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RESUMO

Projeto de Curso — IQWXO01

TITULO: EDULCORANTES EM ALIMENTOS E SEUS POSSIVEIS EFEITOS NA
SAUDE

ALUNA: JULIANA LOIOLA DOS SANTOS

ORIENTADOR: DANIEL PERRONE MOREIRA

Aditivos edulcorantes compreendem uma classe de aditivos alimentares capazes de conferir
gosto doce a um alimento (ou medicamento) sem a mesma quantidade de calorias que opgdes
contendo acgucar(es). O consumo destas substancias por seres humanos gera uma preocupacao
no que diz respeito a seus efeitos na saude, pois apesar de renomados 6rgdos regulatérios e de
salde internacionais afirmarem que estas substancias sdo seguras para consumo, ainda ha
muitas opinides controversas, falta de consenso, desinformacéo e preconceito alimentar. De
fato, é necessario que esta classe de aditivos continue sendo explorada e estudada, tanto para
suprir uma demanda por novos alimentos com melhor valor nutricional, quanto para garantir a
seguranca da populacdo no que diz respeito a seu consumo. Este trabalho teve como objetivo
apresentar seis exemplos de aditivos edulcorantes que estdo entre os mais utilizados em
alimentos e reunir informac@es (caracteristicas quimicas, estabilidade, histérico, sintese, poder
de dulcor, andlise e status regulatorio) a respeito de estudos conduzidos acerca destas
substancias: acesulfame de potassio, aspartame, ciclamato de sddio, sacarina sddica, sucralose
e Stevia. Demonstrou-se que ha evidéncias cientificas que sustentam diferentes opinides e que
é necessario avaliar criticamente cada lado antes de se omitir uma opinido e a fim de que
sejam tomadas escolhas da maneira mais informada possivel, principalmente no que diz
respeito a quais alimentos se deseja consumir ou ndo. Com base na bibliografia consultada
para a construgdo deste trabalho, contudo, a conclusdo é que o consumo de edulcorantes em
alimentos, dentro das quantidades estabelecidas por orgaos reguladores, € seguro para seres

humanos.

Palavras-chave: edulcorantes, aditivos, agucar, alimentos, adogantes, seguranca, saude.
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1. Introducdo e objetivo

Aditivos edulcorantes sdo substancias que podem ser utilizadas na composicdo de
alimentos com a intencdo de conferir a eles sabor doce sem oferecer a mesma quantidade de
calorias que alimentos contendo agUcar(es) possuem. As quantidades de cada edulcorante que
podem ser adicionadas as categorias especificas de alimentos, bem como outras condi¢des
para uso, sdo estabelecidas por 6rgaos reguladores que, por sua vez, utilizam como referéncia
estudos cientificos sobre estas substancias, comprovando sua seguranca para consumo por
seres humanos.

Este trabalho retne informacdes sobre seis aditivos edulcorantes selecionados dentre 0s
que sdo permitidos para uso no Brasil e em diversos outros paises no mundo: acesulfame de
potassio, aspartame, ciclamato de sodio, sacarina sodica, sucralose e Stevia (glicosideos de
esteviol).

O objetivo deste trabalho foi apresentar informagcfes como caracteristicas quimicas,
estabilidade, historico, sintese, poder de dulcor, analise e status regulatorio de cada um dos
edulcorantes selecionados e sobre alguns dos estudos ja conduzidos com estas substancias que

comprovam sua seguranca como aditivos alimentares.

2.  Caracteristicas Quimicas e Estabilidade

Para que um aditivo edulcorante seja utilizado em alimentos e bebidas existem
caracteristicas essencialmente importantes para quaisquer aplicacbes, além das especificas
para cada finalidade. Dentre as essenciais, podemos destacar principalmente a necessidade de
que a substancia em questdo seja suficientemente solUvel, de rapida e fécil dissolugdo e
estavel hidroliticamente. Além disso, é importante também que ela seja estavel mediante
exposicao ao calor e a luz (MITCHELL, H., 2006).

Assim como para os demais aditivos alimentares, é fundamental que a substancia seja
aprovada e regulamentada para uso, 0 que implica em restricdes de limites maximos
permitidos, os quais sdo baseados principalmente em critérios de toxicidade (MITCHELL, H.,
2006).

