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INTRODUCAO

O sodio € um elemento quimico encontrado naturalmente em grande parte nos alimentos
e como parte do sal de cozinha na forma de cloreto de sédio (BRASIL, 2007). O sal, cloreto
de sbdio, € um produto bastante apreciado na gastronomia, sendo rotineiramente adicionado
no preparo dos alimentos no intuito de melhorar o sabor e conferir propriedades preservativas
(DOMENE, 2011).

Apesar de ser um nutriente essencial para o nosso organismo, onde contribui para a
regulacdo osmotica dos fluidos e atua na condugéo de estimulos nervosos e na contragao
muscular, o sédio, quando consumido em excesso é associado ao desenvolvimento de
Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT), que estdo entre as primeiras causas de
internacdes e 6bitos no Brasil e no mundo (BRASIL, 2007). Apesar das taxas de mortalidade
por DCNT terem decaido 20% entre 1996 e 2007, a Hipertensédo Arterial Sistémica (HAS),
associada a origem de muitas DCNT's, se apresenta com alta prevaléncia (SCHIMIDT et al.,
2011).

Nas Ultimas décadas, o consumo de sal na maioria dos paises tem sido excessivo,
variando de 9 a 12 g por pessoa por dia (BROW et al., 2009). Spinelli et al. (2011) estimaram
que o consumo médio de sal da populagdo brasileira seja de 9,6 g/pessoa/dia, enquanto
Salas et al. (2009) classificaram o Brasil entre os maiores consumidores mundiais de sal,
com média de ingestdo de 15,09 g/pessoa/dia. J& Sarno et al. (2013) estimaram a
disponibilidade de sédio domiciliar no Brasil, a partir dos dados da Pesquisa de Orcamentos
Familiares (POF), em 4,7 g/pessoa/dia. Em contraste, a Organizacdo Mundial da Saude
(WHO, 2003) recomenda uma ingestdo diaria de, no maximo, 5 g de sal (equivalentes a 2 g
de saédio) para adultos.

As evidéncias, que relacionam o consumo excessivo de sodio com o maior risco de
desenvolver enfermidades crdnicas, sao suficientemente sélidas para justificar a reducédo do
teor de sal nas preparacdes de restaurantes (SPINELLI et al., 2011). Restaurantes por peso
no modelo self-service sdo muito frequentados pelos brasileiros, que escolhem o que
desejam consumir, pagando o valor referente ao peso do que foi colocado em seu prato
(MAGNEE, 1996). No entanto, estes estabelecimentos nio tém exigéncia legal de um
responsavel técnico nutricionista e a tarefa de elaborar receitas €, geralmente, delegada ao
cozinheiro, que faz uso do sal e diversos temperos, com alto teor de sédio, visando
incrementar o sabor dos alimentos e agradar ao paladar dos clientes, que podem vir a
consumir alimentos ndo saudaveis e desequilibrados em nutrientes (SPINELLI et al., 2011).

Neste contexto, o trabalho foi realizado com o objetivo de avaliar o teor de s6dio em
preparacOes de arroz branco cozido oferecidas em restaurantes comerciais do tipo self-
service da cidade de Itaqui, RS, demonstrando a incidéncia de sddio por estabelecimento e
em diferentes coletas.
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MATERIAL E METODOS

Amostras: foram coletadas amostras de arroz branco cozido servidas em cinco
restaurantes comerciais do tipo self-service (identificados como 1, 2, 3, 4 e 5) localizados na
regido central da cidade de Itaqui, RS. Os restaurantes foram escolhidos por conveniéncia, a
partir da aceitagdo dos seus responsaveis através de um termo de autorizagdo, que
representou o interesse em participar da pesquisa e a permissao para a coleta das amostras.
Previamente a assinatura do termo de autorizacéo, os responsaveis pelos estabelecimentos
foram esclarecidos dos objetivos do trabalho e receberam um termo de confidencialidade,
como garantia de anonimato do estabelecimento e do retorno dos resultados, porém néo
foram informados dos dias de coleta das amostras. Foram realizadas trés coletas em
diferentes dias dos meses de junho e julho de 2014, onde aproximadamente 300 g das
amostras oferecidas no buffet foram transferidas para pratos de aluminio, fechadas e
imediatamente encaminhadas ao Laboratério de Quimica da Unipampa — campus Itaqui.

Preparo das amostras: foram submetidas a pré-secagem em estufa com circulagéo de ar
(SL 102/480, Solab) a 55 °C por 24 horas. Posteriormente, as amostras parcialmente secas
foram moidas em micromoinho (A11, IKA), embaladas em sacos de polietileno, fechadas e
mantidas sob congelamento a -18 °C até etapa de mineralizag&o.

Andlise de sodio: em bloco digestor (NT 352, Novatecnica), as amostras foram
mineralizadas através de digestdo nitroperclérica (TEDESCO et al., 1995) e analisadas por
espectrometria de absorcdo atdmica, modalidade chama (DM-62, Digimed), com
comprimento de onda de 589 nm e prévia calibragdo com padrdes de 0 e 20 mg de sédio.L™.

