célulaso que poderesultar em disfuncdo das célulieta pancreaticas
(GUYTON; HALL, 2011). Com o passar do tempo, essa deterioracdo pode &evar
inadequada secrecdo insulinice até evoluir para um quadro de diabetes
(DINICOLANTONIO; OKEEFE; LUCAN, 2015) oudevido ao auento na proliferacao
celular, paraum quadro decancer pancreatico (LARSSON; BERGKVIST; WOLK, 2006
AUNE et al.,, 201

Ademais, o perfil de aumento nos triglicerideos plasmaticusL®L e a diminuicéo
do HDL caracteriza quadro de dislipidemia (NCEP, 2002), sendo que epjuldacionas
reforcam a relacadesse quadro comamnsumo de acucares de adicdo (WEILsSHl, 2010;
ZHANG et al, 2015). A dislipidemiaesta entre odatores de risco para asloencas
cardiovasculares @a evidéncias que apontaassociacfes positivas entre o consuieo
acucares dedicao e o risco de desenvolwais doencagHUANG et al, 2014; TASEVSKA
et al, 2014; YANGet al, 2014).

Especificamente nanetabolismo da frutosehda a producdo de acido uUrico como
metabolito secundario (BARREIROS; BOSSOLAN; TRINDADEDO5 MALIK; HU,
2015, o qual, segundo Choi et al. (2008), apresenta aumento exporsmeizhlenteao
consumo de frutose proveniente de bebidas acucaradasnposicdo das bebidas acucaradas
nos EUA caracterizae pela presenca abundante de xaropemdieo rico em frutose
(BARCLAY; SANDALL; SHWIDE-SLAVIN, 2014), que pode diferir da composicao das
bebidas acucaradas produzidas em outros locais do mundo. Contudo, como a maioria dos
estudos encontrados que investigam os efeitos metabdlicos do consugdocatesade adicao
foram realizados nos EUA, e principalmente utilizando como base as bebidas acucaradas, o
principal componente investigado foi a frutose.

O aumento na producao dgido Urico € uma das principais hipoteses para a relacdo
entre o consumo dacucares de adicdopm enfoque no componente frutpsea hipertenséo
arterial (JOHNSON et al., 2007). Segunglm estudo de revisdo (MADERO et al., 2011), a
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frutose parece exercer diferentes papéis na contribuicdo da elevacdo da aresgdo
Primeiro, pelo aumento corporal de acido UricBegundg por ser absorvida de forma
diferenciada dos demais monossacarideos, o que pode ocasipaamento no influxo de

sddio ede agua no jejuno, ocasionando elevacdo na presséo aret&keirg por exercer

efeitos sobre os tdbulos renais promovendo a vasoconstricdo. Ademaignestudo de

coorte prospectivcom doze anos de duragémm a populacdo estadunidensegstigando o
consumo de bebidas acucaradas ricas em frutose por hooemenstrotse que a
hiperuricemia causada pelo metabolismo da frutose esteve relacionada ao maior risco de
desenvolvimento de gota, com aumento do risco proporcional ao consumo de frutose (CHOI,
CURHAN, 2008).

O consumo de frutosde adigcdotambém tem sido relacionado a doas renais.
Embora o mecanismo pelo qual haja essa relacéo ainda néo esteja bem elucidadesecredita
gue envolvaesseprocesso de elevacdo da pressuwidado anteriormenté&o entanto, 0s
resultados com associacdes positivas sédo resultantes de pesgussamais (JOHNSON;
SANCHEZLOZADA; NAKAGAWA, 2010).

Na literatura cientificaaté o momentondo ha registro deelago direta entre o
consumo de agucares naturalmente presentes nos alimentos, tais como adngoseda
por meio ddrutasin natura e maleficios a saude para individuos sem patologias associadas a
essesacucaresEm contrapartidaencontramse evidéncias reunidas em estudos de revisdo
sistematica de metanalisede queo consumalos acUcares de adichodeesar associad@o
aumenb no risco de varias doencas, em espatgaDoencas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT), como as doencgas cardiovasculares (HUANG et al., 20d djabetes mellitus tipo 2
(Xi et al., 2014) e a carie dentaMOYNIHAN; KELLY, 2014).

As DCNT referersse a unmgrupo de doencas que se caracterizam por terem etiologia
incerta, maltiplos fatores de risco, longos periodo de laténcia, curso prolongado e origem nao
infecciosa YWHO, 20143 Fazem parte dessa classificacdo as Doencas Cardiovasculares
(DCV), o Cancerp DiabetesMellitus Tipo 2 (DM2), as Doencas Respiratorias Crbnicas, a
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS&® Doenca Renal Crbnica (DR@) a carie dental
(WHO; FAO, 2003, WHO, 20143

De acordo com estimativas @MS, asDCNT foram responsaveis por cerca ti&%
das mortes ocorridas no mundo em2@ausando mais dé83nilhdes de mortes anualmente
(WHO, 20144 No Brasil,esse conjunto de doencas constitygroblema de saudes dnaior

magnitude e correspondecerca de 7% das causas de Obitpsr doenca$BRASIL, 2011).



39

Muitos sé@o os fatores de risco para o desencadeardast®CNT Entre os fatores
ndo modificaveis encontrase idade, sexo, raca e predisposicdo genética. J& os fatores
modificaveis sdo relacionados a exposig ambiental, tais como tabagismo, consumo de
bebidas alcodlicas, inatividade fisica e habitos alimentares (BRASIL, 2014b). Além desses,
obesidade e a dislipidemia séo fatores intermediérimsamente ligados as DCNfantoque
fazem parte das metas @dano de Acdo para a Prevencdo e Controle de DCNT para o
periodo entre os anos 2013 e 20BRASIL, 2014b;WHO, 2013).

Com relacédo aos habitos alimentares, o perfil de dieta relacionado as DCNT inclui a
adocao de alimentacdo com elevada proporcdo deurgoshturada ¢rans bem como o
consumo excessivo de sédio e acuoaginada principalmente daimentos om baixo teor
de vitaminas, minerais e fibrasomo varios alimentos industrializad@BOPKIN, 2002;
POPKIN, 2006 WHO, 20144

O Quadro4 apresentaevisdes sistematicas e metanalisesontradasobrea relacéo

entre o consumo de acucares de adicaoDCAST ou osfatores intermediarios
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Resultados / Conclusdes

Caracteristicas

| Exposicéo e desfech

Autor e ano |

Huang etal.
(2014)

Doencas cardiovasculares
Reviséo sistematica €

estudos prospectivos
(mais de nove anos d

metanalise com 4

seguimentoem
adultos

Consumo de

refrigerante e risco dé
doencas cardiacas

coronarianas

Associacao positiva significativa entre o consumo de refriger
e o rixo de desenvolvimento de doencas cardiacas coronari

Associagao positive significativa entveconsume elevadc

Te Morenga
et al. (2014)

Revisdo sistematica ¢

metanalise com 39 |
ensaios clinicos em
adultos e criancas

Consumo de acgucare
ivres e doencas
cardiovasculares

de acucares e 0 aumento na concentracao de triglicerideg
colesterol total e HDL, bem como na pressao arterial sistoli
marcadores para o risco de desenvolvimento das doengg
cardiovasculares

Aumento dos triglicerideos nos participantes com

Wang et al.
(2014)

Revisao sistematica €
metanalise com 11
ensaios clinicos em
adultes com e sem
alteracdes de saude

Consumo de frutose
triglicerideos pos

prandiais

sobrepeso/obesidade e tendéncia de aumento nos trigliceri

posprandiais nogarticipantes saudaveis com substituicao

isocaldrica de outros carboidratos simples por frutose. Aume

nos triglicerideos paéprandiais quando houve suplementacao
frutose em todos 0s grupos

Zhang et al.
(2013)

Revisao sistematica €
metanalise com22
ensaios cliros em

adultos e criancas

Consumo de frutose

(de bebidas

acucaradas) e efeito
no colesterol total e

fracbes

Relacdo doseesposta positivaadconsumale frutose
superior a 10@/dia comcolesterol total @o consumo de frutose
mesmoinferior a 100 g/diae aumento no LDL. Sem associaca
significativa entre frutose e HDL
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Transmissiveis (continua).

Autor eano

Caracteristicas

| Exposicéo e desfech

Resultados / Conclusdes

Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2)

Revisdo sistematica €
metanalise com 9

Consumo de bebida

Associagao positiva significativa entre o consumo de bebid
adocadas e DM2, mantendo significancia estatisticaapjoiste

seguimentoem
adultos

incidércia de DM2

Greenwood estudos prospectivos adocadas com agucz: P | Ao foi mad
et al. (2014) (mais de seis anos d¢ ou adocantes para indicede massa corporal. #sociacao foi maior para
: . e bebidas com acucabdjue conmadocantes artificiais, com
seguimentoem artificiais e DM2 . .
adultos incremento de 2% no risco de DM2
Revisao sistematica e . .. nificati
metanalise com 10 | Consumo de suco d ~Associagdo positiva significativa entre o consumo de s
: ; (independente do tipo) e o risco de desenvolver DMNdo
Xi et al. estudos prospectivos fruta, 100% natural o . ) A
: estratificado, buve risco 286 maior na incidéncia de DM2 con
(2014) (mais de 5 anos de ou adogado, e

0 consumo de suco de frutas adocado, enquanto ndo hou
associgao com suco de frutas 19®natural

Peso corporal

Malik, Schulze €

Revisdo sistematica
com 30 estudos
transversais,

Consumo de bebida
acucaradas e ganhc

Associacao direta significativa entre o aumento no
consumo deefrigerante e outras bebidas agucaradas e ganh

clinicos randomizadosg
(ECR) em adultos e
criancas

Hu (2009 prospectivogmais de 6 de peso e/ou
) i peso corporal
meses de seguimenta obesidade
ou experimentais
Revisdo sistematica €
metanalise com 68 o : ~ .
. Aumento ou diminui¢cdo na ingestédo de acucares da d
estudos prospectivos . . ~ ]
Te Morenga, : : . associados as alteracdes correspondentes no peso Corporg
(mais de dois anos d¢ Consumo d acucares . .,
Mallard e Mann ) i ; adultos e criancas. No entantcawmento no consumo de acuca
seguimentpe ensaios| totaise peso corpora : ~ ~
(2013) parece afetar maispeso corporal com a elevacgue a reducaag

no consumo na diminuicao do peso
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Quadro4 i Revisbes sisteméticas e metanaligdacionando o consumo de aclcares de adicdo a ocorréncia de Doencas Ré&@nicas
Transmissiveis (continua).

Autoreano |  Caracteristicas | Exposicdo e desfech Resultados / Conclusdes
Hipertenséo arterial
Reviséo sistematica € ~ . _— . sy
metanalise com 11 Au_mento na presséao arterial média e pressao dl_astollca
Ha et al. ) o Consumo de frutose | proporcional ao consumo de frutose quando foi substituta de
ensaios clinicos ~ . : . ; o
(2012) ; pressasanguinea carboidrato da dieta (sacarose ou glicose) sem alteracéo
randomizados em L
consumo caldrico total.
adultos
Revisdo sistematioa
. metanalise com estudc . Relacdo positiva do consumo de bebidas agucaradas (
Malik et al.  ~ Bebidas acucaradas ~ . ) SRS
sem restricao de ~ ] aumento na pressao sanguinea e com o risco de incidéncig
(2014) pressao sanguinea : ~
desenhos hipertensao
metodologicos
Cancer
Revisdo sistematica e Consumo de
metanalise com 13 | carboidratos simples . " : ~
. Lo R Associacdo positiva entre a ingestéo de frutose e ¢
Aune et al. estudos prospectivos indice glicémio e/ou . R oy ~
S aumento no risco de cancer pancreético, com uma razéo de
(2012) ou casecontrole carga glicémica e . . .
. ) A de 1,22 para cada incremento degafe frutose/dia na dieta
aninhado em coorte et risco de cancer
adultos pancreatico
Consumo de acucare
Revisdo sistematica € de adicéo . .
A de adig A metanalise, baseada principalmente nos estudos de
Galeone, metanalise com 36 (principalmente ~ . ) ~
: ) . controle,encontrou razao de risae 1,25 entra alta ingestao dé
Pelucchi e La | estudos prospectivos ( bebidas acucaradas . e : N
: L acucaresle adicdo e o risate cancer colorretal. Os resultadog
Vecchia (2012) casocontrole em indice e carga P e . .
A : para o indice e carga glicémica foram inconsistentes
adultos glicémica e risco de
cancer de colén




Quadro4 i RevisOes sistematicas e metanaligdgcionando o consumo de aglcares de adicaoreéacia de Doencas Criéas Nao
Transmissiveigconclusao)

Autoreano |  Caracteristicas | Exposicdo e desfech Resultados / Conclusdes
Carie dental
. Revisao sistematica Consumo decucares - .
Moynihane com55 estudognsaios| : g Aumento ngpresenca de carie proporcional ao consumo ds
. : (totais, de adicao, . o IR

Kelly (2014) | clinicos randomizadQs livres e extrinsecos acucares (> 10 % do valor energético total) e diminungdo

Ha et al. populacionais e ~ 1% - incidéncia de carie também proporcional ao seu consumg

: nao lacteos) e carie o
(2012) transversaiem adultos dental (< 10 % do valor energeético total)
e criangas

FONTE:Elaboraa pelaautora, 20@.
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A maioria dos estudos de revisdo citados quadro foram conduzidos com a
populacdo estadunidensievido a falta de publicacdo de evidéncias em demais localidades
Além disso,grande parte dos estudos avalmeonsumo de aglUcares de adi¢cdo proveniente
das bebidas acucaradasajoritariamente refrigerantes) e principalmentecamponente
frutose,principal constituintedessas bebidasos EUA BARCLAY; SANDALL; SHWIDE-
SLAVIN, 2014) Notase também que as publicacbes sobre o tema sélativamente
recentes, demonstrandadespertar ainteresseientifico pelo assunto.

Alguns estudos apontam resultadomntraditorios aos apresentados nesta sessao
Angelopoulos et al. (20B) realizaram um estudo de intervencdo com 366 adultos
estadunidensede ambos os sexos, média de 37 anos de igad&) observaram associacao
significativa entre o consumo de frutose quantidade média de ingestao da populacdo do
EUA, e 0 aumento nos niveis pressoricos @elacido uricoquando comparado ao grupo
controle Outras trésinterven@es conduzida pelo mesmogrupo de pesquisa do artigo
anteriore utilizando omesmo desenhde estudpndo observaram associacao significativa
entre o consumo de frutoseaementonos fatores de risco cardiometabolicesitre eles
colesterol, LDL, pressao arterial e glicose (LOWNDES et al., 201490 aumento na
resisténcia a insulinauadiminuicéo da tolerancia a glicoeOWNDES, SINNETT; RIPPE
2015) nemao aumento nos fatores de risco para diabegee incluempeso, glicose e
resisténcia a insulingRIPPE; ANGELOPOULOS, 2036 Contudo,todos os experiments
tiveram duracéo de dez s®nas, que pode seonsideradaim periodocurto paraobservar
modificacdo nos efeitos metabdlicos da ingestéo da frutose.

Considerase relevantenencionar que os estudasima citadogelatando resultados
nao significativosentre o consumo de acuUcaresathcdo e efeitoslanososa saude foram
conduzidospor um grupo de pesquisgue recebe financiamento de companhias como
ConAgra Foods, Kraft Foods, Florida Department of Citrus, PepsiCo International, Coca
Cola, Corn Refiners Associatian Weight Watcherdnternational (LOWDES et al., 2014;
ANGELOPOULOS et al., 2015; LOWDES; SINNETT; RIPPE, 2015; RIPPE;
ANGELOPOULOS, 2016)

2.1.4 Recomendacdede consumodos acucares de adicdo

Os governos eas organizacfes de saude ao redor do mun@im apontado

recomendacfes dietéticas sobre o consumo de acucares de RNoigtantp Wittekind e
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Walton (2014) destacam qussasecomendacdegariam consideravelment@do havendo
consenso

No ano de Q02 parece ter havida primeira publicacdoecomendndo aimitagcdona
ingestdodesses acucaresnbora, conforme ja discutidoas classificacdes de acgucares de
adicdo sejam anterioresessadata Tal publicacdo foi realizada pelostituto de Medicina
dos EUA, que limitava o consumo dos acuUcares de ad&@d % das calorias diarias,
equivalente aerca de 129g/diaou a 12 Y colheres de sopparaumadieta de2000 kcal
(INSTITUTE OF MEDICINE, 2002)Esse valor ndo dizia respeito ao consumo considerado
desef@ivel ou aceitavel e simaalimite maximoque foi sugerido com base na diminuicdo da
ingestdo de alguns micronutrienteslapg@opulacaoestadunidensendo estandonaquele
momentq relacionado ao ganho de peso ou obesidade. O valor ndo se justificava para
redcdo do excesso de pescorporal, posto que, naquela época, identificasam
inconsisténcias nos resultados dosidss de associacdo entre o consumo de acucares de
adicao e esse desfechwKlO, 2014D.

No ano seguinte, 2003, houve a primeira publicacdoedemendacdo em ambito
mundial sobre o consumo de acucdngss. O relatoriosobre Dieta, Nutricdo e Prevencao de
DoencasCronicas, desenvolvido pela OMS em parceria com a FAQxémetasde ingestao
de nutrientepelapopulacagara a prevencao dB<CNT. Entre as recomendacdescontra
se a limitagdo no consumo de acucares livres para ndo mais guedaldalor Calérico Total
(VCT) diario. O documento aponta que tal recomendacao ainda era corarssy porém
considerando as limitacdes dos estuglos ndo apontavam relacéo positiva entre 0 consumo
de acucares livres e as DCNA recomendacédo destricdopara nao mais que 28 do VCT
foi mantida(WHO; FAO, 2003).

Em 2004, &stratégia Global para a Alimentacdo Saudavel, Atividade Fisica e,Saude
documento desenvolvido pela OMS, trouxe como recomendacao qualdaingicacdo de
limitacdo no consumo de acuealivres, ndo estabelecendlimites quantitative de consumo
(WHO, 2004a).

No ano seguinte2005,como parte dguia alimentar dos EUAjouvea publicacdo do
Dietary Approaches to Stop Hypertensi@ASH), plano alimentapreconizadgela USDA
parapromover aalimentacdo saudavde adultosestadunidensesom o intuito de prevenir e
reduzr a hipertenséo arterial sistémica. No plance@mendda a redw;do do consumo de

acucares de adicacs@oestabeleidlos limites maximosquantitativosa depender do consumo
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caldrico diério. Para uma dieta 8600kcal o limite de consumo de acucares de adi¢édo € de
cinco por¢des por semana, equivalentinao colhelesde sopa de acucar (USDA, 2005).

Em 2009, aAmerican Heart Associatiordos EUA tambémpublicou proposta que
estabeleag recomendacfes dimites maximos de consno de agucares de adicdo, seddo
100 kcal (25g ou cerca de 2 % colheres de sdpaacucar por dia para mulheres e 150
calorias (37,59 ou cerca de 4 colheres de sajm acucadr para homens. Esses valores
equivalem a aproximadameri€o do VCT para uma dieta d2000kcal (JOHNSON et al.,
2009).

No ano de 201,(a European Food Safety AuthoriifFSA), agéncia independente que
conta com financiamento da Unid&uropeia publicou em nota cientificaque embora
houvessealgumasevidéncias sobre oonsumo de aclUcares de adicdo e prejuizos a saude,
essas eram insuficientes para o estabelecimentvaldees limitrofes superiorespara o
consumo. Assim, ndo detemou recomendacaajuantitativa delimites de consumode
acucaresde adicdo(EFSA, 2010).Vale ressaltar que no momento da publicacdo desse
posicionamento da EFSA aindi@via poucasevidéncias consistentes, como em estudos de
revisdo sistematica de metanalise, sobre o0s prejuizos a saude do consMoessvo dos
acucares de adicéo, fato retddano document(EFSA, 2010)

Em 2014,a OMS abriu consulta publica padocumento de recomendacdeslidete
de consumo de acucares para criancas e adolescentes. O docapnesemtava, entre oas
atribuicdes, os resultados de duas revisdes sistamaticnetanalises encomendadas pela
Organizacapumasobre a relacdo entre a ingestao de acucares dweagmnho de pes(l'E
MORENGA; MALARD; MANN, 2013) e a outra relacionada ao consumo desses acucares e
a carie dentalMOYNIHAN; KELLY, 2014). A criacdodesse documento envolvauacao
multidisciplinar de especialistas sobre o tensansiderandoas evidéncias cientificas
disponiveis e objetivou dormulacdo derecomexdacdesle consumo de acucares livres para a
popubcdo mundial com base na forca dess@eacias(WHO, 2014¢. A abertura de uma
consulta publica justificogendo somentpelotema ndo seconsensuatientificamente mas
tambémpelo fato @ a Gltima recomendacéo de limitacdo de consumo de acucares livres, em
ambito mundial, datar de mais de dez anos apédendo ter havidanodificacbes nas
evidénciagientificasque embasam a recomendacéo

As contribuicbegecebidagela consulta publicdoram analisadasop um comité da
OMS, resultando em documenfmblicadoem 2015 As diretrizesde ingestaale acucares

livres paraadultos ecriangasapresentamcomo objetivas principais a limitagdo no consumo
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dessesacucares visandoeduzir o risco dDCNT, com foco particular na prevengéon®
controle de ganho de pesm&cérie denta(WHO, 2015) O Quadros traz as recomendags

propostas ela diretriz de consumo de acglcares para adultos e criangas.

Quadro5 - Recomendacdesobreo consumo de agucares por criancas e adulsindo
diretriz proposta pela Organizacdo Mundial da Sa(Rf:5)

Recomendagéao Nivel de intensidade
Baixa ingestao de acucares livres ao longo de toda a vida Forte
Reducédo na ingesta@te acucares livres para menos déd@a Forte
ingestéo caldrica total, tanto em adultos como em criancag
Reducéo na ingestdo de agucares livres para mend®da 5 -
¢ g ¢ P Condicional

ingestéo caldrica total

FONTE: Adaptado de WHO (2015).

As fortes recomendacdes indicam que "os efeitos desejaveis de aderéncia a
recomendacao superam as consequéncias indesajayssa recomendacao pode ser adotad
como politica na maioria das situagiiel® agecomendacdes condiciona&o feita quando
ha meno<gertezacientifica”sobre o equilibrio entre os beneficeshnos ou desvantagens
da implantacd@l e u ma r e c 0 me n diaa- «fooor,mus ean koo duee pol 2t
substancial e envolvimento das varias partes interessadas paralascumi acée OWHQ,
2014d p.129, traducao nogsa

Notase que a recomendacédo de limite de consummel®ws del0 % das calorias
totas mantevese do documento de 2003 (WHBAO, 2003), porém como fortemente
recomendadag foi acrescido o limite de % como recomendacédo condicionambas
visandoareducao na ingestdo de acucares livres ao loagad.

Segundo Thow e Hawkes (2014gferindose ao arquivo da consulta publica,
publicacdo desse documento pela OMS represangeoportunidade para ver e reforcar as
politicas de nutricdo relacionadas ao setor do acucar, uma veirageen valores de
referéncia para avaliar a ingestdo dos a@sthr adicdo pelagpulacéo.

Também em @14,aHeart and Stroke Foundatiato Canada publicoumdocumento
com seu posicionamento sobre osimares. Suas recomendacfes saguo indicado pela

OMS, orientando a limitacdo no consumo dos acgucares livres para ndo mais %iiee 10
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idealmente ndo mais que % do total de calorias diariaHEART AND STROKE
FOUNDATION, 2014).

No ano de 208, o Comité Consultivo Cientifico sobre Nutricdo do Reino Unitioe(
Scientific Advisory Committee on Nutritjopublicouum documento sobre os carboidratos e
salde contendo recomendacfes para a populacdo do Reino Neske docuento, o
comité apoiaas recomendacdes da OMS pareeducdo do consumo de acuUcares livres e
orientaa sualimitacaodeingestagaramenosde 5% do total decaloriasdiarias (UK, 2015).

No mesmo anohouve a publicacdo da nova edicdo do guia alimemarEdJA, que
tambémreforcou a recomendacédo do documento da Opd&Em,indicando a limitagdo no
consumo de acUcares de adicdo para menos dé dO total de calorias diarigd@JSDA,
2015).

Nos contextos nacionaiss recomendacdes de cada pa#& baseadas nos guias
alimentares oudocumentossimilares oficiais, pautados emnevidéncias cientificasEsses
documentogpodem seconsiderados importantes instrumenpasa a promoc¢aoadsalde @
prevencdo de doencamr disponibilizareminformagdessdore a aimentagdoe nutricdo
adequadaaspopulagesalvo (WHO; FAO, 199&)).

O site daFAO disponibilizaum banco de dadoatualizadosobreos guias alimentares
de 73 paises. Alguns ndo foram incluidosna analise aqui apresentadsor nao
disponibilizarem materiaiacessiveign=4), por possuirem versdes em outras linguas que nao
0 portugués,o inglés ouo espanhol(n=17), ou porndo mencion@m recomendacdes de
consumo de acUcares de aditifices ou acUcarede forma geraln=5). As recomendacoate

consumo de aclUcardes47 guiasconsultadosoram compiladas apresentadano Quadro6.
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Quadro 6 - Recomendacdeda ingestdo deagUcares oriundas dagiias alimentares, ou
similares, dos paises d&oodbased Dietary Guidelinesda Food and Agriculture

Organization of the United Natiohs

Recomendac¢des

Paises

Consumir agucares de adicdo com moderaca
diminuir o consumo além de etar osalimentos
com alto contetdo de acglcares de adi¢ad

Africa do Suj Canada, Estados Unidda
Américg Granadalsrael,Nigéria, Nova
Zelandia,Portugal,Santa LuciaSeichelesSri
Lanka Suécid

Evitar o consumo de agucayescolher e
preparar alimentos com pouco acucar

Albania,Antigua e Barbuda, Bahamas,
BarbadosBelize, Brasil, Chile, CubéeEl
Salvador, Espanha, Fifgrécia,Guatemala,
Honduras, india, Malasia, Malta, Panama
ParaguaiReino Unido,S&o Vicente e
GranadinasT urquig

Limitar o consumo de alimentos e bebidas
contendo agucares de adicdo paramas que
10% do VCT**

Australia, Bangladesh, Georglalanda,Oma,
Paises Nordicos (Dinamarca, Finlandia e
Islandia), Reino Unido, Republica Dominicar

Tailandig
Limitar o consumo de acucar parssolheres Filininas
de cha/dia P
Limitar o consumo deacucar para até 6 colher Costa Rica

de cha/dia

Limitar o consumo de acucar pard 2 colheres
de ché/dia, a depender do consumo calori
diario

S3o Cristovao e Nevis

* (http://www.fao.org/nutrition/nutritioreducation/fooetietaryguidelines/en/).
** Valor Caldrico Total (com base em uma diet&2@@0kcal).

FONTE:Elaboralo pela autora2015.

! VORSTER; BADHAM; VENTER, 2013; CANADA, 2011; USDA, 2010; GRENADA, 2006;
ISRAEL, 2008;NIGERIA, 2006; NEW ZEALAND, 2003PORTUGAL, 2004 SAINT LUCIA,
2007;SEYCHELLES, 2006SRI LANKA, 2011, SWEDISH, 2015

2 ALBANIA, 2008; ANTIGUA AND BARBUDA, 2013; BAHAMAS, 2002; BARBADOS, 2009;
BELIZE, 2012; BRASIL, 2014a; CHILE, 2013; CUBA, 2009; EL SALVADOR, 2012; ESPANA,
2004; F1JI, 2013GREECE, 1999GUATEMALA, 2012; HONDURAS, 2013; INDIA, 2011,
MALAYSIA, 2010; MALTA, 2011; PANAMA, 2013;PARAGUAY, 2013; UK, 2007SAINT
VICENT AND THE GRENADINES, 2006;TURKEY, 2006.

® AUSTRALIA, 2013; BANGLADESH, 2013; GEORGIA, 2005RELAND, 2011;0MAN, 2009;
NORDIC COUNCIL OF MINISTERS, 2012; UK, 204 REPUBLICA DOMINICANA, 2009;

THAILAND, 2010.

*PHILIPPINES, 2008.

> COSTARICA, 2010.

® SAINT KITTS AND NEVIS, 2010.
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Em geral, ogyuias alimentares dos diferentes paistsdoscontém recomendacdes
qualitativassimilares tais comoevitar ou limitar oconsumo de acguoes As recomendacdes
guantitativas sao as que mdiseremem virtude @ as diretrizes nacionais pautarse nas
caracteristicas deonsumo enostipos de alimentosisponiveis entada paisMesmoassim,
notase que os valores quantitatiyd®m como as orientagdes qualitativ@somendadose
assemelharmaos dga citadapublicagcdo d®OMS (WHO, 2015).