A estabilidade de um aditivo alimentar, principalmente em relacdo aos processos
aplicados na producdo dos alimentos nos quais eles sejam utilizados, é importante devido a

trés fatores principais: 1 — a velocidade de degradagdo ou decomposicéo do aditivo ndo deve
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comprometer o shelf-life (validade ou tempo de prateleira) de um alimento que o contenha; 2
— 0s produtos e subprodutos da decomposicdo de um aditivo ndo devem causar off-notes de
gosto ou odor no alimento; e 3 — uma vez que se tratam de aditivos alimentares considerados
seguros para consumo humano, qualquer substancia gerada em suas reacdes de decomposicao
também deve ser considerada segura para consumo humano(MITCHELL, H., 2006).

Além dos critérios de estabilidade e seguranca para consumo, podemos destacar
também fatores comerciais como preco, disponibilidade no mercado (pais ou regido),
aceitacdo dos consumidores (muitas vezes definida por influéncia de midias, classe social ou
nivel de estudo), incompatibilidade com outras substancias presentes na matriz alimentar ou
com a tecnologia do processo produtivo, dentre diversos outros fatores muitas vezes cruciais
para a escolha de qual(is) aditivo(s) edulcorante(s) utilizar para determinado alimento ou
bebida. E importante também destacar que, apesar de conferir sabor doce, o uso de aditivos
edulcorantes ndo costuma substituir outras funcdes de aclcares nos alimentos — especialmente
a de volume e textura —, 0 que muitas vezes torna necessaria a utilizacdo de outros tipos de

aditivos ou substancias para suprir estas caracteristicas (MITCHELL, H., 2006).

2.1. Acesulfame de potéassio

O Acesulfame de potéssio (Figura 1), conhecido também como Acesulfame K ou
Ace-K, é um sal cristalino incolor (branco), ndo higroscépico e bastante solivel em agua
(aproximadamente 270 g/L a 20°C). Sua formula molecular é CsH4sKNO4S e este composto
pertence a classe das dihidro-oxatiazinonas dioxidos (MITCHELL, H., 2006; ROWE et al.,
2006).

Figura 1. Representagdo da estrutura molecular do acesulfame de potéssio.

14



Enquanto sélido anidro, a estabilidade do acesulfame de potassio relatada na literatura
é consideravelmente alta, podendo esta substancia ser armazenada em condi¢fes normais por
anos sem que sejam detectadas alteracGes visiveis e/ou analiticas, mesmo quando exposta a
luz ou ao calor. Apesar de ndo apresentar um ponto de fusdo definido, o acesulfame de
potéssio se decompde em temperaturas proximas a 225°C, tendo sido observados sinais de
decomposi¢do em casos de exposi¢do prolongada a 40°C. Contudo, sua estabilidade e
resisténcia a altas temperaturas parecem ser adequadas considerando-se 0S pProcessos
tecnoldgicos térmicos empregados na producdo de alimentos, como aquecimento, cozimento,
esterilizagdo e pasteurizagdo, por exemplo. Mesmo o uso de micro-ondas demonstrou ser
adequados em consideraveis limitagdes (LIPINSKI, G-WvVR., 1985; MITCHELL, H., 2006;
ROWE et al., 2006).

Em condicBes normais de armazenamento e de processamento de alimentos e bebidas,
solucBes aquosas contendo acesulfame de potéassio se mantém estaveis e sem perda do dulgor
por muitos meses, considerando-se valores de pH a partir de 3. Mesmo em pHs
consideravelmente muito &cidos para alimentos (abaixo de 3) ou acondicionamento a 40°C,
alteracdes perceptiveis s6 foram notadas ap0s varios meses.

E importante ressaltar que em condicdes de pHs muito &cidos para alimentos (2,5-3,0)
ou exposi¢do ao calor prolongado, por exemplo, o risco de um alimento ter suas propriedades
sensoriais afetadas em decorréncia de outros ingredientes e aditivos, principalmente
aromatizantes, é potencialmente superior as alteracdes no dulcor devido a decomposicdo do
acesulfame de potassio (ou de outros aditivos edulcorantes). Locais para armazenamento de
alimentos normalmente ndo alcancam temperaturas na faixa de 40°C e, mesmo que alcancem,
essa temperatura ndo costuma ser mantida por um longo periodo (LIPINSKI, G-WvVR., 1985;
ROWE et al., 2006).

Com relacdo a estabilidade do acesulfame de potassio em matrizes de alimentos, nao
sdo relatadas reagdes com outros ingredientes, inclusive aromatizantes, mesmo em casos de
concentracdes elevadas para aumentar a sensibilidade e acondicionamento em temperaturas
elevadas.