Tratamento dos dados: as repeticbes das amostras foram analisadas em triplicata, os
resultados submetidos a analise de variancia e as médias comparadas pelo teste de Tukey
em nivel de 5% de significancia no programa Statistica, versdo 8.0. Os resultados foram
expressos em mg de sédio para 100 g de arroz cozido.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Conforme resultados descritos na Tabela 1 e ilustrados na Figura 1, pode-se observar
que o teor de sodio encontrado no arroz cozido variou de 174,45 a 788,67 mg% nas
amostras dos restaurantes 3 (22 coleta) e 2 (32 coleta), respectivamente. Os teores de sodio
foram superiores nas amostras de arroz coletadas no restaurante 2, embora sem diferenga
significativa (P>0,05) do restaurante 4 na 12 coleta; enquanto que o restaurante 3
apresentou os menores teores de so6dio no arroz nas trés coletas. Também foram
observadas diferengas significativas (P<0,05) entre as coletas que, com excegdo do
restaurante 1, apresentaram maiores teores de sodio na 32 coleta.

Tabela 1. Teor de sédio no arroz branco cozido oferecido pelos restaurantes comerciais do tipo self-
service (Itaqui, RS, 2014).

Restaurante 12 coleta 22 coleta 3?2 coleta
mg%
1 505,07 + 8,17 B a 377,39+8,97Ch 336,78 +6,62D ¢
2 544,79 + 14,82 AB ¢ 679,67 + 18,98 Ab 788,67 +33,20A a
3 277,31+3,63Da 174,45+9,11 Db 283,38+ 18,72D a
4 560,38 + 30,19 A b 440,62 £ 20,57 B c 645,65 + 20,05 B a
5 350,13+ 18,91 Cc 458,11+ 9,10 B b 558,09 + 52,43 C a

Valores expressos como média + desvio padrdo seguidos por letras que indicam diferenca estatistica
significativa em nivel de 5% pelo teste de Tukey; letras mailsculas correspondem as diferengas
estatisticas entre as médias das colunas e mindsculas das linhas.

A técnica dietética (DOMENE, 2011) recomenda o uso de apenas 1% de sal no arroz,
mas a classica recomendagé&o é de 1,5% para o peso do cereal cru (GULARTE et al., 2005),
que inclusive consta no modo de preparo da maioria das embalagens dos produtos
comerciais. Considerando 2,5 como fator térmico (ORNELLAS, 2007), os limites méximos



ficam em aproximadamente 157 e 236 mg% de sddio no arroz cozido para as
recomendacdes de 1 e 1,5%, respectivamente. No primeiro caso, todas as amostras
superam o limite no uso de sal, enquanto que, apenas a amostra do restaurante 3 na 22
coleta cumpre a classica recomendacéo (Tabela 1 e Figura 1).
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Figura 1. Teor de sédio no arroz branco cozido oferecido pelos restaurantes em
comparagdo com o limite do nutriente calculado a partir da recomendacgéo dietética* e
fator térmico** do alimento (ltaqui, RS, 2014).

* Recomendagcdo dietética: 1% de sal (DOMENE, 2011).

** Fator térmico: 2,5 (ORNELAS, 2006).

Vale ressaltar que o contetido de sddio do arroz é uma pequena porgéo do total ingerido
na refeicdo. Normalmente, o almogco também compreende leguminosas, carnes, saladas e
guarnigées no prato, que contém sédio intrinseco e adicionado. Neste sentido, o Programa
de Alimentacdo do Trabalhador (PAT) (BRASIL, 2006) indica um valor de sédio para a
refeicdo almogo de 960 mg; e o Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira (BRASIL, 2008)
recomenda a porcao de 125 g de arroz para o prato.

As variagbes constatadas nos teores de sodio entre as coletas das amostras dos
mesmos restaurantes indicam que estes ndo possuem ou ndo seguem fichas técnicas.
Segundo a Resolucéo N° 380/2005 do Conselho Federal de Nutricionistas (CFN, 2005), que
dispde sobre as areas de atuagéo e atribuiges do profissional nutricionista, fica evidente sua
importancia na elaboracé@o de fichas técnicas em restaurantes. A elaboracéo destas fichas
técnicas requer bastante trabalho, mas é necessario, ndo apenas na padronizagdo do sal e
outros ingredientes, mas também para prevenir prejuizos.

Elevados teores de sOdio em alimentos servidos por restaurantes também foram
descritos em outros trabalhos. Salas et al. (2009) avaliaram teores de sédio em refeigGes
almogo de uma unidade de alimentagdo e nutricdo no municipio de Suzano, SP e também
encontraram valores acima das recomendacdes do PAT (BRASIL, 2006), com valor médio de
2435 mg em uma porgdo meédia (745 g) da refeicdo almogo. Kunert et al. (2013) pesquisaram
as quantidades médias de sal e dleo adicionadas nos alimentos durante o preparo em
restaurantes comerciais e também observaram que estes ultrapassam a recomendagéo
diaria per capita proposta pelo Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira (BRASIL, 2008).
Carneiro et al. (2013) verificaram que o almogo de uma Unidade de Alimentacdo e Nutricdo
cadastrada no PAT apresentou inadequacdes nos nutrientes analisados a partir das fichas
técnicas, que no caso do sddio, a média semanal superou em 217% o limite maximo
preconizado.

CONCLUSAO



Os resultados demonstram que o sal é demasiadamente utilizado em preparacGes de
arroz branco oferecidas nos cinco restaurantes avaliados na cidade de ltaqui, RS. Tal
constatagdo demonstra a necessidade do maior controle no uso de cloreto de sédio, através
da implantacdo de fichas técnicas, supervisdo por profissionais da area de alimentos e
informacéo da quantidade a ser adicionada na embalagem do produto.
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