Dos guias alimentares consultados que fazem recomendacgfes quantitativas mais
especificasapena® da Costa RicCOSTA RICA, 2010)especifica que tal recomendacgéo
baseiase no acucar adicionado a mesa ou em preparacdes culinarias, o qual pode ser
guantificado pelo consumidor. O guia das Filipig@BILIPPINES, 2008nédo especifica se a
limitacdo deconsumo dos acucares inclui apenas aqueles adicionados a mesa e/ou em
preparacdes culinarias ou se também inclui os alimentos industrializados que os contenham.
Ja o guia de Sao Cristévao e Ne\BAINT KITTS AND NEVIS, 2010 preconiza quepara
reduzir oconsumo dos acgucares até o limiar recomendado, o consumidor deve sechoza
mesa e em preparagdes culinarias, bem como fazer a leitura do rétulo dos alimentos
industrializados para verificarconteudo de acuces

Ressaltese que, para que o0s consumidores possam seguir as recomendacdes
guantitativas de limitacdo do consumo dos acUcares de adi§ddjasta saber somente a
guantidade utilizada a mesa ou em preparacdes culinar@asneblessidade de saber o
conteldodesses aclUcares também nos alimentos industrializapesestdo presentes na
alimentacdo da populacdo mundi@®OPKIN, 2006; POPKIN; ADAIR; NG, 2012;
MONTEIRO et al., 2013; LOUZADA et al., 2015Contudo, ndo havendo tal declaracdo no
rétulo dos alimentosndustrializados, tornae dificil quantificar o consumo dessa fonte
alimentar. Assim, apontsse limitacdono seguimento @ recomendacfes quantitativas,
considerand@gue os consumidores podem ter dificuldadesjaantificar 0 consumo uma vez
gue ndo ha railagem especifica para os acUcares (totais ou de adigAoalimentos
industrializados A Unica ressalvaé a ja citada legislacdo ja aprovada mas ainda nao
implantadgpara os EUA (FDA, 2016).

A conscientizacaaa populacag@uanto as recomendacdes de corstambénpode
ser primordial na limitacdo da ingestdo dos acgUcares de adizdstudo de Vanderlee e
colaboradores (2015) indica que os consumidores desconhecem as recomendacdes de
consumo dos acUcares de adicdo, mesmo apds publicacdo do documento (&/HID)S

2015) O estudp que envolveu 2008 adultos canadensgmntou que apenas % dos
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individuos sabiam as recomendac¢@es de limitacdo dos agucares de adi¢do para me¥tos de 10
ou 5% do valor caldrico totalAinda, os consumidores parea® entender mais facilmente o
conteudo deaglUcares de adicdte um alimento industrializado quando a informacéavest
disposta em grama® djue quando disposta em medida caseira (colheres de sopa).

No Brasil, o Guia Alimentar publicado no ano de 20l#raz recomendacdes
qualitativas pea limitar o consumo de agUcdbem como de alimentos e bebidas que o
contenham em excesso, além de orientar 0 uso em pequenas quantidades na preparacdo d
alimertos (BRASIL, 2014). A versao anterior (BRASIL, 2006), menciomav q u e A 0 S
acucares simples devem compor a alimentacdo em quantidades bem reduzidasdE<10
Val or Ener g\N®erntaoto, antbastamversées ndo fazem distingdo entre os aglcares
naturalmente presentes nos alimemaguelesie adicao.

2.1.5 Panorama do consumo de acucaraete adicaoe fontes alimentares

Por meio de busca sistematizada na literatura cientifatause que estudosobre o
consumo de acucares de adicdo, cawod de base populacionalnda sdo escass@3.que
se dispdem sacestimativas de consumo,a maioria oriundas de pesquisas sobre a
disponibilidadedomiciliar de acucares principalmentegrovenientes daopulacaados EUA.

Frente as recomendacdetadasno topico anterior, ® dados apresgados a seguir
buscantracar oestado da arte do consumo de acucares de ad@@anorama internacional e
nacionalpor meio dos admos disponiveis nadiratura cientifica.

Em ambito mundial, &A0 publicaperiodicamentaum relatério com os principais
indicadores relacionadosadimentacao e nutricdo no mundo, tais como precos dos alimentos
abasteciment@® percentuatle contribuicdoenergéticade alguns alimentosa dieta Esse
altimo diz respeito aoslimentos restante apds a subtracdo dasxportacdesdo uso
industrial,daragdoanimal dassementesgdo desperdicio &€le mudancas nos estoques (FAO,
2014).

Segundo o relatério de 2014 daponibilidadepara consumalos acucares de adicao
(entendido aqui comagucar refinado, mel e tos adocantesal6ricos) apreseriu média
mundial de 16,8% das 2881 kcal médias consumidas, ou seja, gidia. Tal percentual
praticamentelobrou quando comparadosa8,5%, ou 55 g/diagstimados n@ano de 2002

guando o consumealorico médio era de 2595 k¢&lAO, 2014).

0O documento n«o deixa claro quais seriam os HAoutro
pertencente a essa categoria.
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Nos paiseem desenvlvimentq a disponibilidadgassou d&,3 % do VCT médioem
2002 para 17,80 em 2014 valor semelhante aos dados mundid@is valor demonstra que
houve aumento del40 % nas estimativas de consumo doscagés de adicdno periodo
(FAO, 2014).

Nos paisesdesenvolvidosas estimativa para os mesmos periodo®wstram valores
semelhantes entre. §m 2002 a disponibilidade de aglUcares de adi¢do represéitéivao
VCT. Para 2014 a estimativa foi d2,4% do VCT (FAO, 2014) Emboratenha apresentado
estabildade, ressaltase que o0 consumo estimado ainda estd além dos limites superiores
propostos pela OMS, sendo mais que o dsbkroonsiderarmosracomendagéo de limitais
acucaresle adicd@5 % do consumo caléricQVHO, 2015).As estimativas de consumo nos
paises desenvolvidos, para o periodo em questédo, podem nao ter variado tanto ene funcao d
consumo ja se encontrar elevado em 2002.

Wittekind e Walton (2014)realizaramuma revisédo bibliograficgpara investigar as
tendéncias no consumo alimentar de a@gaitilizando dados publicados resultantes de
inquéritos nacionais de nutricdde treze paiseslesenvolvido¥, por um periodo de
acom@anhamento superior a nove andsés paises (Australia, Irlanda e Reino Unido)
apresentam dados deonsumo deaclcaredotais; cinco (Austria, Finlandia, Alemanha,
Nova Zelandia e Suéciajle sacarose; tréfAlemanha Holandae Franca de mono e
dissacarideos; trés (Dinamarca, Norue@aJd) de acucares de adigéd® um (Reino Unido)
deacucares extrinsecos nao lacteos

Segundo os resultada® estudo acima citagdaa Alemanha, Noruega, Australia,
DinamarcaHolanda,Finlandiae Irlandag as estimativas de ingestdo absoluta de acupares
adultosparecem ter diminuidao longo dos ano$rancae Suécia apresentaraammend nas
estimativas de consunte acucaresenquantnaNova Zelandia enosEUA, as estimativas
oscilaram comaumento gosterior diminuicdo de consurao longo dos ano®araa Austria
e Holandaos dados foram inconsisten{&8ITTEKIND; WALTON, 2014).

Conmp corsideracdesos autores apontam qude modo geral, agstimativas de
ingestaamédiade acUcarede adicaalessas populacéparecen ter diminuido ou se mantido
estaveisnos Ultimos anasNo entanto, deverse considerar as limitacdes dos estudos
incluidos, bem comoas diferencas metodolégicas e demograficasda, as diferentes

classifica@ese nomenclaturas designadas aos acgucares podemdédicadoos valores reais

19 Alemanha, Australia, Austria, Dinamarca, Estados Unidos da América, Finlandia, Franca, Holanda, Irlanda,
Noruega, Nova Zelandia, Reino Unido e Suécia.
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de consumaas peguisasavaliadagWITTEKIND; WALTON, 2014). Nao obstantepode-se
levantar ahipotesede que essa reducado no consumo dos acUcares de adicdo seja devido a
substituicdo pelo uso de adocantes ndo caléricos. De qualquer forma, seetwes havido
umareducdono consumo dos aclcares de adig@n, consummesses paisetesenvolvidos
parece ser mais elevado queos atuais limites de consumo preconizapelss OMS(WHO,

2015)

Newens e Walton2016, tambémem um estudo de revisdcavaliaramos dados
disponiveis d@onsumade alcareem dezoito paiséSpor meio de informacéesecundarias
de pesquisas de representatividade naciddalresultados foram semelhantes aos encontrados
no estudocitado anteriomente (WITTEKIND; WALTON, 2014), indicardo 0 consumo
elevado de acucares de adigéxs paises investigado®s cdos por grupos etarios também
foram analisadosio estudo de 2@®] indicando queas criancas ®s adolescentes sdo 0s
publicos com maior consumo de acucatesadicdo (NEWENS; WALTON2016.

Nos EUA, os dados de disponibilidadalimentar, oriundos @ relatério da FAO,
demonstravamue as taxasstimadasie consumaode acucares de adicgém 19771978 eram
11,8 % do VCT médio com um aumentopara 16,0% do VCT médio em 19941996
(POPKIN; NIELSEN, 2003)Em 2002 a estimativa de consumo chegou7l11% do VCT
médig mantendeseigual para oano de 2014 (FAO, 2014).

A pesquis@&conomic Research ServifeRS)também estima consumo de acucares
de adicao (acucar refinado, xarope de milho e outros adocamesiextrose, mel, xarope de
glicose e outros xaropes) pela populacdo estadunidense utilizando datisgotkébilidade.

No ano de 2000, a estimativa do consyreo capta de acucares de adicao foi 22,2% do
VCT médioe del9,5% do VCT médiono ano de 2012, ultimo ano com dados publicados
(USDA, 2013).Porém, apesareds reducdo, o consumo ainsaencontrabastanteslevado,
postoque o preconizadfbrtementepela OMS é que @wonsumo de aclUcares de adicdeja
menor quel0 % do valorcaldrico total diarip ou, como recomendacédo condicional, inferior a
5% (WHO, 2015).

Segundoos dados da ER®, xarope de milho foi @omponentegue mais contribuiu
paraess reducdmas estimativas de consurdomiciliar, com queda de 26% em 12 anos
(20002012). O grupo de outros adocantéefinido no documento como dextrose, mel,

xarope deglicose e outros xaropetgve reducdo de 20% e o acucar refinadeevelouum

1 AlemanhaAustralia Austria, Bélgica, BrasilCanadaDinamarcaEUA, Finlandia, Franca, Holanda, Irlanda,
Islandia, Italia, Noruegdjova ZelandiaReino Unido e Suécia.
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aumentode 3,2 % (USDA, 2013).No entanto, vale ressaltar gesses valores dizem respeito
apenas a disponibilidade de acucares para consumo domésticancluindo o uso pela
industria de alimentosAssim, supdese quea aparentediminuicdo nas estimativas de
consuno apresentadas pelo xarope de milho rico em frutose e pelos outros adpgases
ser reflexo da substituicAo desses componentes do uso doméstico para o jndustrial
alimentos industrializado€m outras palavras, a disponibilidade dos aclUcares de guica
uso donciliar pode ter reduzido ao passo que aument@oersumooriundo de alimentos
industrializadogela populacdo estadunidense

Dados de consumalimentay e nao de disponibilidade, de amostras de base
populacional da pesquiddational Healthand Nutrition Examination Survey§lHANES) dos
EUA, demonstrangueda progressiva no consumo dos acucares de atidgdogo dos anos
Segundo os dados da pesquasapnsumo de acucares de adigfial8,1% do VCT medio
por pessoa&m 19992000, de 17,1 % em 200:2002, de 15,9 % 20032004, de 14,5 % do
VCT em 20052006 ede 14,6 % em 20072008 apresentandamatendéncia temporal de
reducao significativa (p <0,001Assim, para essa populacéo investigaaajvetendénciana
reducdodo consumo d acucares de adicate 24% entre o periodo de 19900 e 2007
2008 em todos os grupos de idade, sexo, raca, etnia e renda (WEIEEH011).Porém
salientase novamenteque, frente as recomendac¢des da OMS (WHO, 2015), esses valores
ainda permanecemevados.Segundo Welsh et al. (2011),naior proporcéo (41,%) dos
alimentos e bebidas contendo acuUcares de adicdo é consumida como parte do almoco ou
jantar;34,9% como parte de lanches; $d.no café da manha; e 24 como itens alimentares
isolados adongo do dia.

Ainda nos EUA, estudo de Ervin e Ogden (2013), que também utilizou dados da
pesquisa NHANES (ciclo 2008010), demonstrou que a maioria do consumo dos agucares de
adicdo (67%) € oriunda de alimentos em vez de bebidas. No entanto, quamptopos de
alimentos e bebidas sdo separados em itens alimentares individuais dentro de cada grupo, os
refrigerantes séo a principal fonte alimentar de acucares de adi¢cdo nessa populacéo.

Os alimentos e bebidas contendo acglcares de adicdo mais consuonidaslfps e
criancas estadunidenses séo, por ordem decrescente de acordo com cada estudo: refrigerantes
bolos e biscoitos, sucos adocados e bebidas esportivas, aclicar de mesa e xaropes, balas
doces por Welsh et al. (2011); refrigerantes, doces e agéaaesa, bolos e biscoitos, sucos

de frutas adocados, sobremesas lacteas, e cereais matinais por Huth et al. (2013); e bebidas
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acucaradas, sobremesas a base de graos, doces e balas, cereais matinais, sobremesas lactea
xaropes por Slining e Popkin (2013

Em estudo mais recente, Steele et al. (2016), utilizando dados do NHANES 2009
2010, investigaram as fontes do consumo de aguUcares de adicdo coofagraa de
processamentos dos alimentos. Os ingredientes culinarios contribuiram co% 8o7
consumo deagucares de adicdo na dieta éstadunidensealor referente exclusivamente
ao acucar de mesa), enquanto os alimentos processados contribuiram c%ime 106
ultraprocessados com 894.

Erickson e Shain (2015) avaliaram a possibilidade de seguimento das recomendacdes
da OMS a partirdo calculo dos nutrientede dois planos alimentares direcionados a
populacdo estadunidense, um preconizado pela USDA e outrAgaelamy of Nutrition and
Dieteticsdos Estdos Unidosda América Segundo os resultados apresentados, ambos 0s
planos alimentares possuiam menos q¥edo total de calorias provenientes dos acgucares de
adicdo, estando em acordo com o preconizado pela recomendacéo condicional do documento
da OMS (WHO, 2015) Tal situacéo foi possivel, segundo os autores, devido aos planos
alimentaresrientarem baixo consumo de bebidas acucaradas e elevado consumo de frutas e
outros vegetais.

Em estudo de estimativa das tendéncias do conswnaxatarepelapopulagdo
Canada,dados de duas pesquisas de base populdcforean avaliados. ACanadian
Community Health Surveyealizada em 2004 comd 3nil canadense§> 1 ano de idadg,
demonstrougue o consumo de acucares totgasesentava médie 21 % do VCT médiona
populacdo estudad&m adultos,a média era d&0 % do VCT, sendo quaproximadamente
metade dsse valorera oriund do consumo dos acUcares dabcao (11 % do VCT). A
pesquisaStatisticsCanadaestimou que alisponibilidade domiciliade acticares rarope$?
para adultogra de 186 do VCT em 1970 e d&0 % do VCT por pesoaem 2010, sendoesse
decréscimoconsideradcsignificativo. Contudo, @ propriosautores relatam que o declinio
pode refletir, em parte, a substituicdo do uso do acucar por xaeopdlltb em bebidas
acucaradas, o qual nao foi quantificado na pesqGisa o intuito de contornar tal questao, o
estudo apresentama estimativaque incluio xarope de milho adicionadaos refrigerantes
chegando ao valor de 28 do VCT para o periodo d200520092 Entre os alimentos que

mais contribuiram parasseconsumo encontratse: refrigerards, acicade mesa, produtos

12 A categoriaacUcares e xaropéscluiu o aclcarproveniente daanade-actcar eda beterrabap mel eo
xaropede bordo N&o incluiu adocantes de milhem outras bebidas agucaradas que nao sejam refrigerantes.
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de panificacdo, outros acucares (mel, melago, xaropes), suco de frutas e rateais
(BRISBOISet al, 2014).

No Reino Unido,0os dados @ consumaimentar sdo provenientes déational Diet
and Nutrition Survey Rolling Programmguma pesquisa realizada entt®08e 2012com
amostra dé.828individuos de ambos os sexédsmédia deconsumo dacucares extrinsecos
nao lacteoem alultos foi de 11,%%6 do VCT médig sendol3,4% do VCT para hanens e
9,6 % do VCT para mulheresAs principais fontes dsesaclcaresoramacucaresle mesa
produtos de confeitaria (Z®), bebidas ndo alcodlicas (2b), e cereais e produtos a base de
cereal (21%) (UK, 2014).

Na Africa do Sul,0s dados nacionais da coorelult Prospective Urban and Rural
Epidemiological comcerca de mie duzentosndividuos residentesmaéreas urbanas e rurais,
apontamum consumomeédio de agucares de adicdolde€’ do VCT médiopara mulhereg
de 9 % do VCT para homens no arde 2010.Houve um acréscimo quando comparado aos
dados de 200%uandoo consumo médio foi estimado €76 % do VCT para mulheres &é,4
% do VCT para homensA principal fonte alimentar do consumo dos acUcares de adicao
foramos refrigerantes (VORSTE® al, 2014).

Na Austrélia, os dados deum estudo nacional de base populacional com 8202
individuos apontam que o consumo medio de acucares de adicdo na sliatestdalianos é
de 60g/dia, ou 10,86 da ingestao catica totalmédig sendo os adolescentes o publico com
maior consum@l13,6% do VCT). Os adultcs de 19a 30 anosiveramconsumo de 11,% do
VCT proveniente dos acucares de adjcégas principaisfontes de consumo foraras
bebidas acucaradaseguigs por doces, bolos e biscoito®s resultados indicamue o0s
alimentos com alta concentracdo energética e pobnmieronutrientes sdo a principal fonte
de consumalos acucares de adicAessa populacdhEl et al., 2016).

Na Holanda,um estudo que avaliou o consumo alimentar de 3819 individuos
saudaveisacima de doze anancontrouumamédia de consumper capitade acucares de
adicdode 64 g/diaoude 12,2 % do valor caldrico totainédia Osadolescentes de 718 anos
apresentaramaior proporcédo de consumo desses acucarés, dBVCT. Os adultosle 19 a
30 anos conguiram, em médial4 % do VCT proveniente dos aclUcares de adigaassim
como no estudo realizado na Austraéiag, bebidas naalcodlicasforama principal fonte de
consumo (SLUIK et al., 20)6

H& poucos dados sobreconsumo de aglcares de adicdo nos paisesntiica

Latina Popkin e Hawkes (2015) analisaram os padroes &ndéncias de consumo dos
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acucares e edulcorantes,ntdoco em bebidas, na dieta mundial a partir de dados de
abastecimento alimentar. Segundo os resultados, a América Latina é a segunda maior regido
mundial no que diz respeito ao consumo de bebidas acucaradas, ficando atrds somente da
América do Norte. Dadbdo Brasil apontam que o consumo dessas bebidas cresceu no pais
ao longo dos ultimos anos, divergindo da tendéncia munidid. 54 paises com dados
disponiveis referentes ao ano de 2014, o Brasil eneeetrea décima posicdo em termos de
guantidades deendas de bebidas agucaradas

O Brasil € o maior produtor mundial de acucar, com prodwgdical demais de
guarenta rih toneladasge € responsavel por 495 daexportacdo mundialAlém disso, € o
terceiro maior consumidor mundial, em termos de montante consumido, ficando atras apenas
da india eda China (USDA, 2013). Ainda assimgadossobre o consumo real e/ou
disponibilidade domiciliar de agucares de adi¢cdo sao esaasgzdstendo sidcencontrados
apenasguatro estudos (BUENO et al.,, 2012; LEVY et al.,, 2012; PEREIRA et al., 2014
LOUZADA et al., 2015.

Segundo dados da FAO com relacao a disponibilidads;icares de adicdo no Brasil
acontribuicdo energéticerade 13,3% do VCT médioem 2002 mantendese semelhante em
2014,13,1% do VCT (FAO, 2014).Levantase a hipotese dpue a explicacao para os valores
nao terem sofrido alteracbes € decorrente do fatasdestimativas de consumo da FAO
pautarerrse em dados de disponibilidade para consumo domiciliar, ndo quantificando os
acucares utilizados na industria de alimentos.

O estudo de Bueno et al. (2012), realizado no municipio de Sdo Paulo, com 1.311
adultos eidosos de ambos o0s sexos, investigou o consumo de acucares de asligdo e
respectivas fontes alimentares. Do total de participantes,%8@&@resentaram consumo de
acucares de adicdo superior ao limite de%dQdas calorias diarias. Sobre as fontes do
consumo de acucares de adicao para os adultos, as principais foram, por ordem decrescente:
refrigerantes, acucar de mesa, sucos industrializados, chocolate, bolos simples, bolacha
recheada, doces caseiros e sorvete. Entre os idosos, as principais fontesdepor
decrescente, foram: aclUcar de mesa, refrigerantes, doces caseiros, bolo simples e sucos
industrializados.

Levy et al.(2012),utilizando dados de trés Pesquisas de Orcamentos Familiares (POF)
com representatividade naciondl987/1988, 1995/1996 2002/2003, observaram que a

participacdo dos acucares de adicdo na disponibilidade domiciliar de alimentos das regides
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metropolitanas foi aumentando no decorrer do periodo, respectivamente, &, iafa
16,1% e 167 % do total de caloriasonsumidas

Quanto a origem desses acUcareserente aos dados de 2002/2008,% eram
provenientes dgrupo denominadacucar refinado e outros adocantes calétc@nquanto
25 % eram oriundos dos agucares adicionados pela industria aos alinneloigtsializadosA
fracdo de acucares de adicdo oriunda de alimentwhustrializados aumentou
significativamente ao longo das trés pesquisas, dobrando entre 1987/88 e 2002/03%gde 17,4
para 35,%%0). Nese mesmoperiodq a contribuicdo do refrigerante para o total décaces de
adicdo aumentou em 200 (de 6,1% para 18,8%) e a contribuicdo dos biscoitos aumentou
em 100% (de 2,4% para 5,26) (LEVY et al., 2012)

Analisando os mais recentes dados publicados, referentes a POF 2008/2009, Louzada
et al. (2015) encontramumameédia de participacade 15,4% do consumo energético total
provenientesdos acucares de adicdo. Os alimentos com alto grau de processamento
(ultraprocessados) foram 0s que mais contributamessepercentual.

Pereiraet al. (2014) analisaranos padroes de consumo de alimentos ricos em
SoFAS™ oriundos de dados da POF de 2008/2@@@nposta por 34 mil individuos maiores
de dez anos de idade. Como result&% do consumo calodrico totaram compostos por
alimentos SoFASvalor aém do intervalo proposto por Mailla Drewnowski (2011), que
sugeren que uma dieta saudavel @deter entre 17 e 336 de energia proveniente skes
alimentos.Em média, na pesquisa brasileira, %2lo valor calorico total eram provenientes
de acucares dadicdo, dos quais 9% eram originadosle alimentos ricos em $AS. As
principais fontes de consumo de acucares de adiefdificadasforam: doces e sobremesas
(41 %), bebidas acucaradas (3%), produtos lacteos (18), aclcar de mesa, xaropes e
conserva (5%) e salgadinhos (%) (PEREIRAet al, 2014).Assim, notase que uma parcela
consideravel do consumo de acucares de adicdo na amostra brasileira pesquisada foi
proveniente de alimentos industrializados.

Com base nos estudos nacionais e internaciapaesentados neste topico, a Fig2ira

apresenta a comparacdo entre o consumo dos acuUcares de adicAocemesnda;des

13 Qutros adogantes séo definidus estudo como rapadura, melado, mel, glicose de milho e fritosél5 %
provenientes do grupo acucar refinado e outros adogantes caléricos, 99,4 % dizemaesggitar refinado e

o restante, 0,6 %, aos outros adocantes caldricos.

14 SOFAS Golid Fats and Adde&ugar$ dizem respeito aos alimentos ricos em gorduras sélidas (gorduras
saturadas ¢rans) e aclcares de adicddeterminadaalimento é classificado como rico em SoFAS, de modo
geral, quando apresenta mais de %Ile energia de gorduras saturadas, mais dédld® energia de gorduras
transou mais de 13% de energia de aclcde adi¢cdo por 100 g de alimento (PEREIRA et24114).
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propostas pela OMSNHO, 2015) tanto para limite de consumo de& 10 % como paraa

recomendacgao condicional dé % do VCT.
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Figura2 - Consumo de acucares de adicdo no mundo em relacéo aos limites superiores de consumo recomendados pela Organizacdo Mundi
Salde \WVHO, 2015).
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Observase que independente de alguns estudos apontanenpossivel declinio ou
umaestabilizacdo no consunatos aclcares de adigd@nhum deles apontansumomenor
guea recomendacdo da OMS, ou sedimite de 5% (condicioral) ouo de 10% do VCT
(fortemente recomendafl§WwHO, 2015) Além disso, os estudos ndo séo claros quanto aos
critérios de quantificacdo dos aclcares de adicdo, nem se foram considerados todos o0s
possiveis compostos quepresentanou contém tais aclcares que pode subestimar os
percentuais apresentados. Isso porque sdo poucos 0s levantamentos, nenhum em ambito
nacional, dos tipos @asnomenclaturastilizadas para denominars acucares de adicéo.

Quanto as principais fontes de consumo dos acuUcares de adig@o estudos
analisados, embora haja consideravel participacdo dos acucares de mesa e adicionados as
preparacfes culinariags alimentos industrializados, em especial as belagasaradas,
representamasprincipais fontes do consumestses agucares.

Conforme discutido na introducadesta dissertacdoconsiderando as mudancas
alimentarescorridasno mundo as Ultimas décadasdestacese 0 aumento no consumo dos
acucares, oriundos principalmente aorésimo d consumo d alimentos industrializados
(DREWNOWSKI; POPKIN, 1997; POPKIN, 200BOPKIN; HAWKES, 2015 Geralmente,
além de serem ricos em acucares, tais alimemiesantam alta densidade energética e teores
elevados de gorduras satdaa etrans bem como de soédiglém de reduzidos teores de
fibras ede micronutrientes (FAO, 1995; DREWNOWSKI, 2005; WEAVER et al., 2014).

Tais caracteristicas saprincipalmente encontradas nos alimentos com alto grau de
processamento (MONTEIRO et al., 2011

Segund@roposta de Monteiro e colaboradores (MONTEIRO et al., M@NTEIRO
et al., 201§, adotada pela versdo mais recente do Guia Alimentar para a Populacéo Brasileira
(BRASIL, 2014a), os alimentos podem ser classificados quanto a extensdo e o propdésito do
seu processamento em quatro grupos. O grupo dos alimémtoatura ou minimamente
processados, o grupo dos ingredientes culinarios, o grupo dos processados e o grupo dos
ultraprocessados.

Os alimentosin natura ou minimamente processados sao obtidos dirgtEemde
plantas ou de animais e ndo sofrem qualquer alteracao apds deixar a natureza. Os ingredientes
culinarios incluem os 6leos, gorduras, sal e acucar utilizados como ingredientes em outras
preparacdes. Os alimentos processados sdo aqueles relativesineples e fabricados
essencialmente com a adi¢do de sal ou acucar (ou outra substancia de uso culinario como 6leo

ou vinagre) a um alimentm naturaou minimamente processado, tais como as conservas
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vegetais. Ja os alimentos ultraprocessados sao formulacdes industriais feitas inteiramente ou
majoritariamente de substancias extraidas ou derivadas de constituintes de alimentos ou
sintetizadas em laboratério com base em matérias organicas como petrémvae
(BRASIL, 2014a).

Tanto os ingredientes culinarios, quanto oslimentos processado® 0s
ultraprocessados podem ser caracterizados como industrializagioie da aparente auséncia
de definicdo oficial daermo alimento industrializado, nestlisgrtacdoele sera utilizado
como sinbnimo de produto alimenticio que, segundo o Decreto de Lei n°® 986 de 1969, pode
ser definido como fAt od oprimalalinmetar bwde dlimeniov a d o
natura adicionado ou ndo de outras substancias pidasjtobtido por processo tecnolégico
adequadoo (BRASIL, 1969).

2.1.6 Identificacdo dos acucares de adi¢cdo na alimentacao

Conforme ja exposto, @onsumo dos acgUcares de adicdo pode ser oriundo dos
alimentos industrializadgsla adicdo em preparacdes culingriass como em sobremesas
do acucar adicionado a mesa, como em café, chas ou sucos (SIGRANT; MORITA,
2003).