Tais propriedades fazem com que o acesulfame de potassio seja, portanto, um aditivo
edulcorante estavel indicado para uso em diversos alimentos com diferentes teores de
umidade e modos de preparo, como, por exemplo, desde doces, pds para o preparo de bebidas,
gomas de mascar, biscoitos, até recheios, geleias, caldas, produtos lacteos e bebidas
(LIPINSKI, G-WVR., 1985; MITCHELL, H., 2006).
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2.2. Aspartame

O aspartame (Figura 2) é um solido cristalino incolor (branco), de férmula molecular
C14H18N20Os e cuja estrutura consiste nos aminodcidos L-fenilalanina e L-acido aspartico
interligados por uma ligacdo metil-éster. Devido a presenca de grupamentos ionizaveis em sua
estrutura, a solubilidade do aspartame em agua depende do pH da solugdo e, no ponto
isoelétrico (pH = 5,2), é de aproximadamente 1% m/v a 20°C. Conforme aumento da
temperatura e decréscimo do pH (aumento da acidez), a solubilidade do aspartame em meio
aquoso também aumenta, chegando, por exemplo, a aproximadamente 10% m/vem pH =2 a
20°C (MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006).

Por ser composto por aminoécidos, o aspartame é metabolizado pelo corpo e possui
valor energético de 4 kcal/g, diferentemente de outros edulcorantes ndo-caloricos. Entretanto,
a quantidade de aspartame normalmente consumida é tal que seu valor caldrico pode ser

desconsiderado.

0 OCH;
N
H
OH NH, 0

Figura 2. Representacdo da estrutura molecular do aspartame.

Enquanto solido e protegido da umidade, o aspartame é bastante estavel, mesmo
mediante variacOes de temperatura. Em determinadas condi¢cdes de umidade, temperatura e
pH a ligacdo metil-éster presente na molécula de aspartame sofre hidrdlise e produz o
dipeptideo aspartilfenilalanina e metanol. A degradagdo também pode ocorrer como
consequéncia da exposicao a altas temperaturas por tempo prolongado, de maneira que a fim
de se minimizar perdas é recomendado seu emprego em processos tecnologicos que utilizam
aquecimento durante curtos periodos, seguido de resfriamento. De fato, a estabilidade da
molécula de aspartame pode ser compreendida em funcdo das varidveis pH, temperatura e
tempo (BRANEN et al., 2002; ROWE et al., 2006).
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Em meio aquoso a hidrélise do aspartame é favorecida em condi¢des de baixo pH,
produzindo aspartil-L-fenilalanina. Apesar disso, o0 aspartame apresenta 6tima estabilidade em
pH 4,2 e consideravel estabilidade na faixa de pH de 3 a 5. Considerando que muitos
alimentos apresentam tal faixa de pH, isso ndo implica em grandes limitacfes para seu uso
como ingrediente. Alternativamente, em pH acima de 5 ocorre a ciclizacdo da molécula,
gerando 3-benzil-6-carboximetil-2,5-dioxopiperazina (ou simplesmente dioxopiperazina,
DKP), que por sua vez é convertida a aspartilfenilalanina, gerando em seguida 0s aminoacidos
acido aspartico e fenilalanina. A Figura 3 ilustra as reacdes previamente descritas. Uma vez
que os produtos gerados pela hidrolise do aspartame ndo sdo doces, é possivel notar uma
perda de dulcor no alimento contendo aspartame ao longo do tempo de armazenamento
(BRANEN et al., 2002; MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006; DAMODARAN et al.,
2017).

aspartame
(L-aspartil-L-fenilalanina metil éster)
(hidrolise;
+
H,0,H") (AT, OH-, >pH 6)
H
] L2
HO —C—CH, %, C—0H

