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RESUMO

O sal do Himalaia ganhou popularidade nos ultimos anos devido aos
seus possiveis beneficios a saude em substituicdo ao sal refinado. O
maior estimulo ao consumo do sal do Himalaia justifica-se na afirmagao
de que o produto apresenta teor reduzido de soédio e aumentado de
oligoelementos em comparagédo com o sal marinho. A Resolugdo RDC
n°® 23, de 24/04/2013, estabelece a iodacido dos sais destinados ao
consumo humano e, portanto, o sal do Himalaia também deve ser
iodado para suprir as necessidades de iodo da populacao que opta
pelo consumo desse produto. O objetivo deste trabalho foi avaliar o
teor de iodo no sal do Himalaia de diferentes marcas comercializadas
nas regidoes de Marilia, Assis e Presidente Prudente, no periodo de
2017 a 2019 e sua adequacao a legislacao brasileira. As amostras
de sal do Himalaia foram coletadas em estabelecimentos comerciais
e encaminhadas ao Centro de Laboratério Regional - Instituto Adolfo
Lutz de Marilia. A metodologia analitica foi Titulagcdo iodométrica
segundo meétodos fisico-quimicos para analise de alimentos do
Instituto Adolfo Lutz. Do total de 13 amostras analisadas, estavam
de acordo com a legislacdo 6 amostras (46,2 %) e, em desacordo,
7 amostras (53,8%). Foram consideradas amostras satisfatorias as
que apresentaram concentragdes de iodo entre 15 e 45 mg/Kg e
insatisfatdrias as amostras com concentracdes abaixo de 15 e acima
de 45 mg/Kg. Os teores de iodo devem ser constantemente avaliados
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para o estabelecimento de estratégias que garantam concentragdes
de acordo com a legislagédo e uma suplementagado adequada desse
micronutriente.

PALAVRAS-CHAVE: iodo, sal do Himalaia, iodacéo, suplementacao.

ABSTRACT

Himalayan salt has gained popularity in recent years due to its possible
health benefits in place of refined salt. The greaterincentive to consume
Himalayan salt is justified by the claim that the product has a reduced
sodium content and increased trace elements compared to sea salt.
Resolution RDC n° 23, of 04/24/2013, establishes the iodination of
salts intended for human consumption and, therefore, Himalayan salt
must also be iodized to supply the iodine needs of the population that
chooses to consume this product. The objective of this work was to
evaluate the iodine content in the Himalayan salt of different brands
marketed in the regions of Marilia, Assis and Presidente Prudente,
in the period from 2017 to 2019 and its adequacy to the Brazilian
legislation. The Himalayan salt samples were collected in commercial
establishments and sent to the Regional Laboratory Center - Instituto
Adolfo Lutz de Marilia. The analytical methodology was iodometric
titration according to physical-chemical methods for food analysis at
the Adolfo Lutz Institute. Of the total of 13 samples analyzed, 6 samples
(46.2%) were in accordance with the legislation and, in disagreement,
7 samples (53.8%). Samples with iodine concentrations between
15 and 45 mg/kg were considered satisfactory and samples with
concentrations below 15 and above 45 mg/kg were unsatisfactory.
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lodine levels must be constantly evaluated for the establishment of
strategies that guarantee concentrations according to the legislation
and an adequate supplementation of this micronutrient.

KEYWORDS: iodine, Himalayan salt, iodination, supplementation.

INTRODUGAO

Os depésitos de sal do Himalaia, localizados no Paquistdo, estao
entre os maiores e mais antigos do mundo.’

O sal do Himalaia, também conhecido como sal rosa, ganhou
popularidade nos ultimos anos devido aos seus possiveis beneficios
a saude em substituicdo ao sal refinado. Extraido de rochas da regido
do Himalaia, a importacao por industrias brasileiras impulsionou o
seu consumo, que aumentou significantemente nos ultimos tempos.
O maior estimulo ao consumo do sal do Himalaia justifica-se na
afirmacdo de que o produto apresenta teor reduzido de sdédio e
aumentado de oligoelementos em comparacao com o sal marinho.
Considerando que a legislacao brasileira? estabelece a iodagao dos
sais destinados ao consumo humano, o sal do Himalaia também deve
ser iodado para suprir as necessidades de iodo da populacao que
opta pelo consumo desse produto.