A identificacdo ea quantificacdo do consumo alimentirs acucares de adichodem
ser obtidas por meio de dados diretos ou indireto®dsueno. Os métodos indiretos incluem
0 exame dos dados de fornecimento/abastecimento ou de disponibilidade para estimativas de
consumo FAO, 2015. Ja os métodos diretos estimam o consumo real de alimentos e podem
ser utilizadosem nivel individual e depai agregados para fornecer dados daulagfo
(SERRAMAJEM et al., 200L

Para converter as quantidades de alimentos consumidas, quantificadas pelos métodos
dietéticos em valores de nutrientedo necessarias fontes de dados primarias de composicao
dos almentos como tabelas de composicdo gaen sua maiorissdo elaboradas a partir de
analises laboratoriais desses alimentos

No entanto,aindando se dispde deim método analiticdaboratorialpararealizar a
distincdo entre os acuUcares de adicdo e aqueles que ocorrem naturalmente nos alimentos
(JOHNSON; SOUTHGATE; DURNIN, 1996; USDA, 2006; LOUIE et al., 2015). O que se
dispde sdo métodos que estimam o contetdo de carboidratos e acucares, porém sem distincac
ertre as fragcGesaturalmente presentes nos alimentosqeels de adicAoINSTITUTO
ADOLFO LUTZ, 2008)
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Contudo, msmo que sejam estimadas valores de acUcares de adicdo para
determinados alimentasdustrializadosas possiveis diferengas nas formulag@es mesmos
alimentos entre paises ou regides (DUNFORD et al., 2011) impossgialatrapolacaalos
resultadogaraoutroslocais sem nova analise, a ndo ser que a composicado do produto seja
exatamente a mesniaOUIE et al., 2015).

Diversos estudos deonsumo de agucares de adicdo encontraéos carater
internacional® e naciona'®, utilizaram como fonte de identificacdo, direta e indiretamente, o
documentoDatabase for the Added Sugars Content of Selected Foods Releate 1
responsabilidade da USDA (D@, 2006). Esse documento traz os valores de acUcares de
adicdo de mais de dois mil alimentos industrializadmsercializados nos EUAporém, o
documentando detalha como foi realizada a quantifitaga fracdo dos acgucares de adigcao.

Além disso,em 25 de julho de 2012 tabela foi renovidado site oficial da USDA,
onde estava hospedaddo site, hauma notaque sugeregque o uso de tal documento em
pesquisas de quantificacdo de consumo de agucares de adicdo deva ser feito com cautela por
se tratarde um corte transversal no tempo e refletir o contetdo de alimentos disponiveis e
comercializadosipenasos Estados Unidata América naquela épaca

Além da tabela americana, ha outras fontes de dados que trazem valores estimados de
acucares de adicdo démentos industrializados e que séo utilizadas em estudo de avaliacao
de consumo(FRIDAY; BOWMAN, 2006; BOWMAN; FRIDAY; MOSHFEGH, 2008;
NORWAY, 2014).No entanto, para que tais calculos de estimativa do contetudo de acucares
de adicdo sejam possiveis, h&xagénciade se saber exatamente todos os ingredientes e
guantidades adicionadosf@mulacaq além dos fatores de retenc&o por processos térmicos.
Porém as empresas alimenticias geralmente ndo tornam publicas as informacoes
discriminadas de suas recsjta que dificulta tal determina¢c@dMALHOTRA, 2013).

Assim, ndo havendo a possibilidade de comprovacéo analitica dos valores obtidos por
esses cdlculos, as estimativas podem néo refletir os valored\tesse. sentido, destasa a
importancia da dispubilizacdo da informacao quantitativa de acucares de adicdo nos rotulos

de alimentos industrializados.

!5 BRIEFEL et al., 2013; GUALLARCASTILLON et al., 2013; HUTH et al, 2013; KING et al., 2013a; KING
et al., 2013b; WANG et al., 2013; BRISBOIS et al.,£201
®BUENO et al., 2012; LEVY et al, 2012; PEREIRA et al., 2014; LOUZADA et al., 2015.
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2.1.7 Utilizag&o dos agucares de adi¢do na industria de alimentos

O uso dos acUcares de adigd industria alimentici@e dadevido a variedade de
funcbesfisicas e semsiais desse ingredients nos alimentosprincipalmenteresultante de
sua estrutura quimicae de interacbes com outros ingredienteSHINACHOTI, 1995
GOLDFEIN; SLAVIN, 2015) Os agucarepromovem docura aos alimentosque influencia
a palatabilidade Além diss@ auxiliam na preservacdo e contribuem para atribuicdes
funcionais, coma@ viscosidadea textura,aincorporacéo @ coloracéodos alimentos (WHO,
2015;CLEMENS et al., 2016) Os mono e dissacarideos sédo altamente sollveis ean@&gu
qgue lhes confere também a func@le hidratacdp considerada importantéentre as
caracteristicadesempentdss por eles nos aliment¢€HINACHOTI, 1995).

Entre as funcdes biologica®s acUcaresencontrarse as atuacdes como substrato
para fermentacéo, pseemfacilmente digerigis pelos micreorganismose como inibidoes
microbiang, por ligaemse a agua adicionada, agindo consequentemente na preservacédo do
alimento. Entre as funcdes fissgzadestaca-se ajuelas oriundas deambém daetencéo d
agua como incorporacdo de maior dsesidade e consisténcia ao alimentdingtacdo na
gelatinizacdode amidos bem comoa prevencdo de cristalizacdo (quando congelado), por
possuir moléculas de baxpeso molecular (DAVIS, 199XKITTS, 2010; GOLDFEIN;
SLAVIN, 2015 CLEMENS et al., 201%. Além disso,aindadevido a natureza hidroscoépica
do acucargle pode promover um pequeno efeito antioxidante nos alimentos pela diminuicao
da disponibilidade de agua, que € um requisito para os potenciais oxidantes soluveis. Essa
caracteristica pode reduzir a rancidez (oxidacdo de lipidees),comoa descoloracae a
deterioracdo de certos alimentos, coawfrutas enlatadas es produtos de panificacao
(KITTS, 2010).

Ja entre as fungdes quimicas, pededestacara reacdo de Méard'’ e a
caramelizacdoA Ultima consiste na alteracdo do estado fisico e da coagdmar pelo
aumento de temperatura, tornardoum liquido viscoso de cor desde amarelada a quase
negro, dependendo da temperatura empregada (DAVIS; K99%S, 201Q CLEMENS et
al., 2016§. A caramelizacdo é utilizada numa vasta gama de alimentos intizestides,

incluindo molhos, doces, sobremesas, péaes, geleias e vinho (KROH, E3€4)regdo

1 A Reago de Maillad ocorre em alimentos que comiégclicares redutores (tais como frutose e glicose) e
proteinas, devida@o processamento térmico e/ou armazenagem prolongada, gerando substancias mistas e
compostos volateiBOBBIO; BOBBIO, 1992.
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também pode ser usada comercialmeat@roducdo de corantes e aromatizantes de caramelo
(KITTS, 2010.

Todas essas fungdes atuam na preservacgao do produto, mas as reacdes de Maillard e a
caramelizacdo sdo ainda usadas para alterar caracteristicas sensaaiaizets. Assim, 0S
acucares também sdo usados, tanto na forma de cristais e xaropes quaniosipisacoes,
para conferir sabor, cor, aroma, textura e dogcura aos alimentos (DAVIS, 1995; SIGMAN
GRANT; MORITA, 2003 KITTS, 2010 GOLDFEIN; SLAVIN, 2015.

Das propriedadeslos acUcaresseu uso com a finalidade de adogaraliments
(principalmenteo xarope de milho rico em frutose)oeefeito de preservacdo, com extenséo
da vida util de alimentss, sdo asprincipais razfes paraa sua utilizacdo pela industria
alimenticia (DAVIS, 1995; CUMMINGS; STEPHEN, 2007; WHITE, 2008; USDA, 2010;
MARSHALL, 2015 GOLDFEIN; SLAVIN, 2015.

O acucartambém pode contribuir para modificar o perfil de sabor de um alimento por
meio da interacdo com outros ingredientes, aumentando ou diminuindo alguns. &omas
exemplo,pequenas quantidad de agcucar podem ser adiegidas a legumes cozidos carnes
para realcar os saboresromasaturas do alimento sem tordasdoces (KITT S, 2010. Tal
préatica pde justificar seu uso em alimentos com caracteristicas salgadas.

Outros motivos relevantes para o uso dos acUcareadigho nos alimentos
industrializados referentesaqui ao acucar refinado @o xarope de milho,é a alta
disponibilidade (POPKIN; NIELSEN, 2003) e baixo custo (DREWNOWSKI, 2003). Segundo
White (2008), o xarope de milho, por ser um ingrediente derivado a€rigprima
abundante no mundo, tem permanecido imune a variacfes de prdealsponibilidade
diferente do queocorre com a sacarose. Tais razbes fizemmarope de milhoser
prontamente aceito pela industria de alimentos, resultando no crescimeséu diso nos
alimentos.

O Quadro 7apresentaalguns exemplos da utilizacdo dos acucares de adicdo na

industria alimenticia suas funcdeslesempenhadams alimentcs.
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Quadro7 - Exemplos da utilizagéde das funcdedesempenhadas pelaglicares na inddstria
de alimentos

Tipo de alimentos Funcbes desempenhadas
Inibicdo do crescimento microbiano por meio da
Gomas e geleias retencadale agua (preservacao)

Coloragao por meio da caramelizacao

Confericdo deextura, sabor e cqreacédo de Maillard)
Produtos de panificagéo Utilizagdo como substrato para fermentagéo pelo
micro-organismos

Incorporacéo de volume e consisténcia cremosa

Sorvetes e sobremesas gelads: ~ R
Prevencéo da cristalizagéo

Fornecimeto de dogura, com sinergia entre sacaros
frutose no poder adocante
Preservagéo, com aumento da vida de prateleira (
produto

Bebidas acucaradas

Acao no equilibrio da acidez e como agetde
Molhos de saladas e condiment espessamento
Coloracéo por meio da caramelizacao

Retencao de ar e incorporacéo de volume ifpeio do
Alimentos a base de ovos fortalecimento da liga proteicadaestabilizacdo da
clara do ovo batida)

FONTE: Elabora@® com base enPHILIPPI 2006;KITTS, 2010;COOPER, 2012; FITCH,
KEIM, 2012, GOLDFEIN; SLAVIN, 2015 CLEMENSet al., 2016

A depender do tipo de aclucde adicdptal como seu estado fisico,emprego nos
alimentos se da por caracteristicas distir@ssxaropes, de consisténcia liquida, séo utilizados
em bebidas ou como base para molt®$ratas e coberturas doces por agregarem ddgara
apresentarerpoderado@nte maior que o da sacarosejela facilidade de incorporacdo a
esses alimentosAinda, podem ser utilizadgsara mascararemgosts amargos ou acidos,
como no caso de maionesa molho de tomateEUFIC, 2013; STRUCK et al., 2014Ds
sucos de frutaxoncentradospodem ser adicionados aos alimentos chmalidade de
agregacdo de coloracdo ou para ajuste nos gBaxs® do suco extraido diretamente
(GOLDFEIN; SLAVIN, 2015)

Desta@ase também o mel, um acucar de adicdo @, possuir substancias
antioxidantes como acido ascérbiedflavonoides bem comoenzimas (glicose oxida e

catalase), é utilizado como controlador do escurecimento enzimatico durante o processamento

180 gau Brix é a medida de aglicares em uma solugéterese aum método fisico para medi quantidade de
sélidos soluveis presentes em uma amostra (SPENCER, 2013).



68

de frutase outros vegetais como tambénpara obtencdo de sucos e conservas (VIUDA
MARTOS et al., 2008).

Do ponto de vista dafuncionalidades atribuidas aos agucares, o principalidesaf
reducdo ou remoc¢do dos alimentos industrializados € encontrauhstituto ou sucedaneo
qgue confira as mesmas caracteristicas funcionais ao produto, seja facil de processar e nao
afete a estrutura e, consequentemente, a qualidade dos alimentos (STRUCK et jal.,, 2014
GOLDFEIN; SLAVIN, 2015. Ainda, o preco e disponibiidade também s&o barreiras na
substituicdo do uso dos agucares de adicdo, principalmer@mpe de milho, pois podem
encarecer o produto obaver falta de quantidades suficientes de outro ingredigaie
utilizacdo comasubstituto WHITE, 2008).

A reformulac&o de produtos alimentares, em espéeialdustrializadogjue possuem
elevado conteudo de acgUcares de adicdo, é apocwaoia uma estratégia para reducao do
consumo desses acucapeto guia de recomendéaesde coxsumo de acgucares livres da OMS
(WHO, 2015) Contudo, tal reformulacdo deve ser cautelosa no sentiggodkimplicar na
utilizacdo dosedulcorantes (ou adocantexmo substitutoslos agucares de adicao (WHO;

FAO, 1998a; COOPER, 201&0OLDFEIN; SALVIN, 2015.

Segundo a ANVISA, os adocantesck 0 Aprodutos formul ados
doce aos ali mentos e bebi das, comsdaiosuzdo
edulcorantes s«o0 definidos como fAsubst ©nci
doce ao ali ment o oundo BRODES? 18, de 2446 imarco deS2008, que
dispde sobre cRegulamento Técnico que autoriza o uso de aditivos edulcorantes em
alimentos, com seus respectivos limites maximos, os edulcorantes podem ser utilizados nos
alimentos em que se faz necessériallasttuicdo parcial ou total dos acucares (BRASIL,
2008).

Segundo a OMS, em parceria com a FAO, os adocantes podem ser divididos em dois
grupos: nao nutritivos e nutritivos. Os adocantes ndo nutritivos sédo aqueles com intenso sabor
doce que ndo fornecemlgdas ou as fornecem em baixas quantidades. J4 os adocantes
nutritivos fornecem calorias e sdo substitutos do acucar que, além de conferirem sabor doce,
também podem ser utilizados na substituicdo de funcdes-fjsioticas dos acglUcares no
processamentoedalimentos, tais commviscosidadéWHO; FAO, 1998a).

Mais recentemente, American Dietetic AssociatiofADA) também adotou tal
classificacdo, todaviadefinindo os adocantes nutritivos como aqueles que contém

carboidratos, dividind@s em mono e dissaddeos que apresentam valor de energia de até 4
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kcal/g (referenciados também como adogantes caloricos ou acUcares de a@igfu)li@s

gue possuem até 2 kcal/lg. Os adocantes ndo nutritivos sdo definidos como aqueles que
conferem dogura com nenhumaesgia ou com valores nao significativos, utilizando os
termos adocante de alta intensidade e adocantecatddco como sinbnimos. Como
exemplos poden-se citar acessulfamd, aspartame, ciclamato, estévia, neotame, sacarina e
sucralos€FITCH; KEIM, 2012)

Porém, tais classificacdes sdo baseadas apenas no contetdo cal6rico, ndo levando em
conta os efeitos fisiologicos dos adocantes no organi&stoidc de revisao sistematica
(WIEBE et al., 2011) e metandlise (MILLER; PEREZ, 2014) apresemtadénciasque
apontam associacao positiggnificativa entre a substituicdo do uso de acuUcares por
edulcorantes rsrespostas glicémicasperda de pesem adultosContudo, estudosambém
demonstram que consumo frequente de edulcorantes parece estar associadomaaoisoai
de ganho excessivo de peso (SWITHERS, 2015; ROGERS et al. 2016), de diabetes tipo 2
(SWITHERS, 2015; GREENWOOD et al. 2014), de sindrome metabodlica e de doenca
cardiovascular (SWITHERS, 2015\inda, os alimentos contendo edulcorantes mantém o
godo doce, 0 que pode afetar o sistema cerebral de saciedade eugesstema de
compensacao pela ingestdo de pouca energia, acarretando no aumento de consumo caldérico
posterior (MATTES; POPKIN, 2009).

Por fim, c&¢ acordo com o novo Guia Alimentar dos Het Unidos da América
(USDA, 2015), a substituicdo dagucaresle adicdo por adagtes de alta intensidade pode
reduzir a ingestao de calorias em curto praaafudo,ainda permanecem duvidas sobre a sua
eficaciacomo uma estratégia de gestédo de pegamoralem longo prazo

Assim, @&m da reformulacdo dos alimentos, as diretrizes da @iBémapontama
rotulagem de alimentadentre aestratégiade saude publica para auxiliar nessa redugéo d

consumados acucares de adicAB&yHO, 2015).
2.2 ROTULAGEM DE ALIMENTOS
2.2.1 Legislacao de rotulagem de alimentos osacucares de adi¢éao

Segundo oCodex Alimentariusa rotulagem de alimentos € o meio primario de
comunicacao entre o produtor, o vendedor e o comprador/consumidor. O Codex Alimentarius
€ uma comissdo criada pela OMS e a FAO com o intuito de proteger a saude dos
consumidores e assegurar praticas honestagampo da alimentacdo. Para cumprir tal

objetivo, a comissdo promove a coordenagdo das normas alimentares internacionais,
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governamentais e ndo governamentais. Entre essas normas, esta a rotulagem de alimentos
(WHO; FAO, 2007).

No Brasil em 1998, as Patia SVS/MS n° 41 e n° 42, correspondentes a "Rotulagem
Nutricional o e ° ARot ul agem Ger al de Al i me
vez, a importancia da regulamentacao da rotulagem de alimentos. A Portaria n® 41 estabelecia
a rotulagem nutricicad de alimentos embalados com caracter facultativo (BRASIL, 1998a),
posteriormente revogada por resolucées que estabeleciam o carater obrigatério da declaracao
da informacdo nutricional. J& a Portaria n°® 42 estabelecia a obrigatoriedade da rotulagem de
alimentos embalados disponiveis para venda, apresentando pela primeira vez a lista de
ingredientes como informacao obrigatdria (BRASIL, 1998b).

Em 2002 foi publicada a RDC n° 259, em vigor atualmente, revogando a SVS/MS n°
41 de 1998 e estabelecendo o Regelasim Técnico sobre Rotulagem de Alimentos
Embalados. &undo a RDC n° 259 de 2QG2rotulagem de alimentos é definidamo toda
inscricdo, legenda, imagem ou matéria descritiva ou grafica, escrita, impressa, estampada,
gravada, gravada em relevo, litogrdd ou colada sobre a embalagem do alimehbolo
alimento que esta contido em uma embalagem pronta para ser oferecida ao consumidor &
caracterizado como alimento embalado e deve, salvecad’, obrigatoriamente apresentar a
rotulagem de alimentos€ntre as informagcdes obrigatérias que devem estar presentes na
rotulagem de alimentos estdadenominacdo de venda do alimento, lista de ingredientes,
conteldos liquidos, identificacdo de origamame ou razéo social enderecao importador
(quando aplicavel)identificacdo do lote, prazo de validade e instrucdes sobre o preparo e uso
do alimentg quando necessario (BRASIL, 2002Assim, entre as atribuicbes, a RDC n°
259/2002 manteve a obrigatoriedade na apresentacdo da lista de ingredientes e suas
especificacdg incluindo a apresentacdo de todos os ingredientes em ordem decrescente da
respectiva propor¢édo de uso. Os ingredientes compostos (ingrediente elaborado com dois ou
mais ingredientes) podem ser declarados na lista como tal, desde que venham seguidos de
uma lista, entre parénteses, dos ingredientes em ordem decrescente. Quando um ingrediente
composto tiver um nome ja estabelecido pétmex Alimentariu®u regulamento técnico
especifico e represente menos que 25 % do alimento, ndo € necesséario declarar os

ingredientes, com excecado dos aditivos alimentares (BRASIL, 2002).

19 A menos que se trate de especiarias e de ervas aromaéticas, as unidades pequenas, cujaceénétie d
principal para rotulagem, depois de embaladas, for inferior a #0pcmem ficar isentas da apresentacdo das
informacdes obrigatdrias da rotulagem de alimentos, com excecao da declaragao de, no minimo, denominacéo de
venda e marca do produBRASIL, 2002).
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Em 2003, foram publicadas as Resolugbes n® 44/03 e 46/03, reformulando as
resolucdes existentes, a excecdo da RDC n° 259/2002, e buscando romper barreiras de
comercializacdo dos alimentoproduzidos nos paises do Mercado Comum do Sul
(MERCOSUL)i Paraguai, Uruguai, Argentina e Brasil. Assim, no contexto do MERCOSUL,

0 Brasil publicou nesse mesmo ano as RDC n° 359 e n® 360 que permanecem em vigor
(BRASIL, 2003a; BRASIL, 2003b)As atribuicds na legislacdo de rotulagem de alimentos

gue vigoram atualmente no Brasil sdo semelhantes as preconizadas em outros locais do
mundo, como na Australia, Canada, EUA, Malasia e Nova Zelandia (WHO, 2004b; EUFIC,
2015).

A RDC n° 359/2003 regulamenta as pagdos alimentos que devem constar no
rétulo, incluindo a medida caseira, e classifica os alimentos e bebidas em oito grupos, com
139 subgrupos, a depender das caracteristicas em comum (BRASIL, 2003a).

Ja a RDC n° 360/2003 aprovou novo regulamento tésoioe rotulagem nutricional
passando a ser obrigatoria nos alimentos produzidos e comercializados, embalados na
auséncia do cliente e prontos para serem oferecidos aos consumidSoeexX@limentarius
define a rotulagem nutricionatomo uma descricAdacom o intuito de informar os
consumidores quanto as propriedades nutricionais de um alimento, transmitindo informacdes
confiaveis sobre os teores de nutrientes (WHO; FAO, 2@3&m, a rotulagem nutricional
surge como uma estratégia para auxiliar o coigor a realizar escolhas alimentares mais
informadas, baseanes® nas informacdes disponiveis no rétulo (WHO; FAO, 2007).

O Codex Alimentariusrecomenda como declaracbes obrigatorias da rotulagem
nutricional o valor energético, os carboidratos, as praseibem como as gorduras na porcao
do alimento (WHO; FAO, 2007). No entanto, cada pais pode adotar as proprias
obrigatoriedades. No Brasil, segundo a RDC n° 360/2003, entre as declaracfes obrigatorias
estdo o valor energético (kcal e kj), a porcentagemespondente ao Valor Diario (VD)
recomendado (% com base em uma dieta de 2000 kcal) e os conteludos de carboidratos,
proteinas, gorduras totais, gorduras saturadas, gorduras trans, fibra alimentar e sdodio
(BRASIL, 2003b).

Notase queentre as recomendag@eb Codex Alimentariusdocumento que possui
carater mundialpdo € determinada a obrigatoriedadds declaracdo dos acucares de adicédo
(WHO; FAO, 2007). A justificativa era ndo haver recomendacdo especifica de limite de
ingestao dos acucares de adic@mnampouco métodos analiticos para distincdo entre eles e

agueles naturalmente presentes nos alimentos (POMERANZ, 2012). Contudo, apés a
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publicacdo das diretrizes de consumo dos acUcares pela OMS, a questdo da falta de
recomendacgdes de limite de ingest&xa de existi(WHO, 2015).

O inicio das discussfGes sobre a declaracdo de acUcares de adicdo nos rétulos de
alimentos parece ter se dado em 2009, quan#@oal and Drug Administratior{fFDA)
anunciou a criacao de um formato padrao, de caréater facultptive declaracdo de nutrientes
no painel frontal da embalagem dos alimentos. Assim, juntamente bwtitote of Medicine
dos EUA, foi criado um comité para discutir as recomendagdes do documento (INSTITUTE
OF MEDICINE, 2010).

Inicialmente o comité comecdou que a declaracdo de acucares de adicdo ndo deveria
ser feita, pelos mesrmmomotivos citados pel&€Codexe por ndo condizer com os dados
apresentados na tabela nutrital entdo vigente. No entanto, a posicdo do comité foi revista
apos publicaBesde daumentos sobre os efeitos a saddeconsumo excessivo dos acucares
de adicdo, além da publicacdm dsuia Alimentar dos EUA em 2010que trazia
recomendacfes de limite de ingest@&sss acucareédssim, 0 comité concordou que tal
declaracdo deveria ser incluida no sistema padréo de rotulagem do painel frontal de alimentos,
mesmo que esse sistema tenha caracter facultativo (INSTITUTE OF MEDICINE, 2012;
POMERANZ, 2012).

A retomada das discussdes sobre talagem de acucares parece ter ddoricom
mabr visibilidade em 2014, quando os EUA anunciaram mudancas na rotulagem nutricional
vigente(FDA, 2014a; FDA, 2014bEntre as modificacdes, pautadas pasquisas cientificas
emnutricdo, esivaa proposta denclusdo da quantidade de acglcares de ade&@ogramas,
na declaracdo de nutrientdsem como 0 equivalente em percentual de valor d{&iA,

2015. Essa medidéoi decorrente das novas recomendacdds daados governamentais que
estimulam a reducdo dmnsumo de acucares de adicdo (USDAB20XHO, 2015). Assim,

tal declaracéo serviria para informar os consumidores sobre qual a quantidedeateque

ocorre naturalmente e quanto é adicionado ao alimento, auxiliando na comparac¢do do
contetdo de acuces de adicdo de produtos similares e nas escolhas alimentares mais
saudaveis (FDA, 2014a).

As propostas denudancas na legislacdo de rotulagem de alimentos dos EUA foram
oficializadas,masaté juho de 2016hdo estavam vigorand@DA, 2016) Contudo,o tema
vem gerando polémicasna comunidade cientificacom pesquisadores contrarios a proposta.
Como exemplo, citae editorial publicado n&uropean Journal of Clinical Nutritignonde

0s autores sugerem que a proposta de declaragcdo dos acUcares de adigdaseszia
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principalmente no conceito de que consumidores, influenciados pela midia, consideram este
consumo como um comportamento ndo adequado, ao invés de baseada em evidéncias
cientificas de alta qualidade. Com essa premissa, 0s autores sugerem igfoentaktao

poderia confundir os consumidores no momento da compra, além de que, segundo eles, ha
poucas evidéncias cientificas que a reducdo no consumo de acUcares de adicdo promova a
perda de peso, um dos objetivos dessa informacédo (WOLEVER; SIEVENRP2BER, Nao

cabe discutir mais longamente as bases dessa premissa, considerando a ja discutida literatura
cientifica a respeito dos efeitos para a salde do consumo de acgucares de adi¢do, apresentad:
no tépico 2.1.3 d presente dissertagddambém se releméim as analises presentes nos
documentos da OMS que resultaram nas recentes recomendacgdes a dasjraitacdo no
consumo dos acucar€g/HO, 2015). Contudo, cabe aqui ressaltar que o texto do editorial
citado é exposto em duas paginas, uma sobre o ponto de vista dos autores frente a nova
proposta de rotulagem de acucares de adicdo nos EUA e a outra apontando os conflitos de
interesse, desevendo a ligacdo dos autores a diversas instituicdes da industria de alimentos.

Erickson e Slavin (2015) também discain que a proposta de rotulagem dos agucares
de adicdo nos EUA pieria confundir os consumidores. Uma das raz0es para iSsO seria
porge a proposta prév a declaracdo do conteudo desses aclUcares apenas em gramas,
enquanto as recomendacfes da OMS estabelecem porcentagem do VCT como limites de
consumo, ficando a cargo dos consumidores fazerem a conversao dos Malol@sumento
publicadoem 2014 pela FDA nao havia urpeevisao para declaracdo dwoalor diariode
referéncia na rotulagenorém, apds reavaliar a proposta, em 2015 a FDA publicou um
documento suplementar incluindo também a proposta declaracdo da % do VD (Valor Diario)
para & acuUcares de adicdo (FDA, 2015) e foi dessa forma que a legislacdo foi aprovada
(FDA, 2016).

O Canadatambém anunciouem 2015 mudancas na legislacdo de rotulagem de
alimentos,com a realizacdo de un@nsulta publicaNa legislacdo atual ja se encontra a
declaracdo obrigatoria de acuUcares totais em gramas na tabela nutrisiowoab proposta
prevé a inclusdo d& doVD referente ao conteldo desses acucares ao lado da declaracdo em
gramas juntamente com uma nota de rodapé. A nota esclarecera que otosliguen
apresentarertio VD de acucares igual ou inferior &6sao considerados com pouco acgucar.

Ja os que apresentarémVD igual ou acima de 1% contém muito aclUcar. Além disso, a
proposta também prevé o agrupamento de ingredientes que sdo aclUcdresacoase de

acucares na lista de ingredientes, colocamg&lem um Unico grupcCANADA, 2015).
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O Ministério da Saude do Canada, responsavel pelo docudeobmsulta publica de
rotulagem no pais, esclarece que nao foi prevista a declaragdo do contapiwaies de
adicdo em gramas na tabela nutricional em virtude das dificuldades de quantificagao
laboratorial desses acucares. Além disso, em pesquisa governamental prévia a consulta
publica, com consumidores adultos do Canadéa, obseea@ue a declaracd@to % VD dos
acucares foi mais facilmente compreendida pela populacdo que a declaracdo em gramas
(CANADA, 2015).