0
l

"y

H + = CH;— OH
W e, T

g‘c “NC—OH *  metanol H~..HN/"C “‘C/_HCH
N Il 2
H” SH 0 0 H\é rll
‘i - I ~~c~-"~
acido aspartico HO — C—Ch, ‘ICI H +CHy— OH
0 metanol

fenilalanina . . .
dioxopiperazina

Figura 3. Esquema representativo das reacdes de conversdo do aspartame em &cido
aspartico e fenilalanina.
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Com o0 aumento da temperatura, a estabilidade da molécula de aspartame diminui,
apesar de seu ponto de fuséo de 246-247 °C relatado na literatura. Estudos de estabilidade do
aspartame em matrizes alimentares podem apresentar resultados que induzem a conclusdes
ndo necessariamente correspondentes com a realidade. E provavel que interagcdes com outros
ingredientes causem impactos positivos ou negativos tanto na estabilidade do aspartame
quanto na percep¢do do sabor doce promovido por ele em alimentos. Uma vez que sua
molécula € composta por aminoacidos, em determinadas condi¢cdes o aspartame pode
participar das Reacbes de Maillard?, sendo, portanto, consumido e gerando como produtos
compostos de cor marrom. Por outro lado, combinagdes com outros edulcorantes podem gerar
efeitos sinérgicos capazes de conferir uma percepcdo de melhoria do sabor doce em relagéo
ao uso de cada substancia individualmente (MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006).

Nas células da mucosa intestinal, aproximadamente 10% em massa do aspartame séo
convertidos por catalise enzimatica em metanol, substancia notoriamente nociva a saude.
Apesar da preocupacdo acerca do metanol produzido pela degradacdo do aspartame, ha
estudos que indicam que mesmo em condi¢cGes de consumo excessivo de aspartame, a
guantidade de metanol gerada ndo é significativa a ponto de configurar um risco a saude.
Cabe lembrar que a pectina, um polissacarideo encontrado na parede dos vegetais e,
consequentemente, presente em diversos alimentos como, por exemplo, frutas e hortalicas,
também produz metanol ao ser metabolizada pelo corpo humano, que utiliza essa substancia
para a producdo de acido férmico, o qual, por sua vez, é utilizado na sintese do DNA. Os
niveis de metanol considerados toxicos sdo de 200-500 mg/kg de massa corporal.Para efeitos
de comparacgdo, uma lata de 330 mL de um refrigerante contendo 550 mg/L de aspartame
geraria, portanto, 18,3 mg de metanol (aproximadamente 0,26 mg/kg considerando-se um
individuo de 70 kg), enquanto um copo de 220 ml de suco de tomate geraria 47 mg de
metanol a partir da pectina presente (aproximadamente 0,67 mg/kg considerando-se uma
pessoa de 70 kg) (BRANEN et al., 2002; MITCHELL, H., 2006).

A fenilalanina € um aminoacido essencial e, portanto, deve ser obtida pela ingestao de
alimentos uma vez que nosso corpo ndo € capaz de biosintetiza-la a partir de outras fontes de
esqueletos de carbono. No corpo humano a fenilalanina é convertida pela enzima fenilalanina
hidroxilase em tirosina, que em seguida é metabolizada. Alguns individuos possuem uma

deficiéncia genética na producdo desta enzima, o que leva ao acumulo de fenilalanina nos

1 As Reacdes de Maillard sdo reacdes quimicas de escurecimento ndo enzimatico que ocorrem entre aminodacidos
e aclcares redutores presentes nos alimentos, conferindo a eles sabor, odor e cor que pode variar desde tons de
dourado ao marrom escuro ou preto.
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tecidos, podendo causar problemas cerebrais, dentre outros danos a salde. A esta condi¢cdo
da-se o nome de fenilcetondria (PKU, do inglés phenyl-ketonuria). Atualmente ndo existe
uma cura para a fenilcetonuria. O tratamento consiste em uma dieta controlada na ingestéo de
fenilalanina a fim de se prevenir altos niveis sanguineos deste aminoacido até a idade adulta.
Por esta razdo, alguns mercados, como o Brasil, possuem regulamentacdo para rotular a
presenca de fenilalanina em alimentos (BRANEN et al., 2002; MITCHELL, H., 2006).

A concentracdo plasmatica de fenilalanina considerada normal para humanos varia de
6 a 12 umol/dL. O limite para niveis toxicos de fenilalanina no plasma ¢ de 100 pumol/dL para
pessoas normais (inclusive criangas) e de 50 pmol/dL para mulheres gravidas. Estudos
clinicos indicam que apenas o consumo de 200 mg/kg de aspartame poderia provocar um
aumento na concentra¢do plasmatica de fenilalanina para 50 pmol/dL, o que seria equivalente,
por exemplo, ao consumo, em um curto espaco de tempo, de 24 L de uma bebida adocada
com aspartame (BRANEN et al., 2002).