O sal iodado € a melhor fonte alimentar de iodo. A adicdo de iodo
ao sal é uma das medidas mais eficientes de melhora da nutricdo em
iodo. A Organizacdo Mundial da Saude considera que a caréncia de
iodo é a principal causa mundial evitavel de doengas mentais e do
desenvolvimento.?

O iodo é um elemento essencial para a biossintese de hormdnios
tireoidianos, como tiroxina (T4) e triiodotironina (T3), fundamentais
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no desenvolvimento fetal, na regulacdo metabdlica das células e no
crescimento fisico e neuroldgico dos seres humanos.*

Os Disturbios por Deficiénciade lodo (DDI) sdo fendmenos naturais
e permanentes, que estao amplamente distribuidos em varias
regibes do mundo. A deficiéncia de iodo pode causar cretinismo
em criancas (retardo mental grave e irreversivel), surdo-mudez,
anomalias congénitas e bocio que é a manifestagao clinica mais
visivel (hipertrofia da glandula tireoide). Além disso, a ma nutrigao
de iodo esta relacionada com altas taxas de natimortos e nascimento
de criangas com baixo peso, problemas no periodo gestacional,
aumento do risco de abortos e mortalidade materna.®

A deficiéncia de iodo contribui para o aumento do gasto com
atendimento em saude e em educagdo, uma vez que incrementa as
taxas de repeténcia e evasao escolar, e ainda proporciona a reducao
da capacidade para o trabalho.®

Como estratégia para suprir a necessidade de iodo pelas
populacdes, diversos paises adotam a iodacao do sal para consumo
humano (sal de cozinha). Embora ndo se deva consumir sal em
excesso, porque ele pode trazer prejuizos para a saude, o seu
consumo moderado e diario é essencial para que a necessidade de
iodo seja suprida.®

No Brasil, nas décadas de 1940 e 1950, o sal de cozinha foi
transformado em elemento central de programas de saude publica.
No caso do bécio endémico, a obrigatoriedade que todo sal de cozinha
consumido no pais fosse iodado foi proposta nos anos 1940, porém
se efetivou em escala nacional apenas em meados da década de
1970, quando também foi realizado o primeiro inquérito nacional e
verificou-se que a incidéncia do bécio endémico em suas gradacdes
mais visiveis “o0 papo” estava declinando, ainda que a deficiéncia de
iodo continuasse a ser considerada um problema de saude publica.”
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Com o objetivo de intervir nos DDIs, foi criado o Programa Nacional
para Prevencao e Controle dos Disturbios por Deficiéncia de lodo
- Pré-lodo, coordenado pelo Ministério da Saude, em parceria com
outros 6rgaos e entidades. Com base nas linhas de agéo, destina-se
a: monitorar o teor de iodo do sal para consumo humano; monitorar
o0 impacto da iodacdo do sal na saude da populacao; atualizar os
parametros legais dos teores de iodo do sal destinado ao consumo
humano e implementar estratégias de informagdo, educacéo,
comunicacao e mobilizacao social.®

O monitoramento para a avaliagcdo dos teores de iodo do sal oferta-
do a populacao é executado em dois momentos: no nivel industrial, na
ocasiao das inspec¢des sanitarias e no comércio, por meio de acoes
fiscais.®

Como parte das acgdes fiscais realizadas no comércio, amostras
do produto sdo coletadas e encaminhadas ao laboratério de saude
publica que ira determinar o teor de iodo e verificar a conformidade
com a legislagao.

O objetivo deste trabalho foi avaliar o teor de iodo no sal do Himalaia
em diferentes marcas comercializadas nas regides de Marilia, Assis
e Presidente Prudente, no periodo de 2017 a 2019 e verificar a
adequacao a legislagcao brasileira para atender o Programa Nacional
para Prevencao e Controle dos Disturbios por Deficiéncia de lodo -
Pro-lodo.