A Heart and Stroke Foundatiaito Canad recomenda quegoverno estabelegaetas
para a industria de alimentegsandodiminuir o contelddo degUcares livregpor meio da
criacdo deparametros parauareducdoe estabelecendo estratégias de monitoramergo d
niveis de aglcaresvties em alimentos. A recomendac¢do garante norndagem clara gue
englobe a declaracdo do conteudadécares livres na tabela de informagdes nutricionais de
todos os alimentos embalados, agrupando os aclaamsclardos na listade ingredientes e
padronizado os tamanhos das por¢cbes (HEART AND STROKE FOUNDANTION, 2014).

Com relacdo aos EUA, a FDA aden que ndo ha um método comercialmente
disponivel para quantificar os acucares de adicdo em gramas, mas isso nao deve prejudicar a
rotulagem (FDA, 20l14a)Segundo Pomeranz (2012 Goldfein e Salvin (2015)0s
fabricantes sabem quanto acucar é adiciomadgrodutos por eles fabricados, sendo assim, a
FDA poderia exigir que eleapresentasse confidencialmente, a formulac@m alimento
para verificagdo do conteudo, sem invocar preocupacdes sobre segredos comerciais.
Pomeranz (2012ainda discute queal situacdo ocorreu com o tabaco, onde os fabricantes
foram obrigados a apresentar as informacdes dos ingredientes e quantidades (FDA, 2009),
informacdes essas proteggdpor leis de confidencialidad®essa forma, a estimativa dos
acucares de adicdo seriaisnidedigna.

Essa situacdo assemebmtambém aquetzcorrida em 2004, quando o Congresso dos
EUA aprovou a acédo de rotulagem de alimentos alergénicos, obrigando a declaracdo de
presenca sem haver, naquele periodo, métodos comercialmente disponveietpacao
dessas substancias alergénicas nos alimentos (FDA, 2006). No entanto, eles justificaram a
acao dizendo que seria provavel que houvesse avancos cientificos futuros para a deteccéao,
agindo assim para proteger a saude publica (POMERANZ, 2012).

Poreranz (2012) e yth et al. (2012) apontam que, com a obrigatoriedade da
declaracdo dos acucares de adicdo nos rétulos, poderbévenulacdo dos alimentos por

parte dos fabricantes, aumentando a concorréncia entre as empresas para criar e anunciar
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produbs com menos acglcar. A primeira autora asufgere que, até que surjam métodos para
determinar o contetdo de agucares de adigdo nos alimentos, a FOia ppter por dar a
inddstria uma margem de variacdo de conteldo declarado ligeiramente majoie do
exigido para outros nutrientegie possuem métodos de quantificacdo precisos (POMERANZ,
2012).

Outro limitante na insercdo da rotulagem de acucares de adicdo, levantado por
Pomeranz(2012), seria o aumento nos custos dos fabricantes. No entanto, em documento
publicado peloEconomic Research Servimos EUA, a FDA e USDA apresentaram
avaliacbes da rotulagem nutricional obrigatéria no ambito das acBes de educacdo em
rotulagem de alimeans e concordam que o0s beneficios superam os custos. A FDA considerou
como despesas aquelas de administracao, de testes de laboratério e de impressao dos rétulos
e, como beneficios, a influéncia da leitura dos rotulos na melhoria da seadedecéo das
doencgas. O USDA identificou os mesmos custos e beneficios, incluindo ainda como beneficio
0 uso da rotulagermomo ferramenta nasscolhas alimentares informad@OLAN et al.,

2001).

N&o foram encontradasna literatura propostasou legislacdode declaracdo de
acucares de adicdo em rotulos de alimentos em outros paises. Assim, as maneiras de tentar
estimar o conteludo dsesaclUcares em alimentasdustrializados ficam a cargo do valor
declarado de acucares totais, quando ha tal declaracdo, efentificacdo de acucares de

adicdo na lista de ingredient@ssses alimentos.
2.2.2 Importancia e uso da otulagemde alimentose acglcares de adicao

Em 2004, a OMS publicou a Estratégia Global para a Alimentacdo Saudavel,
Atividade Fisica e Saude, contando ctmés objetivos principais: 1) reduzir os fatores de
risco de DCNT; 2) promover a consciéncia e o conhecimento acerca da influéncia da
alimentacdo saudavel e da atividade fisica na saude; 3) fomentar o estabelecimento, o
fortalecimento e a aplicacdo de pichs e planos de acdo direcionados a melhorar a
alimentacdo e incentivar a pratica de atividade fisica. Entre as acfes para alcancar esses
objetivos, o documento traz a rotulagem de alimentos como importante instrumento para
possibilitar 0 acesso a infoapdes sobre o alimento embalado, a fim de proporcionar ao
consumidor ferramentas para auxiliar as escolhas alimentares (WHO, 2004a). A

recomendacdo do uso da rotulagem de alimentos como aliada na promocdo da saude e
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prevencéo de doencas foi reforcada ddmo de acdo para a prevencao e controle de DCNT
para o periodo de 2013 a 2020 (WHO, 2013).

Ainda, no Brasil, sgundo a versao anterior do Guia Alimentar para a Populagao
Brasileira, cabe ao consumidor analisar as informagfes presentes nos rotulasr \eerifi
composicao nutricional dos alimentos e decidir pelo mais saudavel (BRASIL, 2006). Assim,
0s consumidores necessitam de informacdes precisas, padronizadas e compreensiveis sobre ¢
contetdo dos alimentos a partir dos rotulos (WHO, 2004a).

O Cddigo deDefesa do Consumidalo Brasil criado em 11 de setembro de 1990 pela
Lei 8.078, estabelece como direito b8sico &
produtos e servicos, com especificacdo correta de quantidade, caracteristicas, composicao,
qgual i dade e pre-o, bem como sobre o0s riscc¢
contexto, a RDC n° 259 de 2002 da ANVISA assegura a rotulagem de alimentos como direito
dos consumidores de terem informacbes sobre as caracteristicas e a composicdo de
ingredentes dos alimentos que adquirem (BRASIL, 2002).

Nesse sentido, a rotulagem de alimentos é considerada uma importante ferramenta de
informac&o ao consumidor, que pode levar a escolha de alimentos mais saudaveis, sendo
apontada como uma das estratégialitipas para prevencao da obesidade e outras DCNT
(MALIK; WILLETT; HU, 2013).

Quanto ao uso das formacdes dispostas nos rotulos dos alimentos pelos
consumidores, emma revisao sistematica de 129 estudos realizados em diferentes paises, 74
estudosavaliaam o comportamento dos consumidores frente a leitura do rétulmo Co
conclusagp os autores apontam que a maioria dos consumidores investigados lia o rétulo
frequentemente ou as vezes (COWBURN; STOCKLEY, 2005).

Em estudo de reviséo sistematicdampos, Drey e Hammond (2011) anaimam120
artigos sobre o uso @ entendimento dos rétulos de alimentos, bem como o imuhedsa
utilizacdo na dieta. Os autores observaramue o0s rotulos estdo entre as fontes mais
importantes de informacédo nutricional e que ammsumidores os percebem como fonte
altamente confiavel, relatandouso regular para orientar a selecéo de alimeifiamabém foi
identificado que os consumidores tendem a olhar paiaas informacdes de nutrientes e
ingredientes que dejam evitar, conmaior preocupacdem relacdo agorduras, energia,
proteinas e carboidratos

Miller et al. (2015) realizaram uma revisdo de literatura, que incluiu 34 artigos, a

respeito de efeitos do conhecimento nutricional sobre o uso de rétulo dos aliménhtos



77

estudo considerou como conhecimento nutricional o entendimentgoweeitos ede
processos relacionados a nutricdo e a sadédejo principais fontes de nutrientes e
recomendagfes dietéticaSom base nos resultados, os autores concluiram que possuir algum
conhecimento em nutri¢cdo foi positivamente associadocoso dos rétulos dos alimentos,
principalmente quanto ao uso da lista de ingredieptas realizar escolhas alimentares

No mesmo sentido, Laquatra et al. (2015) identificaram que 78% dos 18 uos
estadunidenses investigados em seu estudo relataram utilizar as informac¢6es do roétulo para a
escolha de alimentos industrializados, estando a lista de ingredientes em primeiro lugar nas
informagdes mais utilizadas.

Tendo em vistas recomendacdee 6rgados e documentos oficiais, tais como da OMS
(WHO, 2015),de queo consumo ds acgulcares de adicdo deve setuzidopara limitarsua
ingestao proveniente de alimentos industrializadpelos consumidoresgiscutese a
necessidadda informacao do confielo desses acgucaresndbulo dos alimentos
Em estudo que realizou a observacdo de compras e entrevistas com 2019 consumidores em
trés grandes lojas de alimentos varejistas do Reino Unido obteve como resultado que 27% dos
individuos costumam ler o rotuttos alimentos (informacé&o nutricional) antes de eseloké
sendo as informacfes de calorias e acUdatassas mais procuradas por el€RUNERT;
WILLS; FERNANDEZCELEMIN, 2010)Vyth et al. (2010) apontam que a declaracdo de
nutrientes no painel frontal estimulou as empresas da Holanda a reformularem os alimentos
existentes e a desenvolverem produtos com composicdo nutricional mais kaGddwe
relacdo aos acUcaress autores destam queos laticinios foram o grupo de alimentos que
apresentou reducao significativa (p<0,05) desse componente ap0s a insercdo da declaracao
guantitativade nutrientes no painel frontal.

Um estudo com 1.010 adult@stadunidensepredominantemente mulheteacima de
guarenta angsde classe média com nivel educacional entre ensino mécimpleto e
superior completoptilizou dados coletados por um questionasigine sobre rotulagem.
Como resultadops painéis frontais que apresentavam mfagdo de ac@res de adicdo
levaram a diminuicdo na percepcaosaeidavebde bebidas que continham esse componente
(KIM; HOUSE, 2012).

Weavere Finke (2003) realizaram um estudo com o objetivo de avaliar o impacto da
declaracdo de acucares totais nos rotulos de alimentos sobre o consumo de acgucares de adica
em uma amostra de 5765 adulestadunidense€D uso regular dessa informacdo esteve

associad@o consumo significativamente menor de aglcares de adi¢do (p<0,01). Com isso, 0s
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autores indicam que a declaragd®sses aclUcare®s rétulos pode motivar a reducéo
consumo.

Ollberding, Wolf e Contento(2010) realizeem estudo sobra relagdo entre oso da
rotulagem de #@hentos e o consumo dietético de adultos estadunide@sesesultdos
indicam que os individuos que utilizen as informacdes dos rétulos dos alimentos para
realizar as escolhas alimentares apresamt@onsumo significativamente mende energia,
gordura total, gordura saturada e agucares, quando comparados aos que nao as.utilizavam

Kyle e Thomas (2014¢onduziramuma pesquisaonline com consumidores adultos
dos EUA sobre a utilidade da informacdo de aclUcares de adicdo em rétatsetdos
industrializados. Dos 288 respondentes¥68pontarangue sabea quantidade dadicdo de
acucar em umalimentoseria Utilparaatomada de decisdes de compra. Os principais motivos
para a utilidade da informacdo, segundo o0s entrevistados, :focanhecimento da
informacéo; razdes de saude; e distincdo entre os agucares naturais e de adicao.

Pesquisadoredo International Food Information Council Foundati@monduziam
grupos focaiscom 27 adultos de trés cidades dos EWés quaisesram apresentadas duas
propostas de rétulos para discussAgprimeira proposta seguia legislacdo em vigor 180
EUA, contendo a informacdo de acucares tptaia segundaconforme a proposta da nova
legislacdo, contendo também a informacédo de acucaresliddo. Para os participantes, a
informacédo dosacucaresde adicdo significava que aquele alimento continha mais acgucar
adicionado pelo fabricante do que o usual, fazendo o produto ser menos deBEajavel.
seguida, realizaramm estudoquantitativo online com 1088 adultos estadunidenses qual
apresentaam trés modelos dapresentacdo do conteudo de aclUcares do alimertebeia
nutricional (1- somente acglcares;-2aclcares e acucares de adicdoe;aucares totais e
acucares de adicads consumidags tveramdificuldade em identificar o contetdo total de
acucareslosalimentes com declaragcdaoncomitantede aclcares totais e de adicBtuitos
consumidores ndo entemde que os acgUcares de adicdo declarad@vastincluidos nos
acucares totais, sumstimando sua quantidaeAQUATRA et al., 2015)

Para que esse tipo de dificuldade seja sanada, umas das alternativasoseriaer
atividades educacionaguanto a leitura dos rotulos com os consumidores e/ou melhorar a
forma de apresentacao da infagho doscucares de adicdo nos rétulosmo por exemplo,
com espaco de recuo na apresentacdo dos acucares de adicao logo abaixo dos acucares totai

Essa (ltima alternativa én@vaforma de apresentaca@aigidapelos EUA (FDA, 208).
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Como discutido nddpico anterior, a Brasil, assim como em outros paises (WHO,
2004h EUFIC, 2015, a declaracdao conteudade acucares ndo € obrigatéria (BRASIL,
2003b) Assim, a lista de ingredienteé a Unica maneira atual de estimar a presenga
guantidade relativde acucares de adicdo de forma qualitativa (maior ou noergque outros
ingredientes)embora nd@ quantidadeabsoluta nos alimentos embaladokal fato devese a
obrigatoriedade da apresentacaolisia de ingredientesontendotodos os ingredientes gu
compdem o alimente com declaracédo eandem decrescente de proporgéo (BRASIL, 2002).

Contudo, a induastria utiliza diferentes tipos de aclUcares de adag@limentos
durante 0 processamento e 0s apresenta utilizando nomenclaturas distintas nos rétulo
(SIGMAN-GRANT; MORITA, 2003).Tal préaticase torna um limitante na utilizacdo da
rotulagem como ferramenta para auxil@s escolhas alimentares, uma vez que a literatura
demanstra que os consumidores tém dificuldade em ler os rotulos dos alimentiss,usen
dos motivos o uso de termdscnice e cientificos dedificil compreensdo (CAMPOS;
DOXEY; HAMMOND, 2011; TEMPLE; FRASER, 203MANDLE et al., 201%. Segundo a
FDA, essa variedade de termos utilizados garaferir aos acucares de adicdo pode levar os
consumidores a ndo conseguir identificar sua presenca apenas com a leitura da lista de
ingredientes, além de ndo serem capazes de determinar as quantidades adicionadas (FDA,
2014b).

Ainda que a lista de ingregtites se apresente em forma decrescente de quantidade,
pode haver mais de uimgredienteque seja fonte de acucar de adicdo. Assim, ndo é possivel
saber se o agrupamento dos diferentes ingredientes contendo acucares de adicdo poderia
apresentar maior propgio que outros ingredientes, uma vez que msiBndo ha declaracdo
da porcentagem de cada ingrediente presente no alimento.

Segundo Kessler (2014), béecessidade de revisdo no modo de apresentacdo da lista
de ingredientes nos rotulos de alimentosne@ padronizacdo @ltamanho de letra e ajustes
de termos complexos e formatos, itens que poderuwedin o consumidorDe acordo com o
autor, uma alternativa para algumas dessas questdes seria a apresentacao dos trés primeiro
ingredientes em destaque @@ negrito) e na parte frontal do rotulo, faciited a
visualizacdo.O autor aponta ainda queguanto aos acucares de adicdo, os fabricantes
deveriam ter que agparingredienteselacionadosuma vez que 0os componentes sdo listados
separadamente (como rege de milho, sacarose, dextrose, entre outros), conduzindo sua
posicdo individual mais ao final da listaevando em conta que a lista de ingredientes é

apresentada em ordem decrescente, isso pode induzir os consumidores a pensar que O
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conteudo desses @ares em um alimento € bajxquando na verdade, se agrupados,
poderiam estar nas posi¢oes iniciald. agrupamento dos ingredientes relacionados aos
acucares de adicdo foi sugerido como uma das mudancas na nova proposta de rotulagem do
Canada. A justificiva seria que, além de fazer com que os acglcares ocupem uma posicdo
mais inicial na lista, poderia auxiliar os consumidores a identificar termos pouco conhecidos
gue designam os acUcares de adi€8aNADA, 2015).

Segundo Hesstal. (2012)e Louieet al. (2015) subentendse quecasoum alimento
nado apresentdeite ou fruta na sua composi¢do, o conteudo de acucares totais, se declarado,
serd essencialmente de acUcares adicionados. Entrebantnjtores destacam qusge 0
produto contiver lite ebu fruta, apenas a presenca de acuUcares de adicdo, mas nao a
guantidade, pode ser identificada pela listindeedientes

Lv et al. (2011)realizaramum censo incluindo todos os alimentos embalados
comercializados em um supermercado de uma grande ré&l@rdg pais no qual a rotulagem
€ voluntaria.Paraa analise dos ingredientesrbm calculadas as porcentagens de alimentos
gue incluiam acglcares entre os trés principais (primeiros) ingredientes d®dista.877
alimentos que tiveram a lista de ingettes analisada, 72 (n=4.215) mencionaram
acucares mre os ingredientes, dos quais%2n=3.069) entre os trés primeiros ingredientes
da lista. Contudo, o estudo ndo aponta quais foram os tipeseeminologias de acucares
notificados nos rotulos.

Ng, Slining e Popkin (2012) analisaram lista de ingredientes de 85.451 alimentos
embaladosconsumidos nos EUANtre 2005 e 2002om relacdo a presenca agicares de
adicdo e adocantes nao caldricBstenta e cinco por cento dos alimergostinham algum
adocante, dos quais 73®&continham acucares de adicdo e %,adocantes ndo caldricas.
xarope de milho foi @cUcar de adicéimais comumente citado entre os alimentos, seguido do
xarope de sorg@cucar deana, xarope de milho rico éhatose e suco de frutancentada

Ng et al (2015) estimaram presenca e conteudo de acucares de adicdo de 7021
bebidas comercializadas nos EUA entre 2007 e 20@artir da posicdo dos ingredientes na
lista de ingredientes e da tabela nutricional (acUcares totais). Do total de aliment@$, 95,8
apresentavam adicdo de acucares. Os refrigerantes foram as lmhidasaior teor de
acucares de adicdo, com média de81@100 g de alimento, contribuindo cor®8 % das
caloriasdessas bebidas. Bebidas energéticas, aguas aromatizantes, bebidas esportivas, sucos
de frutas, chas e cafés prontos para o consumo também apresentaram quantidades elevadas d

acucares adicionados.
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Walker e Goran (2015) determinaram o contetdo de a@ipare cromatografia
gasosee estimaram os acUcares de adicdo tendo como base a lista de ingreldiel@0s
alimentos direcionados a criancas comercializados nos Bbt&nta e quatro por cento dos
alimentos continham mais de 20 do total de calorias da porgcéo provenientes dos acucares.
Ainda, 83% dos alimentos analisados continham ingredientes com acudaseguais’4 %
eram oriundos dos acucares adicionados e o restante de acgUcares intssagtimes ainda
apontam que houve tanto subestimag¢do como superestimac¢do do conteldo total de acucares
na informacao nutricional dos alimentos analisados, reforcando a necessidade de adequacao
da rotulagem de agucares aos valores reais contidos nos alment

N&o foram identificados outros estudgse avaliaram a presenca de aclUcares de

adicdo em rotulos de alimentos industrializados
2.3 CONCLUSOES DO CAPITUO

No presente capitulo discorree sobre o0s aclUcares de adicdo, englobando
caracteristicas, consumo e efeitos a saude, bem sewmuso nos alimentos industrializados e
guestdes referentes a rotulagem desses alimentos.

O consumdumanode acucares data diesa antiguidade comaumento na utilizacéo
ap0s o0 processo de industrializacdo dos alimentos. Sua utilizacdo em alimentos
industrializados se da por diferentes caracteristicas, incluindo a presevagéegacao de
sabor além deser um alimento altamée disponivel e possuir baixo custo de uso pela
industriaalimenticia

A maioria dosacucares presentes nesses alimentos industrializzatasterizese
como acucares de adicdo, que shfinidos como aclUcares e xaropes adicionados aos
alimentos e bebidagurante o processamento, preparacdo ou a mesa. Os agleaeicao
incluem diversos compostos cujas terminologias e caracteristicas variam a depender da fonte
de referénciacientifica Ndo ha atualmente um método analitico de distincdo das fracdes
adiconadasdesses acuUcares, 0 que dificutaguantificacdo de consumo a andlise de
contetdo em alimentosmbaladosO que se dispde sdo apenas tabelas que estimam os
valores de acUcares de adigAnalimentoscomercializados nos EUA

Mesmo assim, estudos apontam que o consumo de acgUcares de adicdo € elevado em
todo o mundo e as principais fontes desse consumo sdo o0s alimentos industrializados,
principalmente as bebidas acucaradas. Esse consumo excessivo € relacionado positivamente

com diversos desfechos em saulde, codiabetesmellitus tipo 2, hipertenséo arterial
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sistémicae excesso de peso, como mostmsestudos de revisdo sistematicdeametanalise
citados

Frente aos efeitos a salde consumo excessivo dos acUcares de adicdo, 6rgaos
oficiais publicaram recentemente recomendacdes de limitacdo no consumo desses acucares.
Destacaseadiretrizda Organizagdo Mundial da Saude2@d5(WHO, 2015)querecomenda
fortemente que o consumo daglicares de adicao sdjderior a 10 % do VCT, tendo como
recomendacao condicional a limitacdo dastomo para menaie 5% do VCT.

Assim, uma forma de limitar o consumo desses aclcares € reduzir a ingestdo de
alimentos que o contenham, principalmenténdsistrializados, poserema principd fonte de
oferta. A ferramenta disponivel para fornecer informacdes sobre a composicdo desses
alimentos e auxiliar os consumidores em escolhas alimentares mais saudaveis é a rotulagem
de alimentosA rotulagem de alimntos € uma recomendacdo da Organizagdo Mundial de
Saude e € obrigatoria para alimentos embalados em diversos paises, incluindo o Brasil. No
entanto, alguns elementos nao sao obrigatorios, como é o caso da declaracdo do contetdo de
acucares de adicdo nangposicdo nutricionaFrente a esse cenarjpaises comos EUAeo
Canadaanunciarammudancas na legislacdo de rotulageigente, com a inclusdo da
obrigatoriedade na declaracda quantidadelos acucares de adi¢cd® propostanos EUA ja
foi aprovada masainda néo esta vigorando (FDA, 2016).

Como alternativaa atual falta dadeclaracaados acucares de adic&a informacao
nutricional, a lista de ingredientes pode ser consultada para identiftesses aclucaress
aliments industrializados porém sem nformar as quantidades. Contudo, devido a
diversidade deomenclaturastilizadas para designhasacucares de adicdos consumidores
podem ter dificuldade de identificacd® momento da comprainda, pr ndo haver uma
estimativa do uso dos acgUcares d&&o nos produtos industrializados comercializados no
Brasil, tornase dificil saber a magnitude da oferta, que pode ser elevada.

Nesse cenario, obsergg uma lacuna na padronizacdo das terminolegdefinices
utilizadas para designar agucaresdicionados aos alimentdsgem como no levantamento de
sua oferta em alimentos industrializados comercializad & asil.

As informacdes explanadas na revisdo bibliografica procuraram seguir o fluxo de

ideias representado pela Fig3ra
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Figura3i Percursala revisdo bibliografica identificacdo dlacunas sobre a temética
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FONTE: Elaborado pela autora, 81
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3 METODO

Neste capitulo é apresadb o percurso metodolégi@motado na presente pesquisa.
S&o abordadoa caracterizacdo do estuds, termos relevantes para a pesquoesanodelo de
andlise com a definicdo das variavetos indicadores, astapas da pesquisajinstrumento e
astécnica de coletg finalizandesecom otratamentce a analise dos dados.

3.1 CARACTERIZACAO DO ESTUDO

O presente estudo caracterssacomo exploratorio, transveksadescritivoe analitico
Um estudo exploratério € definido como a pesquisa inicial de uma ideia hipotética ou tedrica,
com o intuito principal de examinar melhor umeestaoou fen6meno para desenvolver ideias
preliminares e avancar em direcdo a investigacao refinada sobre o assunto (NEUMAN, 2006).
Ja o carécter transversal é relativo a medicéo da prevaléncia de um fenOmerwm iende
informacdes sobra exposicdoe o efeito ao mesmo tempo (MEDRONH& al, 2009).
Quanto a natureza, os estudos descritivos caracterizam a ocorréncia do fendmeno com base
em dados coletados, sendo o primeiro passo da pesdaisacarater analitico aborda, com
mais profundidade, as egldes entre uma questdo e suas varia(BONITA;
BEAGLEHOLE; KJELLSTROM, 2010).

3.2 DEFINICAO DE TERMOSRELEVANTES PARA A PESQUISA

Os principais termos utilizadosesta pesquisa sdo descritos abaixo em ordem

alfabética, objetivando auxiliar na compreensaestado.

Acucar: referese a sacarose purificada da cadeaacucar ou beterraba (WHO; FAO, 1988

Acucares fugars) consensualmentéefinidos como referente aos ano e dissacarideos
(WHO; FAO, 1998a; SIGMAN-GRANT; MORITA, 2003; WHQ FAO, 2003
CUMMINGS; STEPHEN, 2007; VAN HORN et al., 2010hdependente da origefVHO,
2015).

Acucar de mesadiz-se doacucar(sacaroseadicionado aos alimentos prontos para consumo,

ou sejaa mesa, como no café aocha (WHO; FAO, 1998.

Acucar total: sinbnimo de acgucares (ver definicdo).
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AcUcaresde adicdo(added sugar) agclcares e xaropes adicionados aos alimentos e bebidas
durante o processamenimmdustrial] a preparacacculinaria ou a mesalncluem compostos
comoagucar branco, xarope de milhico em frutosgmel, suco de frutas concentraeatre

outros. Nao inclui aglcares naturalmente presentes nos alimeigasomo a lactose no leite

e a sacarose/eu a frutose nos vegetai@JSDA, 200Q FDA, 2014b; UDSA, 2016 Quando

um agucar de ocorréncia natural em um alimento, como a frutose e a sacarose nas frutas, é
retirado e isolado do alimento de origem e adicionado a outro alim@aggraclassificado

como de adigdao novo alimentdFDA, 2014b).

Acucares livres ree sugars) mono e dissacarideos adicionados aos alimentos e bebidas
pelo fabricante,0 cozinheiro ouo consumidoralém dos acucares naturalmente presentes no
mel, xaropes, suco de frutasuwco ddrutas concentrad(WHO; FAO, 2003 WHO, 2015.

Alimento industrializado: neste estudo, o termo alimento industrializadm utilizado como
sinbnimo de produto alimenticio que, segundo o Decreto de Lei n°® 986 de 1969, pode ser
definido como At odo adrimanaénmentar oude alimewnta rmbtara, d e  me
adicionado ou ndo de outras substancias permitidas, obtido por processo tecnoldgico
adequadoo (BRASI L, 1969) .

Bebidas acucaradas:sdo bebidas de sabor doce, compostas de energia proveniente de
adocantes, tais como sacarose, xarope de milho ridoutsse ou suco de frutas concentrado,

0s quais sdo adicionados as bebidas pelos fabricantes, estabelexounentividuos eque
geralmente contém mais de 25 kcal/200 ml. Incluem refrigerantes, sucos artificiais, suco de

frutas adocado, bebidas energaésie belunlas esportivas (isotdénicos) (MALIK et al., 2013).

Informacéo nutricional: informacdes referentes ao valor energético e a quantidade de
nutrientes de um alimento (WHO; FAO, 2007).

Ingrediente: toda substanciancluindo os aditivos alimentares, que se engarea fabricacao
ou preparo de alimentos e que esta presente no produtadiftaima original ou modificada
(BRASIL, 2002 WHO, FAO, 2007.

Ingrediente composto: ingrediente elaborado com dois ou mais ingredierPesle ser
declarado como tal na lista de ingredientes, no entanto, quando representar mais die 25
alimento deve estar acompanhado imediatamente de uma lista, entre parémisses, d

componentesm ordem decrescente de proporcdo (BRASIL, 2002).
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Ingredientes passveis de conter acucares de adicdo (IPAA)sé@o ingredientes qudevido

a composicao comtida ou a caracteristica doce, podem apresentar acucares deadgLén
formulacde mas que também podem conter outros ingredient®s IPAA séo,
majoritariamente, ingredientes compostos, ou seja, elaborados com daassaungredientes
(BRASIL, 2002), sem, contudo, apresentarsua formulacdo entre parénteses na lista de
ingredientesAssim, ndo havendo declaracdo de sua composicdo endrggs® na lista de
ingredientestornase dificil identificar quais acucares de adicdo estdo presentes, pagdendo
apenas presumir que sejam passiveis de conter esses acUcares pelas caracteristicas d
alimentos doces e/opelas definicdes das normas esfazs que lhes regulamentam
permitem a presenca dos agucaesemplos de IPAA: riscas sabor chocolate, recheio doce,
suco de frutagyolacha, polpa de tomate, chocolastre outros.