Devido a baixa estabilidade em condi¢cBes de alto teor de umidade, o aspartame
costuma ser utilizado preferencialmente em medicamentos e alimentos mais secos, como
chocolates, gomas de mascar, preparados solidos, chas para infusdo, café soltvel, vitaminas,
mas também existem hoje no mercado iogurtes, sorvetes, laticinios, refrigerantes e muitos
outros produtos adicionados de aspartame, além do seu uso como adocante de mesa. As
opcdes podem incluir apenas o aspartame ou blends com outros adocgantes (BRANEN et al.,
2002; MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006).

Por ser sensivel a altas temperaturas, a adicdo desta substdncia em processos
produtivos deve ser realizada ap0s etapas de aquecimento ou processamentos térmicos. O
mesmo tipo de exigéncia aplica-se aos aditivos aromatizantes ou outras substancias sensiveis
ao calor, com o objetivo de minimizar perdas (e consequentemente custos) e garantir a
qualidade dos produtos finais. Ndo € incomum que seja feita uma adicdo ligeiramente maior
da quantidade de ingredientes que sofrem tais perdas durante a produgédo ou que seja realizado
algum processo para protecao destes como, por exemplo, o de encapsulamento (MITCHELL,
H., 2006).

2.3. Ciclamato de sédio

Os ciclamatos compreendem um grupo que abarca o acido ciclamico, o ciclamato de

sodio e o ciclamato de calcio. O ciclamato de sédio (Figura 4), cuja formula molecular é
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CeH12NO3SNa, se apresenta sob a forma e de um sélido cristalino incolor (branco), bastante
soltivel em 4gua (aproximadamente 200g/L a 20°C) e estavel mesmo em altas temperaturas. O
pKa da forma &cida equivale a 1,71 e indica que o &cido ciclamico € um acido forte, cujos sais
de sodio e célcio sofrem hidrélise em extensdo dependente do pH da solucdo (BRANEN et
al., 2002; MITCHELL, H., 2006).

O\\ //O

H/ ~0° Na®

Figura 4. Representacédo da estrutura molecular do ciclamato de sodio.

O ciclamato de sédio pode sofrer hidrdlise em meio aquoso a uma velocidade muito
lenta e proporcional a acidez, gerando sulfato/acido sulfarico e cicloexilamina. Para todos 0s
efeitos, apesar disso, mesmo em solucdo ele é considerado estavel frente ao calor, luz e numa
ampla faixa de pH. Estudos indicam que mesmo em condicGes extremas nao houve perda de
dulcor ou producdo de cicloexilamina em niveis significativamente preocupantes. Ainda
assim, seu armazenamento em forma sélida é recomendado em recipientes fechados e em
local seco e arejado (MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006).

Apesar de o &cido ciclamico ser suficientemente solGvel para praticamente todas as
aplicacBes imaginaveis, as formas i6nicas de sddio e calcio sdo mais solUveis e preferidas por
conferirem menor acidez ao meio. Uma vez que, assim como os demais aditivos edulcorantes,
o ciclamato é utilizado para conferir sabor doce em alimentos e bebidas em concentragdes
muito inferiores a sacarose, a diferenca de solubilidade entre as formas &cida e ibnica nao é
um fator diferencial ao ponto de impactar na escolha (MITCHELL, H., 2006).

O ciclamato pode ser encontrado principalmente em bebidas e como adogante de mesa.
Devido ao seu off-taste amargo quando utilizado sozinho, € mais comum sua utilizagdo em
blends com sacarina sodica e/ou outros edulcorantes, uma vez que nessas condigdes ocorrem
efeitos sinérgicos que minimizam essa percepcdo. Praticamente todas as demais aplicacbes
requerem o uso de ingredientes responsaveis por conferir outras caracteristicas fisicas e
sensoriais que normalmente sdo proporcionadas nos alimentos pelo aglUcar ou outros

carboidratos como, por exemplo, a diminuicdo da temperatura de congelamento de
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sobremesas ou gelatinizacdo do amido em alimentos preparados em fornos (MITCHELL, H.,
2006).