METODO

Foram analisadas 13 amostras de sal do Himalaia coletadas por
técnicos das Vigilancias Sanitarias Municipais (VISA) em estabele-
cimentos comerciais dos municipios das regides de Marilia, Assis e
Presidente Prudente. As coletas foram realizadas nos anos de 2017,
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2018 e 2019 e o plano de amostragem foi definido pelo Centro de
Vigilancia Sanitaria (CVS). Apés a coleta, as amostras foram encami-
nhadas ao Laboratério de Quimica do Nucleo de Ciéncias Quimicas
e Bromatoldgicas do Centro de Laboratério Regional - Instituto Adolfo
Lutz de Marilia-IV. Para a determinacdo da concentracdo de iodo,
foram utilizados reagentes de grau analitico e agua desionizada para
o preparo das solugdes. A metodologia analitica utilizada foi Titulagao
iodométrica segundo metodos fisico-quimicos para analise de alimen-
tos do Instituto Adolfo Lutz, tec. 383/1V8, que consiste na titulacao de
iodo liberado apds acidificacdo da amostra adicionada de iodeto de
potassio, com solucdo de tiossulfato de sédio e utilizando solucao
de amido como indicador. Todas as analises foram realizadas em
triplicata e paralelamente realizou-se prova em branco.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados das analises de iodo em mg/Kg sdo apresentados na
Tabela 1.

A Tabela 1 mostra também os locais de producao e de coletas das
amostras de diferentes marcas analisadas no periodo de 2017 a 2019.

Dototalde 6 marcas analisadas, denominadasA, B, C,D, E, F, 3delas
foram analisadas mais de uma vez (A, B, D), entretanto, pertenciam a
lotes diferentes. A analise da marca A realizada no ano de 2017 nao
apresentou teor de iodo detectavel e a analise dessa mesma marca no
ano de 2019 apresentou resultado satisfatorio (27,16 mg/L). A marca
B foi avaliada 5 vezes sendo no ano de 2017 (1 vez), 2018 (3 vezes)
e 2019 (1 vez) e os resultados obtidos respectivamente (15,16 mg/
Kg, 65,95 mg/Kg, 68,94 mg/Kg, ND, 24,50 mg/Kg) sao considerados
discrepantes. Esses resultados indicam deficiéncia na padronizacao
do processo de iodacao. Aamostra D foi analisada 3 vezes: no ano de
2018 (2 vezes), em 2019 (1 vez) e, embora se observe variagdes nos
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valores obtidos (23 mg/L, 44 mg/Kg e 20 mg/Kg) respectivamente,
todos os resultados foram considerados satisfatérios. O conjunto dos
resultados obtidos no periodo de 2017 a 2019 mostrou variagdes
significativas dos teores de iodo na faixa de 15,16 mg/L (menor valor)
a 68,94 mg/L (maior valor).

A Tabela 2 apresenta porcentagem de amostras satisfatorias e
insatisfatérias por ano de analise.

A interpretacdo dos resultados foi baseada na legislagcdo do
Ministério da Saude, Resolugcdo RDC n° 23, de 24/04/2013.2

Tabela 1. Resultados do teor de iodo em diferentes marcas de sal do Himalaia

Ano Local de Producdao Local de Coleta Marca Teor de iodo mg/Kg*

2017  Curitiba/PR Assis/SP A ND
2017  S.J. Rio Preto/SP Paraguacu Paulista/SP B 15,16 + 0,61
2017  Ourinhos/SP Ourinhos/SP C ND
2018 Neves Paulista/SP Candido Mota/SP D 23,40+ 1,10
2018 S.J. Rio Preto/SP Pompeia/SP E ND
2018 S.J. Rio Preto/SP Presidente Venceslau/SP B 65,95 + 0,81
2018 S.J. Rio Preto/SP Presidente Prudente/SP B 68,94 + 1,10
2018 S.J. Rio Preto/SP Tupa/SP B ND
2018  Neves Paulista/SP Ourinhos/SP D 44 61+ 1,10
2019  Curitiba/PR Ourinhos/SP A 27,16 £ 1,22
2019  S.J. Rio Preto/SP Lucélia/SP B 24,50 £ 0,80
2019  Neves Paulista/SP Pompeia/SP D 19,75 £ 0,31
2019  Séo Paulo /SP Assis/SP F 50,43 +0,30