Lista de ingredientes: lista que informa os ingredientes que compdemalimento
industrializado (BRASIL, 2008 Os ingredientes devem ser descritos em ordem decrescente
de quantidade utilizada @go aposdeve vir a declaracdo dos aditivos alimentares, sem a
necessidade de ordelws (BRASIL, 2002).

Rétulo de alimenta etiqueta, escrita ou impressa, presente na embalagem do alimento,
contendo informacgdes sobre ele (WHO; FAO, 2007).

3.3 MODELO DE ANALISE

O modelo de andlise consiste no prolongamento naturpedgunta de partidaom
base nos conceitos e hipéteses formulados a partir da fundamentacao tedrica, usézasdo
informacbes relevantes para definir as observacbes e analises posteriores (QUIVY;
CAMPENHOUDT, 1992).

A construcdo dos conceitos ou variaveis exprime aquit € considerado essencial,
portanto, ndo toda a realidade. Consiste em definir as dimensdes que o0 constituem, para
posteriormente delimitar os indicadores que estardo medindo essas dimensfes (QUIVY;
CAMPENHOUDT, 1992).

3.3.1 Definicdo de \ariaveis e respectivs indicadores

A definicdo das variaveis falaboradabuscando estabelecerlacdo com a pergunta

de partida ecom os objetivos As variaveis definidas sao referentes a identificacdo dos
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alimentos industrializados (Quad®) e a notificacdo dos aclUcarde adicdo nos rétulos

(Quadra9), e sdoapresentadas segundo o modelo proposto por Quivy e Campenhoudt (1992)

Quadro 8 - Variaveis relacionadas aos alimentos industrializadoslos respectivos

indicadores

L L o Tipo de
Variaveis Definicao Categorias/indicadores p_ ,
variavel
Variaveis de identificacdo dos alimentos industrializados
Nome o Descricao do alimento Categodrica
: Identificacdo do . 3 NS
comercial alimento industrializadc mdustrlg_llzado conforme pollto_mlca
especificado no rotulo nominal
Marca Identificacé&o do Nome do Cat_eAgo_rlca
fabricante fabricante pollto_mlca
nominal
Sabor do alimento Sabor descrito no rétulo Cat_eAgo_rlca
Sabor . ) politdmica
Industrializalo do alimento .
nominal
Nome especifico e nag
Tipo generico que indica a Denominacéao de venda dg Categorica
.~ | verdadeira natureza e ) . . .
(denominacéao o alimento industriatado nominal
caracteristicas do : , A
de venda) : descrita no rotulo politdmica
alimento
(BRASIL, 2002)
Variaveis de classificacdo dos alimentasdustrializados
Grupo de Grupo do qual o Grupos |, 1l, “c:’ v, V’d Categorica
alimento alimento industrializadd VI, Vil.ou Viil, de acordo politdmica
industrializado faz parte com RDCn®359/2003 nominal
(BRASIL, 2003a)
Subgrupo do Subgrupo ao qualo | Subgrupos de acordo con] Categorica
alimento alimento industrializadd RDC n°359/2003 politdmica
industrializado pertence (BRASIL, 2003a) nominal

FONTE:Elaboradgela autora2016.
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Quadro 9 - Variaveis relacionadas a notificacdo dos acucares de adigcdo nos rotulos de
alimentos industrializadosrespectivos indicadores

L L o Tipo de
Variaveis Definicao Categorias/indicadores p_ .
variavel
Variaveis de identificacdo dos acucares de adi¢do nos rétulos
Lista que informa o Todos os ingredientes L
Lista deingredientes |ngred|e~n tes que presentes na lista de Cat_eAgo_nca
compoem o ingredientes do rotulo do pollto_mlca
alimento : ; o nominal
. - alimento industrializado
industrializado
Notificagéo de Presenca ou
ingredienteque seja auséncialos Presenca Categodrica
umacucarde adicag ingredientesa lista Auséncia dicotdmica
oUIPAA de ingredientes
Tipo de ingrediente Tipos e
gue sejaum acgucar| nomenclaturas dos Nome do ingrediente Categorica
de adicaamulPAA ingredientes Exemplo: xarope de milho  politdmica
e respectivas notificadcs na lista rico em frutose nominal
nomenclaturas de ingredientes

FONTE: Elaboradgpelaautora 2016.
3.4 ETAPAS DA PESQUISA

O presente estudo esta dividido em duas etapas que contemppiaedimentos
especificogFigura4). Como este estudo faz parte de um projeto amplo, os procedimentos
apresentados na Etapa 1 foram realizadweriormente aoomeco dalesenvolvimento dest
dissertaca@® envolveram uma dissertacdo de mestrado (MACHAZIQ4) e um projeto de
tese de doutorado (RODRIGUES, 2D10s procedimentos amentados na Etapaf@ram
desenvolvidos neste estudo.
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Figura4 - Etapas e procedimentos para o desenvolvimento da pesquisa

Selecéo do local do estudo e da amostra

Elaborag&o do instrumento de coleta de dados

Recrutamento e treinamerdos coletadores

Préteste do instrumento

Coleta de dados

Controle de qualidad#os dados

Etapa 1
Rodrigues (2013)
Machado (2014)

Etapa 2

Coleta das informag¢des contidas na lista de
ingredientes. Transcri¢cdo a partir dos registros
fotograficos dos rétulos

Identificacdo na literatura cientifica dos tipos de
aclcares de adicdo e respectivas nomenclaturas
alimentos industrializados

FONTE: Elaborado pela autora, 81

Identificacdo dos aglcares de adi¢do nos rotulos g
alimentos industrializados

Analise e discussao dos dados

3.5 CRITERIOS DE SELECAO DO LOCAL DO ESTUDO

Como local do estudo, foi selecionado um supermercado pertencentedasi ez

maiores redes de supermercado do Brasijundo aranking publicado pela Associacéo

Brasileira de SupermercadosABRAS, 2013) com filial

localizada na cidade de

Floriandpolis para viabilizar a coleta de dad@s.supermercado escolhido possui 27 lojas no

pais, sendo a maior rede de supermercados do estado de Santa QGafajgnaom maior

namero de alimentos a venda cidade de Florianopolisi selecionada
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ApOs a definicdo do supermercado de interesse, storgelo estabelecimento foi
contatado, esclarecido sobre os objetivos da pesquisa e aufaoizescrito a realizacada
coleta de dados

3.6 CRITERIOS DE SELECAO DOS ALIMENTOS INDUSTRIALIZADOS

Os alimentos industrializados compuseram a populacdo do egtielee entende por
um conjunto de elementos que tém determinada caractegsticcomum(MEDRONHO;
BLOCH; WERNECK, 2009). Neste casm caracteristica em comum é o fatataldos serem
alimentosembalados eotulados, conforme preconizado pela legislac@emnie (BRASIL,

2002).

Para selecaados alimentos industrializados foi realizado wetenseamento on
supermercado escolhid®.recenseamento se caractepetacoleta de informacdes de toda a
populacdo de interesse o conjunto de dados obtido por meio decenseamento €
denominado de cengENEGHEL, 2006).

Foram incluidos no censo todos os alimentos industrializados para os quais a
legislacao brasileira sobre rotulagem nutricional € aplicavel, considerando a RDC n° 360/2003
(BRASIL, 2003b). Variagbes dem mesmo tipo de alimentmu seja, embalagens de
tamanhos distintogle um mesmo produtforam coletadas e classificadas como novos
alimentospela possibilidade deaver diferencas nas composicfes alimentares

Assim,oscritérios de inclusdoonsiderados foram

a) Ser um produto alimenticio para o qual seja aplicavel a legislacdo brasileira sobre

rotulagem nutricional (RDC n° 360/2003);

b) Estar disponivel para venda no periodo de coleta de dados;
c) Ter rotulagem nutricional em portugués.

Foram exclidos todos os alimentos aos quais ndo se aplica a legislacéo brasileira de
rotulagem nutricional, compreendendo: bebidas alcodlicas; aditivos alimentares e
coadjuvantes de tecnologia; especiarias; aguas minerais e demais aguas destinadas ao
consumo humanoyinagres; sal (cloreto de sédio); café, emate, cha e outras ervas sem
adicdo de outros ingredientes; produtos fracionados nos pontos de venda a varejo,
comercializados como pmedidos; frutas, vegetais e carnes in natura, refrigeradas e
congeladas (RASIL, 2003b).
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3.7 INSTRUMENTO E TECNICA DE COLETA DE DADOS

3.7.1 Elaboracéo e préteste  instrumento

Parao registro das informacdes sobre os alimentos industrializados foi elaborado um
formulario eletrénico com utilizacdo dsoftware EpiCollect plusbem cono utilizado o
registro fotografico dosbtulos dosalimentos O formulério foi instéado emtabletsSamsung
Galaxy® Note 8.0, que foram utilizados na coleta de dagasa registralas fotos Os itens
do formulario eletrénico foram baseados @mstrumentos impressos (SILVEIRA, 2011;
KLIEMANN, 2012; MARTINS, 2012; KRAEMER, 20L3NISHIDA, 2013 previamente
desenvolvidos e utilizados em pesquisas sobre rotulagem nutricional realizadas pelo NUPPRE
i UFSC

O formulario eletronico idoiu informacdessobre: grupo e subgrupo de alimentos
(conforme RDC n°359/2003); denominacdo de venda; sabor; nome comercial, marca;
fabricante; pais de origem; preco; conteudo total da embalagem (g ou ml); presenca e termos
notificados de Informacao Nutricional Complanter (INC); e dados da tabela de informacgéo
nutricional (porcdo, medida caseira, valor energético total, carboidratos, proteinas, gorduras
totais, saturadasteans fibras, sodio, vitaminas e minerais).

Os grupos e subgrupos dos alimentos industrializddoesm definidos com base na
RDC n° 359 de 2003 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (BRASIL, 208a)ps
divide em oito grupofQuadrol10) e 139 subgrupos (ANEXO A).

Quadrol0i Grupos de alimentos sagip a resolucaBDC n° 359/2003.

Grupo Descricao do grupo

Grupo | | Produtos de panificacdo, cereais, leguminosdses e tubérculos
Grupo Il | Verduras, hortalicas e conservas vegetais
Grupo Il | Frutas, sucos, néctares e refrescos de frutas

Grupo IV | Leite e derivados

Grupo V | Carnes e ovos

Grupo VI | Oleos, gorduras e sementes oleaginosas

Grupo VII | Acgucares e mrdutos com energia proveniente de carboidratos e gordura

Grupo VIII | Molhos, temperos prontos, caldos, sopas e pratos preparados

FONTE:BRASIL, 2003a.
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Os dados de classificagéo e identificagdo dos alimentos, incluindo grupo e subgrupo
(ANEXO A), denominacdo deewnda, sabor, nome comercial, marca e fabricémotam
utilizadosno presente estudo. Os demais dados foram coletados para utilizacdo @m outr
estuds do NUPPRE UFSC

Para identificareventuais erros de formulacdo, um-péte do formulario eletrénico
foi realizado no més anterior a coleta de dados. @gsté ocorreu em um supermercado
local e bram coletadas informacdes 86 alimentos industalizados,englobando todos os
grupcs da RDC n° 359/2003As informagdes coletadas foram comparadas aos rotulos dos

alimentos para identificar eventuais dificuléadacoleta dos dados ajustar o formulario
3.7.2 Recrutamento e treinamento dos coletadores

Foram recrutadoolaboradoresmembros do grupo de pesquigara auxiliar na
coleta de dadgsncluindo estudantes de graduacao egrésluacédo em Nutricdo da UFSC
pesquisadores do NUPPRiiiereceberam treinamento teoripoatico.

No treinamento, reaado em outubro de 2013, foi realizada a organizacdo da coleta
de dados com a conferéncia dos horarios disponiveis decokdmradore a entrega de um
manual para realizacdo da coleta de daéws. seguida foi realizada a parte tedrica do
treinanento conuma explanacéo sobre a analise dos rétulos dos alimentos industrializados, o
esclarecimento de possiveis davidas sobre as informacdes a serem coletadas e a explicacac
sobre o0 uso dtablet

Na parte pratica do treinamentoi solicitado aos coletloreso preenchimento do
formulario eletrénico para coleta de dados, de forma individual e sem auxilio. As informacoes
foram provenientes de rétulos previamente disponibilizados e, apds sererdasplteam

conferidas pela pesquisadora responsavel pelo tremam
3.7.3 Coleta de dados e controle de qualidade

A coleta de dadoeeferente as informacdes do formulario eletréri@miorealizada no
periodoentre31 de outubrae 10 de dezembro de 201Badacolaboradofficou responsavel
por coletar informacgdes daimentos previamente definidos, com base em mapeamento do
supermercado.

As informacdescoletadagpor meiodo formulério eletrdnicdoram transferidas por

Wi-Fi para o site dsoftwareEpicollect plus e posteriormente exportadas automaticamente
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para osoftvare Microsoft Excel® versdo 2M. A coleta das fotos dos rétulos foi realizada
concomitantementa coleta das informacées do formulario

Como controle de qualidaddas informacdes do formulario eletrénicforam
verificadas as informacdes coletadas dédldos alimentos, selecionados aleatoriamente com
uso do program&esearch Randomer. Para talutilizaramse osregistros fotogificos dos
alimentos sorteadopara comparacdo com os dados presentes no banco de dados. As
informacBes de valor energética)d®o e presenca ou ndo de INC foram escolhidas para
comparacao, por serem as imf@gdes mais completas, presentes na maioria dos alimentos
industrializados.Utilizou-se para as comparacdes analise de Kappgonderado, com

obtencao de valores de 0,99 para as trés informag@gse indica confiabilidade dos dados.

3.7.4 Identificacdo das nomenclaturas que designamos acuUcares de adicdo na

literatura cientifica

Para que pudessem ser identificados os acucareligd® & ingredientes passiveis de
contélos na lista de ingredientes dos rotulos dos alimentos industrialiZadogcessario o
levantamento das nomenclaturas que desigeases ingredientes€ssa identificacdo das
nomenclaturas, que contou com uma busstematica na literatura, teve como objetivo a
comparacao dos termos de acUcares de adicdo e ingredientes passiveis -dles conté
disponiveis na literatura com os dados do rotulos dos alimentos industrializados.

Paraa busca, primeiramente houve a comsu@lsbibliografias utilizadas a revisao
bibliografica para reconhecimentde unitermosque remetessem a@gucares de adica®
ingredientes passiveis de cofté. Utilizaramse materiais institucionais tas como o
documento do Instituto de Medicina dBJA (INSTITUTE OF MEDICINE, 2002), o&uias
Alimentares dos EUA (USDA, 2005; USDA, 2Q1QSDA, 2015, o documento do
departamento de agricultura dos EUA (USDA, 20063tigo da Associacdo Americana do
Coracao (VAN HORN et al., 2010)asdiretrizes da Qganiza¢cdo Mundial da Saude (WHO,
2015).Sitesoficiais de 6rgdos nacionais e internacionais também fooasultadosem busca
de termos relacionados aos acucares de adicao.

A partir dos termos encontrados nesses documensassefoi realizadauma busca
sistematica nas seguintes bases de dados: portal de periddicos CAPES (Coordenacdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Supericppus MEDLINE/Pubmed, SciELOWeb

of Sciencebanco de teses da CAPESte Cochrane Libraryparaa identificacdo @ artigos
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gue pudessem conter outros term@s unitermos utilizados na lmasde artigossao

apresentados no Quadrb. 1

Quadrol1l - Unitermos, em portugués e inglés, utilizados @erasca ds nomenclaturas que
designanosacucares de adicam literatura cientifica

PORTUGUES INGLES
Aclcar® Sugar$
Acucares de adicao Addedsugars
Acucares livres Free sugars
Acgucares extrinsecos Extrinsic sugars
Acucares extrinsecos ndo lacteos Normilk extrinsic sugars
Acucar de mesa Table sugar
Adocantes caldricos, Adocantes nutritivo  Caloric sweetenefutritive sweeteners
Carboidrato simples Simple carbohydrate
Carboidrato refinado Refined carbohydrate

FONTE: Elaborado com base eiNSTITUTE OF MEDICINE, 2002 USDA, 2005;USDA,
2006;USDA, 2010 VAN HORN et al., 201pUSDA, 2015 aNHO, 2015.

As nomenclaturas mais comumente citadas foram cormagiladsdo apresentadas no
Apéndice A As nomenclaturas dos acucares de adicao identificadas sao provenientes de
referéncias estrangas e foram traduzidas para o portugués pela autora (INSTITUTE OF
MEDICINE, 2002; USDA, 2005a; USDA, 200&JSDA, 2010; VAN HORN et al., 2010;
CANADA, 2015;MARSHALL, 2015; POPKIN; HAWKES, 2015; WHO, 2015).

Ressaltsse que ndo foram encontraddsxtos cientificos ou legislacdoque
identificaram os tipos de acucares de adicasrespectivas nomenclaturas no Brasi,em
lingua portuguesapor isso 0 uso da literatura cientifica estrangeira padefinicdo das
nomenclaturas. Assim, outras denominagdedem serencontradas na lingua portuguesa e
essa identificacdoet parte dos objetivosspecificoslo presente estudo ao analisar o rotulo

dos alimentos industrializados comercializados no Brasil.
3.8 TRATAMENTO E ANALISE DOS DADOS
3.8.1 Coletadas informac¢descontidas nalista de ingredientes

A coletadosingredientesocorreupela transcricaaas informacdes contidas nata

dos ingredientesegistiada pelas fotografiaglos rétulos de alimentogrés pesquisadoras
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analisaranas fotos @ncluiramos dados erplanilhas do sftware Microsoft Excel® verséo
2010. A transcricaancluiu todos os ingredientes e aditivos alimenta@sforme a ordem em
que se encontravana lista de ingredientes détulo de cada alimento.

Um exemplo do processo thanscricao da lta de ingredientes é dado a seguir, tendo
como base a figura de um rétulo de alimento industrializado coletado (Figura 5). Ressalta
gue mais de uma foto foi tirada do mesmo alimento objetivando coletar diferentes angulos da
lista de ingredientes paragwer possiveis dificuldades na transcricdo, como borrdes nas

imagens ou listas muito grandes.

Figura5 - Exemplo do rétulo de alimento industrializado coletado pertencente ao grupo sete,
subgrupo 24, conforme a RDC n° 359/2003.

INDUSTRIA BRASILEIRA. » INGREDIENTES: FARINHA D€ TRGO
EIRUECIDA COM FERRO £ ACDO FOLICO, OV INTEGRAL AGUCAR, COBERTURA SABOR CHOCOLATE, RECHE0 SABOR CHOCOLATE (18%) [GORDURA VEGETAL ACUCAR, CACAU EM PO, Gll
AROMATZANTES, EMULSIFICANTE: ECTTINA DE SOJA (NS 322, CONSERVADOR: ACIO SCRBICO ONS 20) £ UMECTANTE: GCERIA ONS 422, CALDA ACUCARADA, GLUCOSE, RSCAS
v mm ‘GORDURA VEGETAL, SAL VITAMINAS: B, B2, NIACNA, 6 £ A, UMECTANTES: SORBITL (NS 420) E GLICERINA (NS 422), EMUSIRCANTE:

QUIMICOS: PROFOSFATO ACDO DE SODIO (NS 450, BCARBONATD DE S00K) (NS MONOCALOCD (NS 3¢1) £ CARBONATD DE
CALCIO (NS 282 £ ADO SORBICO 45 20 EACDULANTE ACDO CTRC) (16 30, M

FONTE:Banco de dados da pesquisa.

Com base na foto do rétulo do alimenforam digitados todos os ingredientes
pertencentes a lista. No caso do exemplo acfardnha de trigo enriquecida com ferro e
acido folico, ovo integral, acucar, cobertsabor chocolate, recheio sabor chocolate%).8
[gordura vegetal, acicar, cacau em po, glucose, aromatizantes, emulsificante: lecitina de soja
(INS 322), conservador: acido ascorbico (INS 200) e umectante: glicerina (INS 422)], calda
acucarada, glucosescias sabor chocolate meio amargo, leite integral, carbonato de calcio,
gordura vegetal, sal, vitaminas: B1, B2, niacina, B6 e A, umectantes: sorbitol (INS 420) e
glicerina (INS 422), emulsificante: mono e diglicerideos de &cidos graxos (INS 471),
fermentosguimicos: pirofosfato acido de S6qINS 450i), bicarbonato de sédio (INS 500ii),
fosfato monocaélcico (INS 341i) e carbonato de calcio (INS 170i), conservadores: propionato
de célcio (INS 282) e acido soérbico (INS 200) e acidulante: 4cido citrico (I0)S 33
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O processo apresentado acifioh repetido para os rétulode todos osalimentos
coletados no cens@pos a finalizacdo da transcricdo, os dados obtidos foram agrupados ao
banco de dados primario existente, oriundo das informacdes coletadas por foemudrio

eletronico.
3.8.2 Mineracgao de texto

Para as andlises dos dadmisutilizada a técnica de mineracdo de texto, que pode ser
definida como um processo de conhecimento intensivo, em que é possivel interagir com uma
colecdo de documentos por meio de comjunto de ferramentas de analise. Esta técnica
busca extrair informagdes a partir de fontes de dados pela identificacdo e exploracdo de
padroes textuais (FELDMAN; SANGER, 2007). No presente estudo, esse prdeesso
realizadoutilizando o pacotéext minng i tm (FEINERER, 2014) por meio da linguagéin
(R CODE TEAM, 2016)

Foram analisads palavras (ingredientes simples) e agrupamentos de palavras
(ingredientes com nomes compost@gra identificacdodas similaridades eorrelacbes
Assim, realibpu-sea analise semantica dos dados textuais (neste caso, a lista de ingredientes),
baseada na funcionalidade dos termos nos t¢xBECKEN; LOPES; COSTA, 2003).

O tratamento e analise dos dados pela técnica de mineracdo dedegtogamem

guatro etapasequenciais, detalhadas a seguir.

Etapa 1. Identificacdo dos acUcares de adicd@ ingredientes passiveis de contés
(IPAA) no banco de dados

Para a identificacdo dos acéesde adicdo no banco de dgdwsingredientes foram
analisados um aim, com basenas nomenclaturas levantadas na literatura cientiica
classificadosha categoriadenominadaagucares de adi¢cda). Os ingredientesonsiderados
acucares de adicdoram aqueles quese compunhamajoritariamente, oexclusivamente
pormono edissacarideqgdal como a sacarose.

Na andlise @ cadaingrediente, foram identificadosambémaquelesconsiderados
passiveis de conter acucares de adif@AA), devido a composicdo conhecida ou a
caracteristica docenas guetambém podem conter outrogiedientes em sua formulacéo.
Tais ingredientesforam dassificados na categoridenominada ingredientgsassiveis de

conter acUcares de adic@).
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OsIPAA sao, majoritariamente, ingredientes compqstasseja, elaborados com dois
ou mais ingrediente@BRASIL, 2002) Como exemplono caso do rétulo transcrito na se¢éo
3.8.1 podem-se citar as riscas sabor chocoladeém disso, tais ingredientes podem ser
alimentosque sado consumidos isoladamefggemplo: gelatina e bolacha) que, por estarem
declaradosa lista, sdo considetas como ingredientes compostos.

Segundo a RDC 59/2002, um ingrediente composto pode ser declarado como tal
na lista de ingredientedese que venha acompanhado imediatamente, entre parénteses, de
sualista de ingredientes emradem decrescente de proporcédo (BRASIL, 2002). Contudo,
segundo a mesma resolu¢cde, houverum nome estabelecido pavaingrediente composto
em uma norma ddCodex AlimentariusFAO/OMS ou em um Regulamento Técnico
especifico, eque o ingredienteepresentenenos que 256 do alimento, ndo sera necessario
declararsua composicéentre parénteses (BRASIL, 2002). No caso desses alimegu®gaao
declaram sua composicamrnase dificil identificarse haacucares de adicdo presentes,
podendese apenas presungue sejam passiveis de conter esses acucares pelas caracteristicas
de alimentos docesou definicbes das normas especificas que lhes regulamentam

Assim, a partir dos ingredientes passiveis de conter aclUcares de adicédo identificados,
foram consultadaas normas doCodex Alimentariysos regulamentos técnicos especificos
ou, em Ultima instanciao significado da palavra no dicionarigpara confirmacdo da
possibiidade de presenca dos acgucares.

Os ingredientes identificados como aclUcares de adicgAdPAA, bem como a
justificativa para ansercédo desses ingredientes nas categorias a eles desgmami#sanse

no Apéndice Be serviramde subsidio para as analises posteriores.
Etapa 2: Pré-processamento dos dados

A segundatapa consisi no préprocessameo dos dados obtidgeelatranscricdo da
lista de ingredientes de todos os alimentos industrializados com registro fotogréafice. O pré
processamento é um requisito para as analises pela técnica de mineracao de texto. Assim, o
objetivo principal desta etagfai a padronizacdo dos dados para poderasatisados pela
técnica de mineracdo de textanseridos no programa estatistico (FEINERER; HORNIK;
MEYER, 2008).

Nesta etapa houve a padronizacdo de tefpamlavras e/ou agrupamentos de palavras
gue indicavam um mesmo ingredientd}em como a conferéncia da ortografia do texto

transcrito. Levando em conta o levantamento realizado na etapa anteoiogual cada
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ingredientefoi inserido em uma linha de planilha daftware Microsoft Excel®verséo 2010
e organizado por ordem alfabétitauve acorrecéo ortogréafica do contegdmido de termos
compostos (c 0 mo por esxo® mpud o frutas ficoncentramlo t osen o u
fisucodefrutasconcentrad)p padronizacdo dos termos para o singulardentificacdo e
agrupamato de termos semelhantes paxéabilizar a correta analise dos dadd3omo
exemplos do agrupamento de termos semelhantes, no banco de dados havia citagéo de glicose
glucose e dextrose, gue sSs«0 SinlDbDaimesna e f
maneira,suco de frutas e sumo de frutmbémforam padronizadgsreferidos no banco
¢ o0 maucoilefrutad Os termos semelhanteslativos aos aclUcares de adicdo que foram
agrupadoséo apresentados no Apéndge

Realizadasas atividades supracitaddsmuve ainsercdo ds categorias dos aditivos
alimentares conformeuapresencana lista de ingredientegevando em conta o nimero de
vezes de sua presencgaorPexemplo, se na lista de ingredientesvia dois corantes,
conservantes, edulcorantes, espessantegjlzstates ou similaresa palavra que desigha a
categoria do aditivo foi repetida. Tal atividade foi realizada com o intuito de estimar a
magnitude do uso dos grupos de aditivos alimentares nos alimentos industrializados.

Além do realizado manualmentbouve aremocdo de nameros, pontuacao e espacos,
bem comaa padronizacéo de letras minusculas das listas de ingredientes tramsoraesio
da linguagenR (FEINERER; HORNIK; MEYER, 2008R CODE TEAM, 201

Etapa 3. Classificacdo dos alimentos quanto @resenca de acgUcares de adicae

ingredientes passiveis de coniés

A terceiraetapacontempbu aidentificacdo dos alinméos queapresentiam ao menos
um ingredienteque fosseacucarde adicdoou IPAA na liga de ingredientes daqueles que
nao apresentam acucares de adigio IPAA. Paratal, foi realizada acomparacdodos
ingredientes dos rétulammo levantamento ds nomenclaturas realizado na Etdpa

Por meioda linguagenR, com uso da andlise de Cludfehouve a formacdo deés
conjuntosde dadosConjunto A alimentos quesontinftam pelo menos um acucar de adicdo
na lista de ingredientes; Conjunto &imentos queontinhamsomentdPAA; e Conjunto C

alimentos quaaocontinfamnemacucares de adicam IPAAem suacomposicao.

200 método de anélise de Cluster busca ajudar o usuério a entender a estrutura natural em um conjunto de dados.
A analise de cluster € uma das técnicas mais utilizadas no processo de mineracdo de dados para descoberta de
agrupamentos e iderith¢ao de distribuicbes e padrdes para entendimento dos

dados (KAUFMAN; ROUSSEEUW, 1990).
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Para as andlises, os dados do Conjunto A e B foram agrupados formando o Conjunto
AB. Tal acdo foi realizada uma vez que os ingredientes passiveis de conter acucares de adi¢ao
(presentes nos alimentos que compuseram o Conjunto B) podem apresentar tas agdica
suas composi¢cdes segundo as regulamentacbes que os regem, ou definicbes encontradas
Além disso, partindege do pressuposto de que a informacédo disponibilizada para os
consumidores é apenas aquela contida no rotulo dos alimentos, se um ingredigriesg
apresentar acgucares de adicdo ndo os contém, deve a industria deixar esta informacao

claramente explicitada no rétulo.
Etapa 4: Analiseda lista deingredientesdos alimentos doConjunto A e B

A quarta etapaconsistiu na analise dos ingredientes que cas@am a lista de
ingredientesdos alimentos do Conjuntd e B (Conjunto AB) por meio da técnica de
mineracdo de texto (FEINERER, 201dpm a linguagemR (R CODE TEAM, 2016)
Observouse a frequéncia de alimentos quentinham acgucares de adicdo ®BAA, bem
como os ingredientes mais frequentes em cada conjunto de dados e associacdes entre esse
ingredientesFezse a analise descritiva das caracteristicas dos alimentos industrialidados
todos os conjuntos, comclassficacdo por grupos aos quais pertencem segundo a RDC n°
359/2003. Os dadodas andliseslescritivasforam expressos em frequéncialssolutas e
relativas (percentuai®) osde associacdes dermosforam expressos egraficocom valor de
associacadoAlém disso, houve a andlise de diferenca entre a prevaléncia de alimentos com e
sem presenca de acucares de adicdo e IPAA conforme os grupos da RDC n° 359/2003 por
meio do teste de Qujuadrado utilizando softwareStata versao 11.0 (StataCorp LP).