2.4. Sacarina sédica

A sacarina sodica (Figura 5) é um solido cristalino incolor (branco) de férmula
molecular C7HsNNaO3S. A forma sodica é bastante soluvel em &gua (aproximadamente 1.200
g/L a temperatura ambiente) e pertencente ao grupo do qual também fazem parte a sacarina de
calcio e a sacarina sob a forma protonada. Assim como o acesulfame de potéssio, a sacarina é
um exemplo de edulcorante caracterizado pela estrutura N-sulfonil amida, ou seja, que possuli
0 grupo CONHSO; em sua estrutura. A forma dihidratada da sacarina sddica
(C7H4sNNaO3zS+2H>0) também costuma ser referenciada tanto quanto a forma anidra. A
sacarina é considerada um é&cido forte?, cujos sais sofrem hidrélise dependendo do pH da
solucdo (BRANEN et al., 2002; ROWE et al., 2006; MITCHELL, H., 2006).

O
Figura 5. Representacdo da estrutura molecular da sacarina sodica dihidratada.

A sacarina sodica, bem como a forma protonada, apresenta boa estabilidade térmica,
seja enquanto substancia isolada ou enquanto parte de um alimento, caracteristica
imprescindivel para um aditivo. Ha evidéncias de que sua decomposicdo em quantidades
significativas ocorreria somente em temperaturas acima de 120°C em pH abaixo de 2 por mais
de uma hora. A sacarina, principalmente sob a forma acida, € capaz de reagir com
macromoléculas, gerando precipitados. Recomenda-se que seu armazenamento se dé em
recipientes fechados e em locais secos e arejados (BRANEN et al., 2002; ROWE et al.,
2006).

Os subprodutos majoritarios formados na decomposicédo da sacarina dependem do pH

do meio. Em pH é&cido a hidr6lise produz quase que exclusivamente acido 2-sulfobenzdico.

2 Ha diferentes valores de pKa para a sacarina disponiveis na literatura: 1,6 a 25°C segundo ROWE et al., 2006,
e 2,32 segundo DEAN et al., 1985.
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Conforme o pH aumenta, ocorre a formacdo de &cido 2-amino-sulfobenzoico (ou a forma
correspondente desprotonada). Ambos compostos podem ser eventualmente encontrados
como contaminantes em quantidades traco em amostras comerciais de sacarina. Uma vez que
a sacarina pode ser considerada altamente estavel, ha pouca ou nenhuma preocupacdo com a
perda do dulgor ou outras consequéncias da decomposi¢do de sua molécula, sendo a mesma,
portanto, segura para consumo (MITCHELL, H., 2006).

A sacarina costuma ser utilizada em bebidas, como adogante de mesa e em produtos
de higiene bucal como, por exemplo, pastas de dentes e enxaguantes bucais. Ela € também
comumente utilizada em blends com ciclamatos e aspartame devido a efeitos de sinergia.
Além desta razdo, quando associada a outros edulcorantes, a quantidade de sacarina requerida
para conferir o sabor doce € menor, o que reduz também a percepcdo de um after-taste

metalico, relatado por cerca de 25% da populacdo (ROWE et al., 2006).

2.5. Stevia (glicosideos de esteviol)

Os glicosideos de esteviol sdo substancias naturalmente encontradas nas folhas da
Stevia rebaudiana, planta nativa do norte do Paraguai, mas cultivada em outros paises da
América do Sul (inclusive no Brasil) e também no Japdo, na China e na Coréia do Sul. O
esteviol (Figura 6) é, na verdade, a aglicona (ou genina)® caracteristica dos glicosideos de
esteviol. Dentre estes glicosideos diterpenos, destaca-se, devido ao grande interesse
académico e comercial, o esteviosideo (Figura 7), isbmero predominante em todas as
variedades de Stevia®. E importante ressaltar que o perfil de composicdo distribuido dentre os
diferentes isdmeros de glicosideos de esteviol depende principalmente da origem da planta,
mas pode ser também influenciado pelas condicGes de cultivo (MITCHELL, H., 2006).

Dependendo de quantas e/ou quais moléculas glicidicas estdo ligadas ao esteviol, tem-
se diferentes glicosideos, com propriedades sensoriais também distintas. O esteviosideo
consiste na molecula de esteviol ligada a uma glicose e a uma soforose, dissacarideo
composto por 2 moléculas de glicose (do inglés, sophorose). Ja o rebaudiosideo A (Figura 8)
consiste no esteviol ligado a uma glicose e um trissacarideo composto por 3 moléculas de
glicose. Conforme o esperado, por conter mais grupos polares em sua estrutura, o
rebaudiosideo A é mais solivel em agua do que o esteviosideo, cuja solubilidade relatada na

literatura equivale a menos de 1% (m/v). Apesar disso, dado o potencial poder de dulcor