*Analise em ftriplicata + desvio padrao
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Tabela 2. Porcentagem de amostras satisfatorias e insatisfatérias por ano de
analise

mg/Kg

Ano Amostras n° satisfatorias insatisfatorias
<15 15=<[l]<45 >45 ND

2017 3 1(333%)  2(66,7 %) - 1 - 2
2018 6 2(33,3%)  4(66,7 %) - 2 2 2
2019 4 3 (75,0 %) 1(25,0 %) - 3 1 -
Total 13 6 (46,2 %) 7 (53,8 %) - 6 3 4

ND — Nao detectado

A legislagao estabelece o teor de iodo no sal para consumo
humano para a erradicagdo dos efeitos nocivos a saude causados
pela deficiéncia ou excesso do iodo sendo considerado préprio para
consumo humano o sal que contiver teorigual ou superiora 15 (quinze)
miligramas até o limite maximo de 45 (quarenta e cinco) miligramas
de iodo por quilograma de produto.?

Do total de 13 amostras analisadas, estavam de acordo com a
legislacdo 6 amostras (46,2%) e, em desacordo, 7 amostras (53,8
%). Foram consideradas amostras satisfatorias as que apresentaram
concentragdes de iodo compreendidas entre 15 e 45 mg/Kg e
insatisfatdorias as que apresentaram concentracdes de iodo abaixo
de 15 e acima de 45 mg/Kg.

A analise desses resultados mostra um porcentual de amostras
insatisfatorias superior ao de amostras satisfatérias. A porcentagem
de amostras satisfatorias e insatisfatorias dos anos de 2017 e 2018 se
manteve constante, entretanto, o n° de amostras analisadas em 2018
foi o dobro. No ano de 2019, se observa um aumento da porcentagem
de amostras satisfatorias em relacido as amostras insatisfatorias.

O sal iodado é uma fonte importante de iodo e varios estudos
sobre a iodacdo do sal e seus efeitos na saude da populacao estao
disponiveisnaliteratura.®'>?NoBrasil,amaioriadostrabalhosapresenta
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resultados de iodag&do do sal de cozinha ou sal comum obtido pelo
processo de evaporacgao e cristalizacao da agua do mar.’*® O uso
de sal do Himalaia ou sal de rocha como habito alimentar alternativo
por parte da populacdo brasileira € considerado recente e nao estao
disponiveis na literatura muitos resultados de pesquisa relacionados
a iodacao desse produto.

No relatoério do monitoramento do teor de iodo no sal destinado
a consumo humano da Anvisa realizado no ano de 2019, sao
apresentados resultados da iodacao do sal do Himalaia no Brasil. Do
total de amostras analisadas (126) foram consideradas satisfatorias
(53,2%), abaixo do valor minimo (32,5%) e acima do valor maximo
(14,3%). Esses dados mostram que o sal do Himalaia é uma das
categorias de sal para consumo humano com pior perfil de adequacgéo
quanto ao teor de iodo.™

Embora o numero de amostras analisadas neste estudo n&o tenha
sido muito grande, € importante considerar que o objetivo da avaliagao
€ verificar se a iodacao do sal esta sendo realizada de forma segura
e se o sal oferecido a populacao é capaz de fornecer a quantidade de
iodo necessaria para prevenir e controlar os DDlIs.

CONCLUSAO

Este estudo identificou amostras de sal do Himalaia em desacordo,
quanto ao teor de iodo, mostrando a necessidade de adequacao das
empresas importadoras a legislagdo brasileira e a importancia da
continuidade das analises do sal do Himalaia para ampliar a avaliagao
das diferentes marcas disponiveis no mercado.

Os resultados da avaliacao fornecem subsidios as VISAs para o
estabelecimento de estratégias que garantam a populacdo o acesso
ao sal do Himalaia com concentragdes de acordo com a legislagao e
suficientes para suprir as necessidades de iodo.
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