Por fim, com o propdsito de verificar a magnitude de uso dos acucares de adicdo como
categori a, todos o0os termos que os referianm
banco de dados e o0os relativos aos | PAA com
grafico de nuvem.

O tipo de anélise empregada para cada informacéo coletada dos rotuddimmdotos

industrializado®sta apresentado no Quadgo
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Quadrol2 - Analises realizadasps dados da pesquisa

Informacéao

Objetivo

Tipo de analise

Ingredientes que s&
acucar de adicéo o
saolPAA

Verificar os tipos de acgUcare

de adicdo empregado nos

alimentos industrializados €
sua frequéncia de uso

Estatistica descritiva

Frequéncia absoluta e relativa dog
diferentes acUcares de adigiesentes
no banco de dados

Presenca dos
acucares de adicag
nos alimentos
industrializados

Verificar a magnitude da
adicdo de acucares em
alimentos industrializados
comercializados no Brasil

Estatistica descritivail
Mineracao de texto

Frequénciabsoluta e relativa dos
alimentos quepresentam acucares (
adicdo ou IPAAno banco de dados

Presenca dos
acucares de adicac
nos alimentos
industrializados, po
grupos conforme
RDC n°359/2003

Verificar quais grupos de
alimentos industrializados
apreseram maior frequéncig

de adicao de agucares

Verificar se existe diferencgs

na frequéncia da presenca ¢

acucares de adicao conforn
grupos da RDC

Estatistica descritivail
Mineracao de texto

Frequéncia absoluta e relativa dos
alimentos ge apresentam acues de
adicdoou IPAA no banco de dados p

grupos da legislacéo

Estatistica analiticai
Qui-quadrado
Statall.0

Ingredientes mais
frequentes no banc
de dados

Identificar se os agucares d
adicao estao entre os
ingredientes mais frequente
nosalimentos
industrializados
comercializados no Brasil

Estatistica descritivai
Mineracédo de texto

Frequéncia absoluta dos ingredient
mais frequentes no banco apresentg
em grafico de nuvem e de barras

Ingredientes que s¢
associam com o0s
acucares de adicac

Identificar os ingredientes
gue se associam aos acucal
de adicao, ou seja, que est}
mais presentes nos alimentg

gue possuem acgucares de

adicao

Estatisticaanalitica i
Mineracédo de texto

Forca deassociacéo entre os
ingredientes que mais se associam ¢
0s acucares de adicéo
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4 ARTIGO ORIGINAL

Os resultados e a disssfio do estudo realiza@stdo apresentados nesta dissertacéo
no formato de um artigo original. Este artigo apresenta as analises com relacdo a presenca e 0s
tipos de aclcares de adicao na lista de ingredientes de rotulos de alimentos indusstializad
conforme grupos constantem legislacdovigente (BRASIL, 2003) Ede manuscrito sera

posteriormente adaptado para ser submetido a publieaggeriédicocientifico.

ANALISE DOS ACUCARES DE ADIC AO NA LISTA DE INGREDIENTES DE
ROTULOS DE ALIMENTOS INDUSTRIALIZADOS COMERCIALIZADOS NO
BRASIL

RESUMO

Objetivo: Investigar como os acUcares de adicdo séo notificados na lista de ingredientes dos
rotulos de alimentos industrializados comercializados no BrBslineamento: Estudo
transversal do tipo censo, descritivo e analitiSojeitos e local: Todos os alimentos
industrializados disponiveis para venda em um supermercado pertencente a uma das dez
maiores redes de supermercados do BrBeikultados: Foram analisado4.539r6tulos de
alimentosindustrializadosdos quais 706 apresentavamcacares de adicdo ou ingredientes
passiveis de corés (IPAA) em sua lista de ingredientes e houve a identificacdo de 262
diferentes nomenclaturas para desipgcom 7093 citacfe®©s tipos daclcaesde adicado

mais frequenteforamacucar seguido & maltodextrinae xarope de glicoselaos IPAA mais
frequentes foram gelatina, chocolate e polpa de tomiataclUcar foi o ingrediente mais
prevalente nogotulos dosalimentos industrializados, seguido pelos aromatizantes, sal e
corantes. Em sete dos oito grupos alimentares da RDC n° 359/2003,ahpresenca de
acucares de adicdo em mais da metade de seus alimentos. Houve diferenca de frequéncia
estatisticamente sigfitativa (p<0,01) entre os grupos da RDC n°359/2003 e a presenca de
acucares de adicao e IPAA nos alimentos industrializados anali€aduduséo: Este estudo
evidencia que a maioria dos alimentos industrializados disponiveis para venda no Brasil
contemacucares de adicdo ou IPAA em sua composicao e ha diversidade de nomenclaturas
gue os desighanEm consequéncia, poddificultar o seguimento das recomendacdes de
limitacdo do consumo propostas pela OMS, bem como levar os consumidores a-t@snsumi
sem cohecimentoDessa formagonsiderando a rotulagem como uma politica de apoio para

a difusdo de informacfes nutricionais e a promocdo de escolhas alimentares saudaveis,
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sugeresearevisao da legislacdo brasilei@nando obrigatéria a declaragdo quantitatios
acucares de adicdo na tabela de informagfes nutricidwhtionalmente, sugerse o
estabeleitnento de regras mais claras quanto a padronizacdo das nomenclaturas dos
ingredienteselacionados aos agucares de adi¢do

Palavraschave Acucares de ad#o. Alimentos industrializados. Rotulagem de alimentos.
Lista de ingredientes. Legislacdo de alimentos.

INTRODUCAO

Osacucares de adicdo podem ser definidos como aqueles adicionados aos alimentos e
bebidas durante o processamento, a preparacdo ou aimeksado osisoladcs a partir de
um alimento completo esconcentrados (por exemplo, suco de frutas concentrados) (USDA,
2000; FDA, 2014).

Segundo estimativas da Organizacdo das NacbOes Unidas para Alimentacdo e
Agricultura (Food and AgriculturéDrganiationi FAO), o consumo de agucares de adicéo é
de aproximadamente 12fidia, contribuindo com 16,8 do consumo energético total dos
individuos (FAO, 2014). Estudasalizadosos Estados Unidos da América (WELSH et al.,

2011; USDA, 2013), Canad®RISBOIS et al., 2014), Reino Unido (UK, 2014), Africa do
Sul (VORSTER et al., 2014)Brasil (LEVY et al., 2012; PEREIRA et al., 2014; LOUZADA
et al., 2015) apontaelevado consumo de acucares de adigdaspopulacdesgujaprincipal
fonte sdoos alimentos industrializados.

O uso dos acuUcares de adicdo no processamerdabnaentos se da pela variedade de
suas funcbes, com destaque as acoes de preservacdo do alimento e agregacao de qualidade
sensoria (DAVIS, 1995; FITCH; KEIM, 2012).

N&ao foram encotradas evidénciade maleficios a salde provenientes do consumo de
acucares naturalmente presentes nos alimentos para individuos sem patologias associadas. En
contrapartida, acumulase evidéncias, reurad em artigos de revisdo sistematicales
metanalig, de que o alto consumo dos acUcares de adicdo esta associado ao aumento do risco
de vérias doencas, incluindo a carie dental (MOYNIHAN; KELLY, 2014), a obesidade (TE
MORENGA; MALLARD; MANN, 2013), o diabetes niigus (GREENWOOD et al., 2014;

Xl et al., D14), a hipertensdo (MALIK et al., 2014) autras doencas cardiovasculares
(HUANG et al., 2014). Por essas razdes, a Organizacdo Mundial da SaudergodtSgnda
a reducéo da ingestéo de acucares de adicdo enotodrso da vidébem comoa limitagéo

de ®mnsumo para-40% do total de energia diaria ingerida (WHO, 2015).
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A rotulagem de alimentos é recomendada como uma fonte de informacdes tonfiave
aos consumidores no que diz respeito a formulacdo dos alimentos e para realizacdo de
escolhas alimentares maaudaveis (WHO, 2008%/HO; FAO, 2007. Contudo, pressupée
se que os individuos apresentem certo graudifeculdade para aderia recomendacada
OMS utilizando a rotulagemAté o momento, ndéoram encontradas leis ou diretrizes que
tornem obrigatéria declaracdo quantitativa dos acglcares de adi¢do nos rotulos dos alimentos
industrializados, principal fonte de consumo desses aclUcares. Além disso, ndo se sabe a
magnitude da oferta dos aclUcae adicdmos alimentosindustrializadoscomercializados
em supermercadppois poucos estudos que a avaliaram foram encontri@do®t al., 2011,

NG; SLINING; POPKIN, 2012 nenhum no Brasil.

Assim, a lista de ingredientes é atualmente o Unico wlisfonivel ao consumidor
para identificar a presenca, mas ndao a quantidade, de aclUcares de adicdo em alimentos
industrializadogBRASIL, 2002).Contudo, os consumidores parecem iéculdade em ler
os rotulos dos alimentosm decorréncia do uso dermoscientificos e técnicos de dificil
compreensao (CAMPOS; DOXEY; HAMMOND, 201MANDLE et al., 2015. Nesse
sentido, Ao foi identificadoum levantamento dos termos que designam os acucares de adicao
utilizados nos alimaons industrializados no Brasiliniciativa que poderia auxiliar os
consumidores na limitagdo do consumo de tal nutriente.

Frente ao exposto, o objetidesteestudofoi o de investigar como os acgucares de
adicdo sdo notificados na lista de ingredientes dos roétulos de alimedtostrializados

comercializados no Brasil
METODOS
CARACTERIZACAO DOESTUDO

Estudoexploratorio transversaldescritivoe analiticorealizado em unsupermercado
de grande porte localizado na cidade de Florianépolis. Florianopolis é a capital do estado d
Santa Catarina, um dos estados do sul do Brasil, e sua populacdo é de quase meio milhdo de
habitantes (IBGE, 2015). O supermercddbescolhido intencionalmente pertence as dez
maiores redesle cadeias de supermercadio Brasi] segundo a Associacadadileira de
Supermercad@ABRAS, 2013, com 27 lojas no estado de Santa Catafwatanto, a maioria
dos produtos vendidos nessa loja sdo marcas de alimentos e hmlritlasidos gpodem

represerdr aqueles vendidos em outilagas de cadeias de supergsatosdo Brasil
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Na maior loja da rede dsupermercadoescolhic foi realizado um censajo qual
todos os alimentggroduzidos e comercializadagjalquer que seja sua origem, embalados na
auséncia do cliente e prontos para serem oferecidos aos consuniaarasincluidos,
atendendo assimoa critérios estabelecidos pela legislacdo de alimentos RDC n° 360/2003
foram incluidos (BRASIL, 2038. Os aimentos ndo incluidos neste estudo foram aqueles
regidos por diferentes regulamentacdes (ex. alimentos para bebés e férmulas infantis) ou
aqueles para os quais a legislacao de alimentos nédo é obrigaghi@aé alcodlicasditivos
alimentares e coadjumtes de tecnologia; especiarias; dguas minerais e demais aguas
destinadas ao consumo humano; vinagres; sal; café, erva mate, cha e outras ervas sem adicac
de outros ingredienteprodutos fracionados nos pontos de venda a varejo, comercializados
como prémedidos; frutas, vegetais e carnes in natura, refrigeradas e congelatiia&ntos
com embalagens cuja superficie visivel para rotulagem seja menor ou igual a 300 cm

(BRASIL, 2003). O gestor do supermercado consentiu a realizacdo da pesquisa por escrit
COLETA DE DADOS

Os dados foram coletados no periodo de trésasgentreoutubro e dezembro de
2013. Informacgbes de identificacdo dos alimentbsponiveis para vend@ome comercial,
marca, sabor, fabricante e origem)da composicdo nutricional (eg&, carboidratos,
proteinas, gorduras totais, saturadasaes, sodio e fibras)foram coletadas a partir dos
rétulos e inseridas enum formulario eletrénico desenvolvido remftwareEpi Collect Plus,
instaladoem tablets Os itens do formulario eletrénico foram baseados em instrumentos
impressos (SILVEIRA, 2011; KLIEMANN, 2012; MARTINS, 2012; KRAEMER, 2013;
NISHIDA, 2013) previamente desenvolvidos e utilizados em pesquis&gas sobre
rotulagem realizadas pelmesmo grupo de pesquisaVariagdes de um mesmo tipo de
produto, ou seja, embalagens de tamesndistintos, foram coletadas e classificadas como
novos alimentos pela possibilidade de haver diferencas nas compo$igdesos alimentos
tiveram os rétulos fotografadospm o uso ddablet, para coleta das informacdes da lista de
ingredientes.

Todos os coletadores de dados receberam treinamento e participaram de um teste de
campo do instrumento, eam supermercado distinto ao da coleta, um més antes da coleta de
dados.O treinamento consistiu no preenchimento faionulario eletrénico ena coletado
registro fotografico, individualmente e sem ajuda, de cinquenta alimentos de diferentes

grupos. As informacdes foram posteriormente verificadas pela pesquisadora responsavel e
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dificuldades e inonsisténciasforam identificada para fornecer formacao adicional aos
coletadores.

Os dadogdo formulario eletrénicdoram automaticamentexportados para planilhas
do software Microsoft Exce® versio 2010 apds cada dia de coletparaa formagdo do
banco de dados. Cada alimento foi codificado com um ndmero e as imagens dos rétulos foram
nomeadas com seus cddigos correspondentes.

Com base nos registros fotogréficos, todos os ingredientes e aditivos alimentares de
cada produto forantranscritos conforme se encontravam no rétpéra a planilha do
Microsoft Excel® versdo 2010Houve a conferéncia dos dados transcritos por trés
pesquisadoras.

IDENTIFICACAO DOS AQJCARES DEADICAO E IPAA NOS ALIMENTOS
INDUSTRIALIZADOS

Para a identificagiidos alimentos indtigalizados que continham acucares de adicéo
ou ingredientes passiveis de colig foi necessario primeiramente identificas
nomenclaturas que os designasses componentd3ara tgllistaramsetodos odngredientes
gue aparecemm no banco de dadog foram, com base na literatura cientifica
regulamentacdes de alimentdadentificadosaqueles que eramcucares de adicdo e aqueles
gue eram ingredientes passiveis de conter aclucares de adicdo (IPAARAA sdao
ingredientes quejevido a composicédo corbida ou a caracteristica doce, podem apresentar
acucares de adicdo em sua formulacdo, mas que também cantémingredientescomo o
chocolate

Os termodiferentes que definiam uma mesma categoria de acUcares defacagdo
agrypados, por exemplas aclucaesrefinado,mascavce cristal foram categorizados apenas
c o mo 6 &ortnasaresse levantamento de termopadronizaca¢Suplemento )}, o
banco de dados foi dividido etrésconjuntos: Conjunto Aalimentos queapresentam acucar
de adicédo notificado na lista de ingredientésnjunto B alimentos que apresentasnmente
IPAA na listg e Conjunto C alimentos quendo g@resentanmem aclcares de adicamem
IPAA em suacomposicdo Para divisdo dos conjuntos utilizea a andlise de Cluster
(KAUFMAN; ROUSSEEUW 1990).

2L 0 Suplemento 1 do manuscrito é o Apéndice B da dissertacéo
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ANALISES ESTATISTICAS

Para as analisessalimentos foram classificad@sn oito gruposconsiderando a
legislacéo brasileir®DC n° 359/2003, que é harmonizada coMERCOSUL: (1) produtos
de panificacdocereais, leguminosas, raizes e tubérculos, e seus derivados; (2) verduras,
hortalicas e conservas vegetais; (3) frutas, sucos, néctares e refrescos de frutas; (4) leite e
derivados; (5) carnes e ovos; (6) 6leos, gorduras e sementes oleaginosas; (&g agucar
produtos com energia proveniente de carboidratos e gorduras; (8) molhos, temperos prontos,
caldos, sopas e pratos preparados (BRASIL, 2003

Para mensurar a frequéncia dos varios tipos de acUcares de adiRAA,dez-se
busca manual e contagem dos termos correspondentgmrtir das nomenclaturas
identificadas. Para as analises de frequéncia dos demais ingredmomes intuito de
verificar se os agucares de adicdo estavam entre os mais frequentes, bem como para verific
a associacdo dos acucares de adicdo com os demais ingrediélizes-se a técnicale
mineracdo de texto com o pacote tm (FEINERER 4204 linguagenR (R CODE TEAM,

2016; FELLOWNS, 2014)A mineracdo de textogae ser definida como um processo de
conhecimento intensivo, em que é possivel interagir com uma colecdo de documentos por
meio de um conjunto de ferramentas de analise. Esta técnica busca extrair informacdes a
partir de fontes de dados pela identificacdo e exploracdo de padrbes textuai$M@NELD
SANGER, 2007).

Como requisito da mineracdo de texts, aados coletados da lista de ingredientes
foram processados antes das analises para remocdo de nameros, pontuacdo, espacos er
branco e padronizacdo de letras minusculas. Palavras compostagdesanias como uma
Unica palava, por exemplo: ‘farinha de trigo' tornea 'farinhadetrigoe termos sinbnimos
foram agrupados, como por exemplsuco de frutase sumo de frutastornararmse
Gucodefrutad .

Foram realizadas analises descritivas dados,expressas em frequéncia relativa e
absoluta por grupogia legislacdo Houve analises estatisticade associacdopara a
determinacdo dos ingredientes relacionados aos aguUcares de adicao, benagioagdo do
teste de Quguadrado (p<0,05) pasecompargdo da presenca de acgucares de adicdo entre 0s
grupos da legislacdo. O pacote estatistico Stata versagStat@Corp_P) foi utilizado para

as andlises de comparacéo.
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RESULTADOS

Foram analisados589 alimentos industrializadosA Figura 1 apresenta ognte
termosqueidentificam os ingredientes mais frequentes no banco de dados-d2odbservar
que o acucar foi o ingrediente predominantes ristas de ingredientes dos alimentos

industrializados anmslados seguido pelos aromatizantes, sal e corantes.
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Houve aidentificacéode 262 termos distintos parsereferir aos ingredientes que eram
acucares de adicdo ou passiveizaatélo, sendo agrupados em 34 grupos (Suplemento 1).
Dostermos identificados] 31 eramacucares de adicdo &11IPAA, com um total de 7093
citacdesnos alimentos industrializado®s tipos deaclcaesde adicdo mais frequesteas
listas de ingredienteanalisadasoramacucar, seguidoedmaltodextrinae xarope de glicose
OsIPAA mais frequentes foram gelatina, chocolate e polpa de tofdtabela 1 apresenta
os dez termos mais frequentes, tanto dos acucares de adicdo quanto dos IPAA, nos alimentos

industrializados.

Tabelal i Dez termos de acucares de adicao e de ingredientes passiveis descordaés
frequentes nos alimentos industrializados do Conjunto AB.

Termos Numero de citacdegn)
AcuUcares de adicao
acucar 2861
maltodextrina 591
xarope de glicose 304
acucar invertido 257
dextrose 192
lactose 94
acucar mascavo 86
polpa de morango 86
acucar cristal 82
xarope de acucar 76
Ingredientes passiveis de conter acUcares de adicao
gelatina 164
chocolate 138
polpa de tomate 97
chocolate ao leite 73
preparado de morango 36
cobertura sabor chocolate 30
chocolate branco 28
recheio cremoso 28
uva passa 26
gotas de chocolate 25

Com o proposito de verificar a magnitude de uso dos acucares de adicdapsodos
termos que o0os referiam foram padroni zosdos
relativos aodPAAc o mo i a- Yac ar d e aXapresenta graficoAle muvepasr a
essapadronizacdo nas nomenclatuf@alavras com maior frequéncia aparecem tamanho

maior, e as cores sao utilizadas apenas para diferenciar as palavras.
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Figura 2 - Nuvem de palavras com os termos mais frequentes no banco de dados
considerando @ategorizacao dos acucares de adicao e ingredientes padsigeistéos em
doisgrupos fNa- Yacar ccécardeadigdp®© 9 e eS@pecti vament e.

Notase que os acucares de adicdo sdo os ingredientes predominantes nos alimentos
industrializados comercializados no Bradds IPAA ( i a - Yc a r ceecanttaranse o p )
entre os 20 ingredientemais frequentesios alimentos analisado®os 4539 alimentos
avaliados69,1% (n = 3138) apresentamao menos um tipo daclcar de adicdentre seus
ingredientes (Conjunto A), 1% (n=76) apresentam somentéPAA (Conjunto B) e 29,26
(n=1325 ndo noificaram acucares de adicdo tRAA (Conjunto C).

Assim, eatendendo que os ingredientes do Conjunto(llBAA) provavelmente
contenhamacglcares de adicdm sua formulacdce que mesmalguns @s alimentos do
Conjunto A apresentam ambos os ingrediefaesicares de adicdo e IPAASs dados desse
conjuntc foram agrupados formando o Conjunto AB-3214) Levando em conta o niamero
de citacdes dos acucares de adicdo e IPAA, obsergae houve mais de um, em média 2,2,
tipos desses componentes em cada alimento do Conjunto AB.

A Tabela2 apresenta a caracterizacdo do banco de dados e a distribuicdo deaprese

dos acucares de adigmais IPAA considerando o conjunto ABpr gruposie alimentos.
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Tabela2 - Caracterizacdo do banco de dados dos alimentos industrializaldbiso a
presenca de acuUcares de adieddeingredientes passiveis de cof8 segundo grupos da
RDC n° 359/2003 (BRASIL, 20@3.

Frequéncia de

Alimentos . Exemplos de
com acgucares con?lgmgxr:];?:s d alimentos do grupo
Grupos da RDC n° Alimentos no de adi¢do ou adigéo ou gue contém
359/2003 grupo (n) ingredientes _adig it acucares de adicao
passivés de Ingre |gntes ou ingrediente
R assivés de .
conté-los (n) P passivel de contédos

contélos @b6)*

Grupo I- Produtos de

panificagdo, cereais, Mistura parébolo,

leguminosas, raizes e 941 481 51% barra de cereais, pa
tubérculos
Grupo II- Verduras, Extrato de tomate,
hortalicas e conservas 221 128 58 % pepino e milho em
vegetais conserva
Grupo Il - Frutas, sucos, Agua de coco, succ
néctares e refrescos de 229 201 88 % de manga, figo em
frutas calda
Grupo IV- Leite e Bebida lactea, leite
derivados 359 228 64 % fermentado, requeija
Grupo V- Carnes e ovos 484 293 61 % h L,mgwga, :
amburguer, salsich
Grupo VI- Oleos, gorduras Bacon, maionesenix
e sementes oleaginosas 280 106 38 % de castanhas
Grupo VIl - Aclcares e
produtos com energia Bolacha doce, bolo,
proveniente de carboidratc L7l 1589 93 % geleia
e gorduras
Grupo VI - Molhos, Mistura para sopa,
temperos prontos, caldos, 308 188 61 % lasanha, tempero
sopas e pratos preparados pronto
TOTAL 4539 3214 71 % -

* Houve diferenca significativa entre as frequéncias de cada grupo (p<0,01) apieandest&ui-quadrado
de heterogeneidade

Em sete do®ito grupos alimentares da RDC n° 359/2008acucares de adicé®
IPAA em mais da metadeosl alimentosque 0os compdemMesmono grupocom menor
frequéncia de acucares de adigadll’AA, o de deos, gorduras e sementes oleaginosa$p 38
dos alimentos apresentam algtipo desses componente®s acucares de adic@oIPAA
encontamse entre os trés ingredientes mais prevalentes nos grupos: I, Il, lll e VII; entre os
dez ingredientes ais prevalentes nos grupos: IV| e VIII; e entre os quinze ingredientes
mais prevalentes no grupo V.

Houvediferenca de frequéncisstatisticametie significativa (p<0,0) entre 0os grupos

da RDC n°359/2003 e a presenca de agucares de adicBvAfe nos alimentos
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industrializados analisadosendo que o grupo VII apresentou 244,7 vezes Paj8nais
presenca desses nutrientes que o grupo VI (com rpeesenca).

Foram identificados os ingredientes que se associam aos acUcares de adicdo
(Aa- %Yc ar dIPMAd if-a« d/ac)a r dnesaaliirientos mqustrializados, considerando

umaassocigdo maior que 0,3 (moderada). Os dados sdo apresentados né8Tabela

Tabela3 - Associagcédo entre osgredientesdos alimentes industrializadosanalisadose os
acucares de adicdo as ingredientepassiveis de comés considerandama associacao
maior que 0,3moderada)

Termo Ingredientescom associacéo > 0,3*
Aromatizante Lecitina de soja Emulsificante
0,46 0,43 0,39
. - Soro de leite Cacau em po Gordura vegetal
acucardeadicao 0.38 037 0.36
Leite de vaca Amido de milho Manteiga de cacau
0,36 0,30 0,30
Manteigade cacau Lecitina de soja Avela
0,51 0,49 0,48
Soro de leite Cacau em po Emulsificante
0,48 0,47 0,45
. . Leite de vaca Massa de cacau Amido de trigo
acucardeadicaop 0.44 0.45 0.44
Aromatizante Gordura de palma Gordura vegetal
0,41 0,39 0,35
Améndoa Coco i
0,32 0,32

*Consideraseque valores entrg.0e 0.69indicamforte associacdeentre0.69e 0.3associacdo moderada.

Conformea Tabela3, os acucares de adicdo apresentararaassociacdo moderada
com nove outros ingredientes. Assim, @imentosque continhanacucares de adicao, 46
também apresentavam aromatizante%sH@citina de soja e 3% emulsificantes. Ja dPAA
apresentarammaassociacdo moderada com outros quinze ingredientssalalimentos51
% também apresentavam magtede cacau, 4% lecitina de soja, 480 aveld e 4846 soro de

leite.
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DISCUSSAO

De nosso conhecimentoste é o primeiroestudoque analisouo usoe ostermosde
acucares de adicaadncluindo ingredientes passiveis de celoi® nos alimentos
industrializadogdisponiveis para venda eam supermercado brasileirdlais de 70% dos
alimentos analisadaapresentaram algum tighe aclcar de adicamu ingrediente passivel de
contélos em sua composip. Tal proporcdofoi semelhante ao enctvado nos estudos
identificadosnos Estados Unidos da AmériiiaUA) (NG; SLINING; POPKIN, 2012; NG et
al., 2015) e na China (LV et al., 201lihdicando vasta presencaesses acglcares nos
alimentos industrializadosContudo, essesestudos diferente dopresente,ndo avaliaram
tambémos ingredientes passiveis de conter agucares de adicao.

Os aclucaes de adicao foram os ingredientes mais prevalentes nos alimentos
analisados Tal resultado reforca o indicado pela literatura, de que aos alimentos
industrialzados séo a principal fonte de consunessgsacucares (USDA, 2013; UK, 2014;
LOUZADA et al.,, 2015; LEI et al.,, 2016; SLUIK et al., 2016). Assim,consumode
alimentos industrializados pode aumentar as chances de ingerir acucares de adicdo em
excesso.Tal consequénciavai contra as recomendacdes dasetdzes da Orgaizacao
Mundial da Saude (OMSyueaconselham a limitacdwm consumo de agucares de adicdo ao
longo ch vida em decorréncia das evidéncias cientificas que apontam prejuizos a saude
resultantesle seu consumo excessivo (WHO, 2015).

De acordo com os ingredientes mais frequentes no banco de dados)uwbseajueo
perfil nutricional @s alimentos industrializados do Brasil caractesepela elevada presenca
de acucares, aditivos (aromatizarterante, estabilizante, emulsificante e conservansgl.

Entre os dez ingredientes mais prevalentes, seis foram aditivos, que, segundo a legislacao
brasileira, sdo adicionados aos alimentos ndo com o propdsito de nutrir, mas para modificar as
caractesticas fisicas, quimicas, biolégicas ou sensorBRASIL, 2002). Quanto ao sal,

outros estudos brasileiros também apontam frequéncia elevada desse nutriente nos alimentos
industrializados (MARTINS et al., 2014; KRAEMER et al., 2818ISHIDA et al., 201%.