3Aglicona ou genina é o nome dado a parte néo glicidica de um glicosideo.
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destas substancias, esta caracteristica ndo compromete seu uso como aditivo edulcorante. O
gosto do rebaudiosideo A também é considerado mais parecido com o da sacarose, enquanto 0
esteviosideo possui um gosto doce, mas acompanhado de um gosto amargo. Devido a este
amargor apresentado pelo esteviosideo, que naturalmente costuma ser o isémero
predominante na S. rebaudiana, foram desenvolvidas variagdes oriundas de cruzamentos nos
quais o rebaudiosideo A prevalece, existindo inclusive um produto que alega ser composto
por 99% de rebaudiosideo A (MITCHELL, H., 2006).
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Figura 7. Representagdo da estrutura molecular do esteviol.
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Figura 6. Representacédo da estrutura molecular do esteviosideo.

Tanto o esteviosideo quanto o rebaudiosideo A sdo considerados estaveis. Um estudo
detalhado conduzido com amostras purificadas destas substancias em solu¢do aquosa, em
concentragfes de 6,5 mg/mL (cerca de 10 vezes o maior limite maximo permitido pela
ANVISA para alimentos), relatou perdas significativas quando submetidas a 100 °C por
periodos variando entre 4 e 65 horas, em pH neutro e em solugdes acidificadas com &cido
fosforico e &cido citrico. A degradacdo de ambas as substancias em meio &cido foi maior

nessas condigdes. Entretanto, mesmo as amostras acidificadas, quando submetidas a
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aquecimento a 60 °C por até 137 h, ndo demonstraram sinais apreciaveis de degradac&o.
Amostras de bebidas carbonatadas contendo &cido fosforico e &cido citrico, sem a presenca de
conservantes, adogcadas apenas com esteviosideo e rebaudiosideo A também foram analisadas.
As amostras de bebidas carbonatadas acidificadas tanto com &cido citrico quanto com acido
fosférico ndo apresentaram alteragdes significativas a 4 °C ou a temperatura ambiente por 5
meses quando adogadas com esteviosideo na concentracdo de 0,1%. Foram observadas perdas
de concentracao significativas nestas solugdes ap0s 4 meses submetidas a 37 °C. As amostras
adocadas com rebaudiosideo A ndo demonstraram alteracdes significativas durante 4 meses a
4 °C, 3 meses a temperatura ambiente ou 1 més a 37 °C. Quando submetidas a aquecimento a
60 °C, ambas as amostras de bebidas contendo esteviosideo e rebaudiosideo A apresentaram

nenhuma ou pequena perda de concentragdo durante 137 h.
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Figura 8. Representacdo da estrutura molecular do rebaudiosideo A.

O esteviosideo apresentou grande estabilidade frente a exposicao a luz solar, ndo tendo
sido observadas alteracdes significativas em quaisquer amostras analisadas por este estudo.
Sob mesmas condi¢es, entretanto, o rebaudiosideo A sofreu até 22% de perda nas amostras
de bebidas carbonatadas e acidificadas. Apesar disso, ndo foram detectados novos produtos de
degradacéo e nem foi percebido off-taste (gosto ruim) em nenhum destes casos. Em relagéo as
propriedades sensoriais, ndo foram percebidas alteracdes além da dogura dentre as amostras
submetidas as condigdes estudadas. As perdas de dulgor nas amostras com degradacao
inferior a 10% dificilmente foram percebidas, tanto para o esteviosideo quanto para o
rebaudiosideo A. Os produtos de degradacdo detectados demonstraram que, quando
degradado, o esteviosideo d& origem a glicose, esteviolbiosideo e um subproduto néo
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identificado por este estudo. N&o foram identificados subprodutos de degradacdo do
rebaudiosideo A (CHANG et al., 1983).

Apesar do exemplo de estudo supracitado, uma vez que apenas a extracdo e a
purificacdo dos glicosideos de esteviol ndo permite obter nenhum dos isdmeros de forma
isolada, a maior parte dos trabalhos conduzidos utiliza amostras contendo misturas ao invés
de algum isdbmero puro. Mesmo assim, nos paises onde é permitido o uso de Stevia® como
alternativa ao agucar, a utilizacdo da mistura, por vezes declarada como “glicosideos de
esteviol” (forma utilizada, por exemplo, no Brasil), ndo compreende uma limitagdo ou
restricdo para a industria. Além de ser utilizada também como adogante de mesa, a Stevia®
pode ser encontrada em alimentos como bebidas, doces, gomas, sorvetes, iogurtes, chas e etc
(MITCHELL, H., 2006).