Foram identificadasl3l diferentes nomenclaturague designam os acucares de
adicdqg embora algumas possam nado skrcilmente identificadaspelos consumidoresa
exemplode maltodextrina, dextrosglucose de milhamu frutose Nao foram encontrados, na
literatura cientifica, estudos com consumidores sobre o entendimento dos termos que se
referem aos agucares de adicdo. Identifise@penasm estudo realizado na Suica com 164

adultos aponta quguando os consumidores se deparam com o termo acucartal¢rérit



114

suga) nos rotulos de cereais matinais, eles avaliam o alimento como mais saudavel que
guando ha informacao apenas de agucar. Os autoresraupezeo termo pode confundir os
consumidores, induzindos a avaliar o produto como mais saudavels pontém a palavra

fruta (SUTTERLIN; SIEGRIST, 2015).Ng et al (2015) avaliando o contetido de aglcares de
adicdo de bebidas acucaradas comercializadas nos, Bp@gntaram a dificuldade em
diferenciar, a partir da lista de ingredientes, os sucos de fmatasaisdaqueles que eram
concentradogevidoa falta de especificacdo no rétulo.

Ao contr&io do observado nosstudosestadunidensesios quas o xarope de milho
foi o principal tipo de agucar de adigdo utilizado nos alimentos industriadiz@dG;
SLINING; POPKIN, 2012; NG et al., 2015; WALKER; GORAIQ015), os resultadoslo
presente estudapontam aagucarcomo oingredientemais frequente contribuindo com 406
das citacdes. O Brasil € o majrodutor mundial de aguca&ro terceiro maior consuma
mundial (USDA, 2013), o que pode explicar o extenso uso desse insumo nos alimentos
industrializados avaliados.

A maltodextrina foi o segundo agucar de adicdo mais prevalent&)8Su uso nos
alimentos industrializados pode ser como substituto deaags e gorduras, atuando
principalmente como agente de volume (GOLDFEIN; SLAVIN, 20I3)imicamente, a
maltodextrinaé classificada como uraligossacaride¢WHO; FAO, 1998, contudo, por ser
um carboidrato comfornecimento de calorias ér efeito glicdnico similar ao dos
monossacarideo$CUMMINGS; STEPHHE, 2007 BARCLAY; SANDALL; SHWIDE-
SLAVIN, 2019, foi considerado como ac¢ucar de adig@aermo pdese tornaum fator de
confusdo para os consumidopes possivelmentser um termo de dificéntendimento

Foram identificadad 31 nomenclaturas distinta®sIPAA, sendo asnais frequentes
gelatina chocolate e polpa de tomaegundaesolu@esmundiais ou nacionague definem
esses alimentos, a gelatil&HO; FAO, 2009)e os chocolate8VHO; FAO, 2003)contém
acucare a polpa de tomate poderter acucares adicionad@BRASIL, 2005) Assim, eles
ndo podem ser negligenciados ao se analisar a presenca de acglcares de adicdo nos alimento
industrializados Primeiro, pois seu consumo contrildupara a ingestdo de acUcares de
adicdo, podendo exceder o limite de recomendacéo diario. Segetalfgtpde que algumas
pessoas, como diabéticos e intolerantes a glicose, precisam seguir dietas gestntasa
presencale qualquer tipo deaclcar e poda vir a consuntlos sem conhecimento de sua

presenca nesses ingredientes.
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As andlises por grupos levaram em considerag@juntament®@s acucares de adicdo
e os IPAA(Conjunto AB).O grupo VII,dos glcares e produtos com energia proveniente de
carboidraos e gorduragdoi o queapresentomaior prevaléncia de alimentos com agucares de
adicaoe IPAA. Conforme esperadguase a totalidade dos alimentos desse grapéof, que
inclui biscoitos doces, bolos, geleias e chocolate, apresentaram acucar de ddgApcom
presencd 48% maiordesses nutrientegue 0 grupo com mengirevalénciggrupo VI- éleos,
gorduras e sementes oleaginys&essaltese que o grupo Vitambém foi 0 queonteveo
maior nimero de alimentaadustrializadosdisponiveis para vend&38% do total. Assim,
além de ser o grupo com maior disponibilidade de produtos a venda no supermercado, quase
sua totalidade de alimentos apresenta acucares de adigcao.

Porém,tambémhouve prevaléncia elevada de alimentos com ac@&caee adicace
IPAA em gruposde alimentosde gosto predominantementsalgaas, como os grupos H
verduras, hortalicas e conservas vegdizEis%), V - carnes e ovo$60 %) e VIII - molhos,
temperos prontos, caldos, sopas e pratos prepaf@ii@s). Nesss alimentos, os agucares
podemter sido usados como conservante, estabilizante de acidez, corante ou real¢ador de
sabor (KITTS, 2010; GOLDFEIN; SLAVIN, 2015; CLEMENS et al., 2016) uso de
acucares nesses alimenfozde levar os consumidores a ingexgucarsem conhecimento
uma vez queesss alimentosndo &m caracteristicasle gosto doce consequentemente, a
presenca de acucar é inesperada

Destacase que ha recomendacoem OMS para aumentar o consumo de frutas,
legumes e verdurasbem comoo de laicinios, sem considerarcontudo,o grau de
processamentalos alimentos(WHO, 2004; WHO, 2013)Ja o Guia Alimentar para a
Populacdo BrasileirdBRASIL, 2014) discute o grau de processamento dos alimentos e
preconiza a restricdo no consumo de alimentodustrializados processados e
ultraprocessados, incentivando o consumo de alimemosnatura e minimamente
processados.

Os dados encontrados neststudovao ao encontro das recomendacdes do guia
brasileiro, poisapontam que ogrupos Il verduras, hoglicas e conservas vegetdid 1
frutas, sucos, néctares e refrescos de fraths - leite e derivadgsapresentam elevada
presenca de acUcares de adi¢a®%, 88 %, e 63% respectivamenteAssim, se 0 consumo
dessesalimentos com ingestao incentida como ja citadp for proveniente de alimentos

industrializados, havera também a ingest@s aclcares de adicao
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Adicionalmente segundoo estudo de Murphy et al. (2015), os produtos lacteos
industrializados consumidos pelos brasileiros contribuem c@mndb total de aclUcares de
adicao ingeridoNesse sentidaeforcasenovamente principal premissaadGuia Alimentar
para a Populacdo Brasileira (BRASIL, 201dye é a restricdo no consumo de alimentos com
alto grau de processamento.

Quanto as andlises dassociacdo que buscaram tracar o perfil nutriciaies
alimentos avaliadgsnotase que os alimentos que possuem acuUcares de adif@aAe
evidenciarama presenca de ingredientes semelhantes. A gordura vegetal, presentéem 36
dos alimentos com acUcards adicao (e 3% dosIPAA) é um dos nomes alternativos para a
gorduratrans industrial € segundo Silveira et .a{2013), estafrequentement@resentenos
alimentos industrializados disponiveis para venda no Brasdlsim, os alimentos
industrializados apresentamma prevaléncia elevada tanto de acgucares de adicdo quanto de
gorduratrans industrial,0 quepossivelmentg@ode incrementao risco de efeitos negativos a
saude oriundos de seu consymoma vez queambos 0S componentes possuem
recomendac0des de limitacdo de consuwisiQ, 2004; WHO, 2013

Outros ingredientes associados tanto aos alimentos com agucares de adicdo quanto aos
IPAA foram o soro de leite, o amido (milho e trigo) e os aditfevematizantes, lecita de
soja e emulsificantg¢singredientes presentes nos alimentos ultraprocesseé@ 015.
Estudos apontam prejuizos a saude decorrentes do conskeessivo dealimentos
ultraprocessados (MONTEIRO et al., 2011; MOREIRA et al., 2015).

Paraa identificacdo dos acucares de adic@oBrasil,assim como em outros paises
nos quaisaadeclaracdo do contetudo de acucand&s € obrigatoria (BRASIL, 200Baa lista de
ingredienteontinua send@ Unico meio de estimar a presencaas nao guantidade nos
alimentos embalado€ontudo,conformeresultados deste estud®@ diversas nomenclaturas
gue se referem aos acucares de adicdo, além de outrasdaimgsedientes passiveis de
contélos, podendo dificultar sua identificacdo ,econsequentemente& seguimento das
recomendacfes da OMe limitar o consumo desses ingredientes

Algumas das questbes levantadas poderiam ser minimizadas com a declaracéo
guantitativa dos acucares de adicdo na informacdo nutricional dos alimentos embalados,
principalmentetendo em vista que a OMS traz recomendacfes quantitativa de limite de
consumo (OMS, 2015Recentemente os EU&provaram legislacdo que torna obrigatéria a
declaracdo dos acucares de adicao nos rétulos dos alimentos industrializados, em gramas e
equivalené em percentual do valor diario (FDA, 2016)C@nada (CANADA, 2015jambém
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esta propsmudancas na legislacdo de rotulagem de alinseotonainclusao da informacéo
dos acucares de adic&m % do valor diario uma vez que ja declara os agUcares em gramas,
bem comoa inclusdo deagrupamento dos ingredientes que sédo acUcares de adicdo em uma
categoria na lista de ingredient@sis informacOes poderiam auxiliar os consumidores a
identificar a presenca e o conteude acUcares de adicdo nos alimentos industrializados.
Contudo, degislacaado Canada aindadofoi modificada

Ndo ha atualmente métodos analiticos disponiveis para quantificar os acuUcares
conforme sua origemJSDA, 2006; LOUIE et al., 20)5porém, glo fato ce os fabricantes
saberenas quantidades de acucares adicionados aos seus p(GWDMERANZ, 2012, essa
informacdo poderia facilmente ser adicionada as demais na informacgdo nutricional. Tal
iniciativa poderia estimulaa redu¢do no consumo doslegres de adicao pelos consumidores
e asmodificacfes nas formulacdes dos alimemoisparte dos fabricantes

Estudos demonstram queedformulacédo dos produtos pelos fabricamedeimplicar
na utilizacdo dos edulcoranteemo substitutos dos agucares de adicdo (WHO; FAO, 1998;
COOPER, 2012; GOLDFEIN; SALVIN, 2015)Entretanto, oconsumo frequente de
edulcoranteparece estar associado ao maior risco de ganho excessivo dSWHEHIERS,
2015; ROGERS et al. 2@®)), de diabets tipo 2(SWITHERS, 205, GREENWOOD et al.
2014, de sindrome metabdlica e de doenca cardiovas(BIMITHERS, 205). Ainda, os
alimentos contendedulcorantesnantém ogostodoce, o que pode afetar o sistema cerebral
de saciedade e gerar sistema de cowwggio pela ingestdo de pouca enemigue pode
acarreta no aumento de consumo calorico poste(BIATTES; POPKIN, 2009).Sendo

assim, tal substituicdo, do ponto de vista da saldeyar@goeser vantajosa.

LIMITACOES DO ESTUDO

Como possivel limitacdo od presenteestudo, citese a inclusdo dos ingredientes
passiveis de conter aglcares de adicdo (IPAA) nas analises. Nao se pode afirmar com certeza
gue os tais ingredientes realmente possuam acucares de adicdo em suas composicoes.
Contudo, os IPAA foram incluidos naasrélises por trésmotivos. Primeiro, pois as
regulamentacdes que os regem, ou definicbes encontradas, possibilpaesuacdo da
presenca de acucares na composicao desses ingredientes. Segundo.spaittinpliiessuposto
de que a informacao disponibilida para os consumidores é apenas aquela contida no rétulo
dos alimentos, se um ingrediente que possa apresentar acucares de adicdo ndo os contém

deve a industria deixasta informacaalaramente explicitadao rétulo. Terceiro,embora
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sejam essenciais gmnto de vista do dii® a informacao por parte do consumidus,IPAA
estavam exclusivamente presentes rBnos de 26 dos alimentosanalisados. Portanto,
mesno que se questione a sua inclusdo nas analises, a interferéncia da presencga exclusiva de
IPAA nos aliments analisados é pequena em relacdomagnitude dosresultados
encontrados.

Outra possivel limitacdo € a conducdo da pesquisa em apenas um supermercado do
Brasil. No entanto, tomose cuidado na escolha do supercadogue se constituiu dema
loja de uma das dez maiores redes de supermercado do paismbDdgse banco de dados
constituu-se por alimentos que Esivelmentesio encontrados em qualquer outra parte do
pais, pertencentes a mascaendidas endimbito nacional. Além dissoputras pequisas no
Brasil, conduzidas pelo mesmo grugambém investigararas aspectos de todos os rétulos
de alimentos embalados dentro de um unico superme(S84ddEIRA, 2011; KLIEMANN,
2012 MARTINS, 2012 KRAEMER, 2013; MACHADO et al.,, 2013; NISHIDA, 2013;
RODRIGUES, 2013; SILVEIRA et al, 2013; SILVEIRA; GONZALEZ-CHICA;
PROENCA, 2013KLIEMANN et al., 2014aKLIEMAN N et al., 2014; MACHADO, 2014;
MARTINS et al.,, 2014; CORTESE, 201KXRAEMER et al.,, 2015aKRAEMER et al.,
2015b; KLIEMANN et al.,, 2016; MACHADO et al, 2016 NISHIDA et al., 2016;
RODRIGUES et al., 2016)

CONCLUSAO

A maioria dos alimentos industrializados analisados no presente egied@ntaram
acucares de adicdo em sua composicdo, sema@icaro ingrediente mais prevalent®
banco de dadosAlém dissq embora os acgUcares de adicdo tenham sido mais prevalentes
entre os alimentos doces, apresentaram também alta frequéncia de citacdo nas listas de
ingredientes degrupos dealimentos degosb salgado. Assim, 0s aclUcares podem ser
consumidos nesses alimentos de forma inesperada pelos consumidores. Aoaalistigsde
ingredientes, deparese com mais de duzentas nomenclaturas que desigham tanto os acucares
de adicdo quanto o’AA, o que pde dificultar a sua identificacdanos rétulos Nesse
contexto, ressaltae a importancia da revisdo da legislacdo brasileira de rotulagem de
alimentos em dois aspectdBrimeir, tornando obrigatoria aeclaracdo quantitativa dos
acucares de adicdo na tibde informacdes nutricioisa Segundogstabelecendmegras mais
claras quanto a padronizacdo das nomenclaturas dos ingredjgatesssam conter acucares

de adicao
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Como continuidadelo estudp sugerese que sejam realizados estudos qualiem a
posicdo dos aclcaresde adicdona lista de ingreentescom o intuito de estimar as
guantidades utilizadas nos alimentogustrializados, uma vez que ainda ndo ha previsdo de
declaracdo quantitativa. Ademaisyando em considerag as recomendac¢de® dimitacao
do consumo de alimentos ultraprocessados, prespdo@ue seja avaliado o grau de
processamento dos alimentos industrializados que apresentam acguUcares de adicdo. Por fim,
sugererrse estudos que investiguem a oferta de edulcorantes nos alimmehisisializados
com o proposito de identificar se laautilizacdo desses compostos como substitutos dos

acucares.
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5  CONSIDERACOES FINAIS E CONCLUSOES

A realizacdo desta pesquisa partiu pfaccupacdo quant@ oferta de acucares de
adicdo por meio dos alimentos industrializados disponiveis para venda no BrasioB
estudos aponta a tendéncia cada vez maide consumode alimentos industrializados,
consideradoa principal fonte de consumo dos acucares de adiz&onsumo de acgucares de
adicdo pela populacdo mundial, incluindo o Brasil, encesdéraclevado frente as
recomendacgfede limitacdode consumada OMS, formuladas em virtude das evidéncias
cientificas que relacionam o consumo excesdw@cucares de adicaadiversos prejuizos a
salde.Entretanto, ha escassez de pesqu@astificas nenhumaidentificada no Brasil,
referente ddentificacdo dosiclcares de adicdo em alimentos industrializados.

A construcdoda revisdo bibliograficgpossibilitou o aprofundamento e melhor
compreensao dos temas envolvidopesquisaObservaranse questdes soboehistorico ea
definicdo dos acgucares de adigdbem como seus efeitaso metabolismo oriundo do
consumo excessivilambém foram abordadas questdes quantoa ampla utilizagdo na
industria de alimentoglecorrente ds funcionalidades dos acucares nos alimentos e medidas
de substituicdo pela industria, assim como as iniciativas de recomendacdes que Vém
acontecendo no mundo para limitar o consumo desses tiposickres; Finalmente, foram
discutidas questdes referentes a rotulagem de alimentos, sua importancia e uso, bam como
legislacdo existente no mundcespecialmente no Brasil maregulamentar a rotulagemsdo
alimentosindustrializados, com foco no gge relacionaos acucares de adicao.

No percurso de construcdo da revisdo bibliogréfica, foi possivel verificar que a
literatura diverge quantas termnologias usadagara referirseaos acgucares adicionados aos
alimentose suas definicbesrem como hamavariedade de componentes que fazem parte
dessa categoria. falta de identificacdo dos tipos e nomenclaturas dosaagsicle adicdo que
estdo presentes nos alimentos industrializados, sobretudo no Boasilma lacuna
identificada na literaturaientifica Com basenisso, pretendese transformar o discutido no
Capitulo 2 desta dissertacdo am artigo @ comunicacaaientifica com o intuito de discutir
asdefinicbese os tipoglos acucaregtilizados nos alimentos industrializadasmercializados
no Brasil Além disso, como ha diferentes recomenda¢des de consumo dos acgUcares
provenientes dos guias alimentares de dogepaises e entendendo que tais documentos sao
referénciapara o consumo alimentar da populacao, preteedeunir essas informacdes em

outro artigocientifico. Ambos 0s manuscritos sesidbmetidg a revista cientifices.
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Na formulagdo do método, foopsivel refletir sobre como construir uma pesquisa, 0s
cuidados metodoldgicos que devem ser tomados e as variaveis que envolvem o objetivo do
estudopem coma aprendizado sobre formas de analise dos dados. Resgsaltenportancia
de disciplinas cursadadurante o periodo do mestrado, tais como: Metodologia da Pesquisa
em Nutricdo, Métodos de Pesquisa da Nutricdo em Producdo de Refeicbes, Estatistica
Aplicada a Nutricdo, Métodos de Estudos Dietéticos e Semardgi®esquisa Metodoldgica.

O percurso metipldgico desenvolvido permitiu que fossem analisadas as notificacdes
dos acucares de adicao na lista de ingredientes de 4539 rétulos de alimentos industrializados
comercializados em um supermercado de Floriano@®dibentase que as caracteristicas do
syermercado selecionado permitem supor que no local se comercializam alimentos similares
aos oferecidos por outras grandes redes de supermercado dogisgdese inferir a
abrangéncia dos resultados encontrados.

Os principais resultados desta pesquisastraramque o0 aclUcar de adicdo foi o
ingrediente mais prevalent® banco de dados e qu@ % dos alimentosindustrializados
analisadosapresenta@am acucares de adicdo em sua composiEfo.sete ds oito grupos
alimentares da RDC n° 359/2003avia acucaes de adicdo em mais da metade de seus
alimentos com destaque para os grupos VI¢Ucares e produtos com energia proveniente
de carboidratos e gorduras3(®), lll i Frutas, sucos, néctares e refrescos de fruta%o)&3
IV - Leite e derivados #6%). Ressaltese que as frutabem comaos leites e derivados sdo
alimentos considerados saudayet®m recomendacfes de incentivo de consupwa
Organizacdo Mundial da Saude (WHO, 2Q18ma preocupagdo com O processamento
industrial. O Guia Alimentar para Populacdo Brasileira, contudo, leva em consideracdo o
grau de processamento dos alimentos para pautar suas recomendacfes de(B&ts8Hp
2014) Assim sendo, os alimentos industrializados contendo acgUcares desses grupos nao
teriam seu consumo incevaido.

Outro ponto a ser considerado € a presenca de acuUcares de adicdo em alimentos
predominantementeonsumidosalgaas, como no caso de molhos para saladas e carnes, nos
guais os acUcares podem ter sido adicionados como conservante, estabilizamte,otora
realcador de sabor. Seu uso nesses alimgrtide levar os consumidores a inges sem
conhecimento, pois ndo se espera gue tais alimentos apresentem acucares. I1sso pode ser un
limitante a adesdo das recomendacdes de reducdo na ingestdo dassaigiGaticdo, bem
como pode ocasionar implicacdes mais graves aqueles com disturbios metabdlicos

relacionados@s agucares.
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Ao consultar a lista de ingredientes dos alimentos analisamtaspiflentificadas 28
nomenclaturas distindapara refar-se aos @icares de adicdo dogredientegpassiveis de
contélos (IPAA). Entre os agucares de adicdo, o acUcar foi o ingredieaie frequente na
lista, seguido pelanaltodextrinae xarope de glicoseA gelatina, o chocolate a polpa de
tomate foram os IPAA mais frequentesOs IPAA s&o, majoritariamente, ingredientes
compostos quegevido a composicdo coatida ou a caracteristica doce, podem apresentar
acucares de adicdo em sua formulacAovariedade de nomenclaturas pode levar os
consumidores a ingerir aaclcares de adicdo sem conhecimento, mesmo que consultem a
lista de ingredientes. Isso pode ocorrer em, no minimo, duas situacdes. A primeira € a
utilizacdo de denominacdes de ingredientes utilizando termos de dificil compreensédo e
identificacdo como send aclucares de adicdo. Como exemplo, psmlecitar o termo
maltodextrina. A sgunda situacdo € a dificuldade ndentificacdo da presenca de
ingredientes passiveis de conter acucares de adicdo, como, por exemplo, a polpa de tomate.

Dessa formasugerese areformulacdoda legislacdo brasileira sobre a rotulagem
nutricional parajue incluaa declaragdo quantitativa dos agucares de adigéwergindo com
as novas propostas de rotulagem de outros padisesnais, sugerse 0 aprimoramento na
legislacdo de alientos quanto a notificacdo dos acUcares de adicdo na lista de ingredientes,
com a padronizacdo dos termos utilizados pela indugp@ar exemplo,glucose, glicose
dextrosesuco de frutas, sumo de frutas).

Destacando a importancia da rotulagei® alimenbs para possibilitar escolhas
alimentaresnaissaudaveis e a escassez de esttelasionandea com os acgucares de adigao
este estudo contribupara mostrar a magnitude da oferta de acucares de adicdo em alimentos
industrializados. Também contribupararegistraras fragilidades existentes na legislacéo
brasileirarelativas a declaracdo dos acucares de adi¢ansiderase que essdatos podem
serdemonstradosomo em desacordo com o objetivoedestir a rotulagende alimentos o
direito do consumidode serinformado, além de potencialmente afetar a saide da populacao
e, consequentemente, causar impacto nos servicos de saude do pais.

Como possivel limitacdo deste estudo,-siaa inclusdo dos ingredientes passiveis de
conter acucares de adiclBAA) nas analises, uma vez que nado se pode afirmar com certeza
gue os tais ingredientes realmente possuam acuUcares de adicdo em suas composicoes.
Contudo, eles foram analisados concomitangieteao grupo dos acucaree adicdo poigas
regulamentacdes ques regem, ou definicdes encontradas, possibiliamresuncdo da

possibilidade d presenga de agucares em sua composi¢cdo, bem como os fabricantes néo
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deixam claro se ha ou n@opresenca daclcares essesngredients. Além dissogembora

sejam essenciado ponto de vista do direito a informacg&o por parte do consumidor, os IPAA
estavam exclusivamente presentes em menos #@edds alimentos analisados. Portanto,
mesmo que se questione a sua inclusdo nas analises, a interferéncia da presenca exclusiva dt
IPAA nos aliments analisados é pequena em relacdomagnitude dos resultados
encontrados.

Outra possivel limitacdo € a conducdo da pesquisa em apenas um supermercado do
Brasil. No entanto, tomoge cuidado na escolha do supermercado, uma loja de umazdas de
maiores redes de supermercado do pais. Desse modo, o banco deakmieimente
constituiuse por alimentos que gem seencontrados emutraspartes do pais.

Diante do exposto, acredit® que 0s objetivos da pesquiseam alcancados gue se
cons@uiu registrar, de modo cientifica,oferta elevada de alimentoslustrializadosoma
presenca de acucares de adicdo no pais. Ademais;expdea legislacdo sobre rotulagem
de alimentosiecessita de avancos quanto a declaragdo quantitativa dos aclicarasesa
de notificacaadesses na lista de ingredientes

Nesse sentido, saliers® que os resultados desta pesquisa podem ser importantes para
auxiliar nas futurasliscussfes sobeelegislacdo de alimentasdustrializadosio Brasil, bem
como o fortalecimento das politicas de saude destinadas a reducédo do consumo de acucares
de adicdo pela populacd®ais acbegpodan resultar na diminuicdo das diversas doencas
cronicas nao transmisgilg associadas a ingestao excessiva desses tipos de acucares.

Os resultadosambémpodemcontribuir com gorética do profissional do nutricionista
por meio daconstrucdo ematerialcomas nomenclaturas dos ingredientes que se referem aos
acucares dadicdo. Essa informacdmdeservir para a elaboracdo de informes técnicos pelos
orgdos competentes da classe e auxiliar os profissionais na orientacdo de limitagcdo do
consumo dos acgUcares de adicdo, especialmente para as pessoas com restricbes ao se
congimo.

Como proposta para estudos futuros, sugera realizacédo geesquisagjueavaliem a
posicdo dos acucares de adicdo na lista de ingredientes com o intuito de estimar as
guantidades utilizadas nos alimentos industrializadosercializados no Brasiima vez que
ainda ndo ha previsdo de declaracdo quantitativa. Adeoeaisiderand@s recomendacdes
alimentares nacionais de limitacdo no consumo de alimentos ultraprocessadosserqpée
seja avaliado o grau de processamento dos alimentos indmatiidi que apresentam

acucares de adicao. Por fim, sugermsarestudos que investiguem a oferta de edulcorantes nos
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alimentos industrializados com o proposito de identificar seUtdizacdo desses compostos

como substitutosu concomitanteas agucares.
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ANEXOS

ANEXO AT SUBGRUPOSE ALIMENTOS SEGUNDOA RDC N° 359 DE 2003

Grupo | - Produtos de panificacédo, cereais, leguminosas, raizes e tubérculos
Amidos e féculas
Arroz cru
Aveia em flocos sem outros ingredientes
Barra decereais com até 19% de gordura
Batata, mandioca e outros tubérculos, cozidos em agua, embalados a vacuo
Batata e mandioca pfféta congelada
Produtos a base de tubérculos e cereaifripoé e ou congelados
Biscoitos salgados, integraiggssines
Bolos, todos os tipos, sem recheio
Canijica (grao cru)
Cereal matinal pesando até 45g por xitdeves
Cereal matinal pesando mais do que 45g por xicara
Cereais integrais crus
Farinhas de cereais e tubérculos, todos os tipos
Farelo de cereais e germe de trigo
Farinha lactea
Farofa pronta
Massa alimenticia seca
Massa desidratada com recheio
Massas frescas com e sem recheio
P&es embalados fatiados ou ndo, com ou sem recheio
Paes embalados de consumo individdaipa paraguaia
P&o doce sem frutas
Pao croissant, outros produtos de panificacéo, salgados ou doces sem recheio
Pao de batata, pdo de queijo e outros resfriados e congelados com recheio e massas para paes
Pao de batata, pdo de queijo e outrogieekis e congelados sem recheio, chipa paraguaia
Pipoca
Torradas
Tofu
Trigo para kibe e proteina texturizada de soja
Leguminosas secas, todas
Pés para preparar flans e sobremesas
Sagu
Massas para pastéis e panquecas
Massas para tortas salgadas
Massa para pizza
Farinha de rosca
Preparacdes a base de soja tipo: milanesa, alméndegas e hamburguer
Mistura para sopa paraguaia e chipaguazu
Prémistura para preparar bdvori
Prémistura para preparar chiparaguaia e mbeyu e outros pées
Preparado desidratado para purés de tubérculos
Pés para preparar bolos e tortas

Grupo Il - Verduras, hortalicas e conservas vegetais

Concentrado de vegetais triplo (extrato)
Concentrado de vegetais triplo (extrato)
Puré ou polpa de vegetais, incluindo tomate
Molho de tomate ou a base de tomate e outros vegetais
Picles e alcaparras
Sucos de vegetais, frutas e sojas
Vegetais desidratados em conserva (tomate seco)
Vegetais desidratados para sopa
Vegetais desidratados para puré
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Vegetais em conserva (alcachofra, aspargo, cogumelos, pimentdo, pepino e palmito) em salmourg
e azeite
Jardineira e outras conservas de vegetais e legumes (cenouras, ervilhas, milho, tomate pelado e @
Vegetais empanados

Grupo Il - Frutas, sucos, néctares e refrescos de frutas
Polpa de frutas para refresco, sucos concentrados de frutas e desidratados
Polpa de frutas para sobremesas
Suco, néctar e bebidas de frutas
Frutas desidratadas (peras, péssegos, abacaxi, ameixas, partes comestiveis)
Uva passa
Fruta em conserva, incluindo salada de frutas

Grupo IV - Leite e derivados
Bebida lactea
Leites fermentados, iogurte, todos os tipos
Leite fluido, todos os tipos
Leite evaporado
Queijo ralado
Queijo cottage, ricota desnatado, queijo minas, requeijao desnatadeseipstt
Outros queijos (ricota, semiduros, branco, requeijao, queijo cremoso, fundidos e em pasta)
Leite em pé
Sobremesas lacteas
Pds para preparar sobremesas lacteas
Pdspara preparar sorvetes

Grupo V - Carnes e ovos
Almdndegas a base de carnes
Anchovas em conserva
Apresuntado e Corned Beef
Atum, sardinha, pescado, mariscos, outros peixes em conserva com ou sem molhos
Caviar
Charque
Hambarguer a base de carnes
Linguica, salsicha, todos os tipos
Kani-kama
Preparacdes de carnes temperadas, defumadas, cozidas ou ndo
Preparacdes de carnes com farinhas ou empanadas
Embutidos, fiambre e presunto
Peito de peru, blanquet
Patés (presunto, figado e bacon, etc.)
Ovo

Grupo VI - Oleos, gorduras e sementes oleaginosas
Oleos vegetais, todos os tipos
Azeitona
Bacon em pedacedefumado ou fresco
Banha e gorduras animais
Gordura vegetal
Maionese e molhos & base de maionese
Manteiga, margarina e similares
Molhos para saladas & base de 6leo (todos os tipos)
Chantilly
Creme de leite
Leite de coco
Coco ralado
Sementes oleaginosas (misturadas, cortadas, picadas, inteiras)

156



Grupo VII - AcUcares e produtos com energia proveniente de carboidratos e gorduras
AcUcar, todos os tipos
Achocolatado em p6, pds com base de cacau, chocolate em p6 e cacau em po
Doces em corte (goiaba, marmelo, figo, batata, etc.)
Doces em pasta (abodbora, goiaba, leite, banana, mocoto)
Geleias diversas
Glucose de milho, mel, melado, cobertura de frutas, leite condensado e outros xaropes (cassis, gr
framboesa, amora, guarana, etc.)
P¢ para gelatina
Sobremesa de gelatina pronta
Frutas inteiras em conserva para adornos (cereja, marasquino, framboesa)
Balas, pirulitos e pastilhas
Goma de mascar
Chocolates, bombons e similares
Confeitos de chocolate e drageados em geral
Sorvetes de massa
Sorvetes individuais
Barra de cereais com mais de%@le gorduras, torrones, pé de moleque e pagoca
Bebidas nao alcodlicas, carbonatadas ou néo (chas, bebidas a base de soja e refrigerantes)
Pés para preparo de refresco
Biscoito doce, com ou sem recheio
Brownies e alfajores
Frutas cristalizadas
Panetone
Bolo com frutas
Bolos e similares com recheio e/ou cobertura
Pao croissant, produtos de panificacdo, salgados ou doces com recheio e ou cobertura
Snacksa base de cereais e farinhas para petisco
Mistura para preparo de docinho, cobertura para bolos, tortas e sorvetes, etc.

Grupo VIII - Molhos, temperos prontos, caldos, sopas e pratos preparados
Caldo (carne, galinha, legumes, etc.) e p6s para sopa, incluinelmhbippird caldo, soyo
Catchup e mostarda
Molhos a base de soja e ou vinagre
Molhos a base de produtos lacteos ou caldos
Pés para preparar molhos
Missd
Missoshiro
Extrato de soja
Pratos preparados prontos e semiprontos ndo incluidos em outros itens da tabela
Temperos completos

FONTE: BRASIL, 2003a.
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APENDICES

APENDICE A- NOMENCLATURAS DOS ACUCARES DE ADICAO IDENTIFICADAS
NA LITERATURA, POR ORDEM ALFABETICA.

Acucar Dextrose Melaco
Acucar branco Dextrose anidra Melado
Acucar refinado Frutose Néctaes
Acucar bruto Glicose Sacarose
Acucar cristal Glucose Xarope de bordo
Acgucar de confeiteiro Glucose de milho Xarope demalte
Agucar invertido Lactose Xaropede milho
Aclicar mascavo Maltodextrina Xarope de milho rico em
frutose
Caldo de cana Maltose Sucos de frutas concentradg
Cristais de cana Mel

FONTE: Elaboradpela autora2016
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APENDICE B- IDENTIFICACAO DOS INGREDIENTES QUE SA@CUCARES DE ADICAO OU PASSIVEIS DE CONTEOS (IPAA),
CLASSIFICACAO EM GRUPOS E JUSTIFICATIVA PARA SUA INSERCAO NAS ANALISES (CONTINUA).

ACUCARES DE ADICAO

JUSTIFICATIVA

Ingredientes

Grupo

acucar
acucar baunilha
acucar caramelizado
acucar cristal
acucar cristal invertido
acucar cristal organico
acucar demerara organico
acucar invertido
acucar liquido
acucar liquido invertido
acucar mascavo
aclcar mascavo invertido
acucar mascavo organico

acucar organico

acucar refinado

sacarose

Acucar

Resolucdo RDC n° 271 de 2005: 2.1. AcUcarsacarose obtida a partir do caldo d
canade-acucar $accharum officinarum.).ou de beterrabd8géta alba L). Sdo também
considerados acguUcares 0s monossacaridesdamais dissacarideos, podendo se€
apresentar em diversas granulometrias e formas deeataedo (BRASIL, 2005a).

dextrose

dextrose de milho

glicose

glicose de milho

glicose em poé

glucose de milho

Glicose

Resolicdo RDC n° 259 de 2002: Dextrose anidra e dextrose monohidratada: denof
de dextrose ou glicose (BRASIL, 2002).

Codexalimentarius Glicose purificada e cristalizada sem agua de cristalizacao, co
teor de Dglicose de pelo menos 996
(WHO; FAO, 2001).

Codex AlimentariusGlicose purificada e cristalizada sem agua de cristalizacdo, co
teor de Dglicose de pelo emos 99,%%
(WHO; FAO, 2001).
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APENDICE B- IDENTIFICACAO DOS INGREDIENTES QUE SAO SUCARES DE ADICAO OUPASSIVEIS DE CONTELOS (IPAA),
CLASSIFICACAO EM GRWPOS E JUSTIFICATIVAPARA SUA INSERCAO N/ ANALISES (CONTINUA).

ACUCARES DE ADICAO

JUSTIFICATIVA

Ingredientes Grupo
frutose Erutose CodexAlimentarius Frutose purificada e cristalizada, com contetdo de frutose de
menos do que 983 e um teor de glicose de ndo mais do que®(8VHO; FAO, 2001)
Constituinte natural do leite, normalmente obtido a partir de soro dedeitéeor de
lactose Lactose

lactose anidra de pelo menos 9%@WHO; FAO, 2001).

maltodextrina

maltodextrina de amido dailho

maltodextrina de batata

maltodextrina de milho

Maltodextrina

Codex AlimentariusMaltodextrina € um polimero de sacarideo nutritivo que consist

unidades de Bylucose ligadas primariamente por [ak&}4 ligacdes gue tem uma

dextrose equivalente inferior a 20. Const&gide p6é branco ou solucao concentrada

hidrdlise parcial de amido de milho, amido de batata ou amido de arroz com &ci
enzimas seguros e adequados (FDA, 2015).

Resolucdo n° 56 de 1999: 2.1 Entesdeor mel o produto alimenticio produzido pe

mel abelhas meliferas a partir do néctar das flores ou das secrecdes procedentes d4

vivas daglantas ou de excrecbes de insetos sugadores de plantas, que ficam sob

mel oradnico Mel vivas de plantas, que as abelhas recolhem, transformam, combinam com subst

9 especificas proprias e deixam maturar nos favos da colmeia (BRASIL, 1999)

geleia real USDA e FDA: mel é onsiderado um acucar de adicao pela sua composicao quin
(FDA, 2014b; USDA, 2015).

melaco Resolucdo RDC n° 271 de 20@53. Melado: é o produto obtido pela concentracdo

melado Melado caldo de canaeacutcar (Saccharuofficinarum L.) ou a partir da rapadura derretidg

melado de cana

melado de cana organico

2.4. Melago: é um subproduto resultante da producéo de agucar (BRASIL, 200

xarope de agucar

xarope dalta frutose

xarope de caramelo

xarope de glicose

xarope de glicos&utose

Xarope (continua)

Decreto n° 6.871 de 2009: Art. 2Barope é o produto ndo gaseificado, obtido pel

dissolucdo, em agua potével, de suco de fruta, polpa ou parte do vegetal e a¢ud

concentracdo minima de cuenta e dois por cento de agulcares, em peso, a vinte ¢
Celsius (BRASIL, 2009).
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APENDICE B- IDENTIFICACAO DOS INGREDIENTES QUE SAO SUCARES DE ADICAO OUPASSIVEIS DE CONTELOS (IPAA),
CLASSIFICACAO EM GRWPOS E JUSTIFICATIVAPARA SUA INSERCAO N/ ANALISES (CONTINUA).

ACUCARES DE ADICAO JUSTIFICATIVA

Ingredientes Grupo
xarope de glucose
xarope de glucoskutose

xarope de guarana [_)ecreto~n° 6.87,1 de 2009: Art. 26. Xarope € o produto ndo gaseificado, obtld(?
dissolucdo, em agua potavel, de suco de fruta, polpa ou parte do vegetal e acug

Xarope de milho Xarope (final) concentracao minima de cumnta e dois por cento de aclicares, em pednteagraus
xarope de milho com alto teor de frutos Celsius (BRASIL, 2009)

xarope de milho de alta frutose
sélidos de xarope de glicose

Resolucao n° 65 de 2005: Art. 92. Leite desidratado € o produto que resulta (
desidratacao parcial ou total do leite mediante procedimentos tecnologicamer
adequados, adicionado ou ndo de substancias permitidas pela legislacéo. O |

condensado é comgrado um dos produtos resultantes da desidratacéo parcial do
com adicdo de agucar em teor maximo déw®xcluida a lactose (BRASIL, 1952).

leite condensado Leite condensado
Codex alimentariuslLeite condensado € o produto lacteo que pode ser obtido p4
remocao parcial da agua tkite, com adi¢do de aclcar, ou por qualguer outro proc
que conduza a um produto com a mesma composi¢ao e caracteristicas
(WHO; FAO, 1999).
Patente de produto dos EUMarshmallowé constituido de agucar, agua e xarope
marshmallow Marshmallow

milho (DOUNIAK, 1962).

doce de abobora Resolucdo Normativa n® 9 de 1978: Doce em Pasta é o produto resultante d

doce de fruta processamento adequado das partes comestiveis desintegradas de vegetais com
com ou sem adicéo de agua, pectina, ajustador do pH e outros ingredientes e a
doce de frutas sabor morango permitidos
doce de goiaba Doce em pasta (BRASIL, 1978b).

docede leite Resolucéo n° 65 de 2005: Art. 92. O doce de leite é considerado um dos prodlt

doce de morango resultantes da desidratacao parcial do leite, com adicéo de aglcar (BRASIL, 1§
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APENDICE B- IDENTIFICACAO DOS INGREDIENTES QUE SAO SUCARES DE ADICAO OUPASSIVEIS DE CONTELOS (IPAA),
CLASSIFICACAO EM GRWPOS E JUSTIFICATIVAPARA SUA INSERCAO N/ ANALISES (CONTINUA).

ACUCARES DE ADICAO

JUSTIFICATIVA

Ingredientes

Grupo

suco concentrado deanberry

suco concentrado de fruta

suco concentrado de laranja

suco concentrado de laranja organica

suco concentrado de limao

suco concentrado de maca

suco concentrado de maracuja

suco concentradde morango

suco concentrado de péssego

suco concentrado de tangerina

suco concentrado de uva

suco de cenoura concentrado

suco decranberryconcentrado

suco de laranja concentrado

suco de limao concentrado

suco de lima concentrado

suco de macga concentrado

suco de manga desidratado

suco de tangerina concentrado

suco concentrado de uva branca

suco de uva concentrado

Suco de fruta concentrado

Decreto n° 6.871 de 2009: Art. 18 suco desidratado é o suwwm estado sélido, obtidg
pela desidrata-«o do suco integral
acrescido do nome da fruta ou vegetal
(BRASIL, 2009).

USDA e WHO: Suco de frutas concentrado é considerado um acUcar de adigao
acucar live pela sua composicao (USDA, 2015; WHO, 2015)

suco de laranja integral

suco de uva integral

suco de uva tinto integral

Suco de fruta integral

N&o houve a identificagéo de legislacdo que regulamente e/ou defina o suco d¢
integral. Contudo, podgse esperar que tal tipo de suco seja semelhante ao sud

concentrado (em questao de composicaa;deares) e portanto ele foi considerado ¢
um agicar de adicao.
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APENDICE B- IDENTIFICACAO DOS INGREDIENTES QUE SAO SUCARES DE ADICAO OUPASSIVEIS DE CONTELOS (IPAA),
CLASSIFICACAO EM GRWPOS E JUSTIFICATIVAPARA SUA INSERCAO N/ ANALISES (CONTINUA).

ACUCARES DE ADICAO

JUSTIFICATIVA

Ingredientes

Grupo

geleia de ameixa

geleia de amora

geleia de damasco

geleia de framboesa

geleia de mirtilo

Geleiade fruta

Codex AlimentariusGeleias: produto de consisténcia adequada, feito a pasfitutks

inteiras, pedacos de frutas, concentrado e/ou polpa de fruta ou puré, de um ou m

de frutos, adicionado de género alimenticio adocante tais comaregiftutose, xarop
e outros (WHO; FAO, 2009).

polpa de alperce

polpa de ameixa

polpa de amora

polpa de banana

polpa de cacau

polpa de caju

polpa de carambola

polpa de cereja

polpa de coco

polpa de cupuacu

polpa de damasco

polpa de damasco desidratada

polpa de figo

polpa de framboesa

polpa de frutas vermelhas

polpa de goiaba

polpa de goiaba organica

polpa de graviola

polpa dgabuticaba

polpa de Kiwi

polpa de laranja

polpa de lichia

Polpa de fruta(continua)

Codex AlimentariusPolpa de fruta: parte comestivel do fruto inteiro, eventualmente
casca, pele, sementes, etc., o qual pode ter sido cortada ou esmagada, mas n
reduzida a puré (WHO; FAO, 2009).

Resolugcdo RDC n° 272 de 2005: Produtos de frutas: sdo os prddbtwados a partir
de fruta(s), inteira(s) ou em parte(s) e ou semente(s), obtidos por secagem e
desidratacao e ou laminacao e ou coccao e ou fermentacao e ou concentracag
congelamento e ou outros processos tecnoldgicos considerados segurgs quiuadm
de alimentos. Podem ser apresentados com ou sem liquido de cobertura e adicio
agucar, sal, tempero, especiaria e ou outro ingrediente desde que ndo descarac
produto BRASIL, 20050).

Em razao da polpa de fruta ser concentradansetpientemente, seu contelido de
agucares, ela foi classificada como agucar de adi¢cao partindo do mesmo principio
de frutas concentrado.
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APENDICE B- IDENTIFICACAO DOS INGREDIENTES QUE SAO SUCARES DE ADICAO OUPASSIVEIS DE CONTELOS (IPAA),
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ACUCARES DE ADICAO

JUSTIFICATIVA

Ingredientes

Grupo

polpa de lima

polpa de liméo

polpa de maca

polpa de maméao

polpa de manga

polpa de manga organica

polpa de maracuja

polpa de marmelo

polpa de melancia

polpa de mirtilo

polpa de morango

polpa de morango desidratada

polpa de papaia

polpa de pera

polpa de péssego

polpa de tangerina

polpa de tomate

polpa de uva

polpa desidratada de limao

polpa desidratada de péssego

puré de péssego

Polpa defruta (final)

Codex AlimentariusPolpa de fruta: parte comestivel do fruto inteiro, eventualmentg
casca, pele, sementes, etc., o qual pode tecsitiada ou esmagadaas nao foi
reduzida a puré (WHOFAO, 2009).

Resolugdo RDC n° 272 de 2005pdutos de frutas: sdo os produtos elaborados a p

de fruta(s), inteira(s) ou em parte(s) e ou semente(s), obtidos por secagem e

desidratacao e ou laminacao e ou coc¢ao e ou fermentacdo e ou concentracagd

congelamento e ou outros processosdlgicos considerados seguros para a prody

de alimentos. Podem ser apresentados com ou sem liquido de cobertura e adicio

acucar, sal, tempero, especiaria e ou outro ingrediente desde que nacezeaca
produto (BRASIL, 2008).

Em razado daolpa de fruta ser concentrada e, consequentemente, seu conteud
acucares, ela foi classificada como aclcar de adi¢ado partindo do mesmo principio
de frutas concentrado.
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ACUCARES DE ADICAO

JUSTIFICATIVA

Ingredientes

Grupo

ameixa preta seca

banana seca desidratada

tAmara seca

uva passa

Frutas desidratadas

Codex alimentariusA desidratacéo é a remocao de umidade por meios artificiais |
alguns casos em combinacdo com a secagem ao sol (WHO; FAO, 1971).

Resolugdo RDC n° 272 de 2005: Produtos de frutas: sdo os produtos elaborados
defruta(s), inteira(s) ou em parte(s) e ou semente(s), obtidos por secagem e
desidratacao e ou laminacao e ou coccao e ou fermentacdo e ou concentracag
congelamento e ou outros processos tecnolégicos considerados seguros para a |
de alimentosPodem ser apresentados com ou sem liquido de cobertura e adiciong
acucar, sal, tempero, especiaria e ou outro ingrediente desde que nédo descarac
produto (BRAZL, 2005h.

Em razao da fruta desidratada ter sua 4gua removida e, consequesterrent
concentrada em seu contetdo de agucares, ela foi classificada como acucar de
partindo do mesmo principio do suco de frutas concentrado e polpa de frutas

INGREDIENTES PASSIVES DE CONTER ACUCARES DE ADICAO

(IPAA)

JUSTIFICATIVA

Ingredientes

Grupo

suco de abacaxi

suco de amora

suco de caqui

suco de goiaba

suco de groselha

suco de laranja

suco de laranja natural

suco de limao

suco de maca

suco de mamao

suco de maracuja

Suco de fruta(continua)

Decreto n° 6.871 de 2009: art. 18. Suco ou sumo é a bebida ndo fermentada,
concentrada, ressalvados 0s casos a seguir especificados, e naodditttiiaaga ao
consumo, obtida da fruta madura e s, ou parte do vegetal de origem, por proces

tecnoldgico adequado, submetida a tratamento que assegure a sua apresentg

conservacgao até o momento do consumo. 8§ 30 O suco podera ser adicicagitha ks

na quantidade maxima fixada para cada tipo de suco, observado o percentual ma

dez por cento em peso, calculado em gramas de aglcar por cem gramas de
(BRASIL, 2009).
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INGREDIENTES PASSIVES DE CONTER ACUCARES DE ADICAO

(IPAA)

JUSTIFICATIVA

Ingredientes

Grupo

suco de morango

suco de pera

suco de péssego

suco de rabanete

suco de tangerina

suco de uva

sumo de arando

sumo de cereja

sumo de groselha negra

sumo de kiwi

sumo de laranja

sumo de maca

sumo de pra

Suco de fruta(final)

Decreto n° 6.871 de 2009: art. 18. Suco ou sumo é a bebida ndo fermentada
concentrada, ressalvados os casos a seguir especificados, e ndo diluida, destin
consumo, obtida da frutaadura e s&, ou parte do vegetal de origem, por processa
tecnolégico adequado, submetida a tratamento que assegure a sua apresenta
conservagao até o momento do consumo. § 30 O suco podera ser adicionado de
na quantidade maxima fixadarpacada tipo de suco, observado o percentual maxin
dez por cento em peso, calculado em gramas de aguUcar por cem gramas de
(BRASIL, 2009).

calda

calda acucarada

calda cremosa

calda de chocolate

calda sabor avela

calda sabor chocolate

calda sabor morango

calda sabor nozes

cobertura chocolate

cobertura de chocolate

cobertura de morango

cobertura sabor chocolate

cobertura sabor chocolate ao leite

cobertura sabor chocolate branco

Calda doce(continua)

Dicionério Aurélio: caldal. Solucdo de aclcar e agua fervidos conjuntamente; xa
2. Sumo de qualquer frufarvido com agucar (FERREIRA, 2009).
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INGREDIENTES PASSIVES DE CONTER ACUCARES DE ADICAO
(IPAA) JUSTIFICATIVA
Ingredientes Grupo
cobertura sabor chocolate meio amarg
cobertur:nzactr)‘zr logurte Calda doce(final) Dicionario Aurélio: calda. 1. Solugéo de acucar e agua fervidos conjuntamente; X
9 2. Sumo de qualquer fruta fervido com acucar (FERREIRA, 2009).

glacé de avela
licor de cacau
calda de mirtilo
calda de cacau
cil;l%(;ed(;afrirraeslo Calda de fruta Dicionario Aurélio: calda. 1. Solugéo de_ acucar e égua fervidos conjuntamente; X
2. Sumo de qualquer fruta fervido com agucar (FERREIRA, 2009).
calda de frutas vermelhas
calda de morango
calda de péssego
bombom
chocolate granulado
confeito de acucar sabor chocolate
confeito de chocolate
confeito granulado
confeitogranulado sabor chocolate

confeito sabor chocolate Resolucdo CNNPA n° 12 de 1978: Classificagdo chocolate h) chocolate cobert
gotas . produto preparado com menor proporca@cigcar e maior propor¢do de manteiga
Confeitos com chocolate cacau, empregado no revestimento de bombons e outros produtos de confeit

gotas de chocolate
gotas de chocolate meio amargo
gotas de cobertura sabor chocolate
gotas sabor chocolate
gotas sabor chocolate ao leite
granulado sabor chocolate
riscas
riscas sabor chocolate meio amargo

(BRASIL, 1978a).
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INGREDIENTES PASSIVES DE CONTER ACUCARES DE ADICAO

JUSTIFICATIVA

cookies sabor chocolate

(IPAA)
Ingredientes Grupo
chocolate Codex alimentariusChocolate € 0 nome genérico para os produtos @gimoum
chocolate ao leite processo de fabrgaoa partir de cacauguepodem ser combinados com produtog
lacteos, acucares e/ou edulcorantes e outros adiiWid®; FAO, 200d).
Chocolate

chocolate branco ResolucadrDC n° 264 de 2005: Chocolatgpduto obtido a partir da mistura de

derivados de cacau, massa de cacau, cacau em po e ou manteiga,dmoaocatros

ingredentes, contendo, no minimo, 26de so6lids totais de cacau (BRASIL, 2005c
E:I(;?:IF:Z Re_zsolugéo R_DC n° 263 (_je 2005: Bisgoitos ou Bolachas: _séo 0s produtos obtido
cookie Bolacha mistura ddarinha(s), amido(s) e ou fécula(s) com outros ingredientes, submetid

processos de amassamento e cocgfimentados ou ndo (BRASIL, 2005d

recheio cremoso

recheio de banana com canela

recheio de chocolate

recheio sabor artificial dmarshmallow

recheio sabor baunilha

recheio sabor brigadeiro

recheio sabor chocolate

recheio sabor goiaba

recheio sabor leite condensado

recheio sabor limao

recheio sabor morango

recheio sabor nozes

recheio tipo brigadeiro

Recheio doce

Nao foi identificada nenhumagulamentacanem definicdo clara no dicionariuanto
aos recheios. Contuda,partir da coleta de dados pesieobservar que a maioria do
recheios mencionados, considerados ingredientes compostos, apresentavam li
ingredientes que continmesenca de algum tipo de acucar de adicdo. Assim, @
recheios foram considerados como passiveis de conter tais agucares.

Dicionério Aurélio: doce. 1Que tem sabor como o do mel ou o do aglcar. 11. Aq
gue é doce. 12. Confei¢do culinaria que eaftzcar, mel ou outro adogante
(FERREIRA, 2009).

preparado de abacaxi

preparado de ameixa

preparado de aveia

preparado de banana

Preparado de fruta(continua)




169

APENDICE B- IDENTIFICACAO DOS INGREDIENTES QUE SAO SUCARES DE ADICAO OUPASSIVEIS DE CONTELOS (IPAA),
CLASSIFICACAO EM GRWPOS E JUSTIFICATIVAPARA SUA INSERCAO N/ ANALISES (CONTINUA).

(IPAA)

INGREDIENTES PASSIVES DE CONTER ACUCARES DE ADICAO

JUSTIFICATIVA

Ingredientes

Grupo

preparado de coco

preparado de framboesa

preparado de fruta

preparado de frutas vermelhas

preparado de laranja

preparado de maca

preparado de morango

preparado de vitamina

preparado de vitamina de frutas

preparado de vitamina de morango

Preparado de fruta(final)

Resolugdo RDC n° 272 de 2005: Produtos de frutas: s&o os produtos elaborados
de fruta(s), inteira(s) ou em parte(s) e ou semente(s), obtidos por secagem ¢
desidratacao e ou laminacao e ou coccao e ou fermentacdo e ou concentraca
congelamento e ou outros processos tecnolégicos considerados seguros para a
de alimentos. Podem ser apresentados com ou sem liquido de cobertura e adicio
acuca, sal, tempero, especiaria e ou outro ingrediente desde que ndo descaract
produto (BRASIL, 200B).

polpa de batata doce

polpa de pepino

Polpa vegetal

Resolugdo RDC n° 272 de 2005: 2.1. Produtos de Vegetais: sdo os produtos ob
partir de partes comestiveis efgpécies vegetais tradicionalmente consumidas co
alimento, incluindo as sementes oleaginosas, submetidos a processos de secad
desidratacao e ou cocc¢ao e ou salga e ou fermentacéo e ou laminacao e ou floc
ou extrusao e ou congelamento eoatros processos tecnoldgicos considerados seg
para a producao de alimentos. Podem ser apresentados com liquido de cober
adicionados de sal, acUcar, tempero ou especiaria e ou outro ingrediente desde
descaraterize o produto (BRASIL, 20@5.

iogurte

iogurte adocado

logurte

Instrucdo Normativa n® 46 de 2007: logurte, Yogur ou Yoghurt: produto cuja
fermentacgéo se realiza com cultivos protosimbioticos de Streptococcus salivarius

thermophilus e Lactobacillus delbrueckii subBplgaricus, aos quais se podem

acompanhar, de forma complementar, outras bactériaslactittas que, por sua
atividade, contribuem para a determinag&o das caracteristicas do produto final
Composicéo 4.1.2. Ingredientes opcionais: frutas em forrpadbs;os, polpa(s), suco
e outros preparados a base de frutas; maltodextrinas; outras sasi@isaccomo mel,
COCo, cereais, vegetais, frutas secas, chocolate, especiarias, café, outras, sg
combinadas; agucares e/ou glicidios (BRASIL, 2007a).
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INGREDIENTES PASSIVES D(EIPCAC,)A’;ITER ACUCARES DE ADICAO JUSTIFICATIVA
Ingredientes Grupo
sucrilhos

flocos de arroz
flocos de aveia
flocos de centeio
flocos de cevada
milho emflocos

Resolugdo RDC n° 272 de 2005: 2.1.4. Cereais processados: sdo 0s produtos o
partir de cereais laminados, cilindrados, rolados, inflados, flocados, extrudados

. Flocos de cereais cozidos e ou por outros processos tecnoldgicos considerados seguengrpdugaale
flocos de quinoa . : . ~ :
ﬂ . : alimentos, podendo conter outros ingredientes desde que ndo descaracterize
OCOS C€ Soja produtos. Podem apresentar cobertura, forméstera diversos (BRASIL, 20050

molho de soja
flocos de sorgo
flocos de trigo
trigo em flocos
flocos de batata
flocos de cenoura
flocos de banana
flocos de frutas vermelhas

Resolugdo RDC n° 272 de 2005: 2.1. Produtos de Vegetais: sdo os produtos ob

partir de partesomestiveis de espécies vegetais tradicionalmente consumidas ¢
alimento, incluindo as sementes oleaginosas, submetidos a processos de secag
desidratacao e ou cocc¢ao e ou salga e ou fermentacéo e ou laminacao e ou floc

flocos de Ie_1ra~nja Flocos vegetais ou extruséo e ou cgelamento e ou outros processos tecnoldgicos considerados s

flocos de Ilma(z para a producdo de alimentos. Podem ser apresentados com liquido de cober

flocos de maca adicionados de sal, aclcar, tempero ou especiaria e ou outro ingrediente desde
flocos de morango descaraterize o produt (BRASIL, 2005b.

flocos de abacaxi desidratado

Codex AlimentariusGelatinasprodutos que obtém a consisténcia gelificada ou

semissolida, feitos a partir do suco e ou extratos de uma ou mais frutas, adiciong

ndo de 4gua e adicionado de género alimenticio adogante tais como agucares,
xarope e outros (WHO; FAO, 2009).

gelatina Gelatina