Apesar do esteviosideo e do rebaudiosideo A serem 0s isdbmeros geralmente presentes
em maiores quantidades nas folhas de Stevia, existem diversos outros glicosideos de esteviol
que também estdo presentes, mesmo que em menores quantidades. E importante ressaltar
também que a cada descoberta de um novo glicosideos de esteviol, ap6s isolada e identificada
a nova substancia, sao conduzidos diversos estudos para atestar sua seguranca para consumo
como aditivo alimentar (MITCHELL, H., 2006).

2.6. Sucralose

A sucralose (Figura 9), comercialmente conhecida como Splenda®, é um sélido
cristalino incolor (branco) ndo higroscopico e bastante solivel em &agua (28,2 g/100 ml a
20°C). Trata-se de um derivado tricloro da galactosacarose, epimero* da sacarose no carbono
4, e cuja formula molecular é C12H19Cl30g (BRANEN et al., 2002; MITCHELL, H., 2006;
ROWE et al., 2006).

A estabilidade da sucralose relatada na literatura é consideravelmente alta e, portanto,
seu armazenamento ndo necessita de quaisquer condi¢fes especiais. A conservacdo deve ser
ao abrigo de umidade, sem exposicdo ao calor e em recipientes fechados. Apesar de néo
apresentar um ponto de fusdo bem definido, a sucralose se decompde a uma temperatura de
aproximadamente 125 °C. Ainda assim, ndo ha perda de dulcor significativa nos alimentos
contendo sucralose que passam por tratamentos ou processos térmicos, como, por exemplo,

cozimento, pasteurizacdo, processamento UHT (do inglés, ultra high temperature) e

4 Epimeros sdo diasteroisdmeros que diferem em apenas um centro quiral.
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esterilizagdo. Quando submetida a elevadas temperaturas, a sucralose pode sofrer
decomposic¢do, gerando mondxido e didxido de carbono, aléem de pequenas quantidades de
acido cloridrico (MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006).
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Figura 9. Representagdo da estrutura molecular da sucralose.

Estudos indicam que, em solucdo aquosa, a sucralose se mantém estavel e que nao ha
evidéncias significativas de reagdes entre a sucralose e outros aditivos alimentares ou
componentes de alimentos, mesmo considerando-se alimentos de pHs &acidos e longos
periodos de acondicionamento. Entretanto, sua estabilidade é maior em pHs de 5 a 6 (ROWE
et al., 2006).

Quando submetida a condicdes de pH abaixo de 3 e temperatura igual ou superior a 35
°C, a sucralose em solucdo aquosa sofre hidrolise, resultando em seus componentes
monossacarideos: 4-cloro-4-deoxigalactose e 1,6-dicloro-1,6-dideoxifrutose. A reacdo € lenta
e se processa de maneira similar ao mecanismo de hidrdlise da sacarose. A diferenca na
estabilidade que os atomos de cloro conferem a ligacdo glicosidica da molécula de sucralose
frente a protonacdo é o que justifica sua hidrolise ser aproximadamente duas ordens de
grandeza mais lenta que a hidrélise da sacarose. Tal atributo garante a preservacdao do sabor
doce em alimentos contendo sucralose (MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006).

Ha evidéncias de que a sucralose pura se decompde ap6s sua fusdo, a 125°C, gerando
CO2, H20, HCI e alguns hidrocarbonetos aromaticos policlorados que seriam potencialmente
prejudiciais a satide. Uma das hipoteses acerca destas evidéncias é de que estes compostos
aromaticos policlorados poderiam ser formados, inclusive, a cerca de 100°C, temperatura de
ebulicdo da &gua, 0 que representaria uma preocupacao ao considerar-se o preparo de chés e
café, por exemplo. A formacéo destes compostos aromaticos estaria relacionada justamente a
presenca de cloro na molécula. Evidéncias como estas exemplificam a importancia de que

aditivos alimentares sejam exaustivamente estudados e testados de maneira a garantir a
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seguranga dos consumidores. De toda forma, é importante considerar que a interacdo com 0s
outros componentes de uma matriz alimentar ndo pode ser totalmente desconsiderada ao
avaliar os resultados de estudos sobre aditivos edulcorantes (DE OLIVEIRA et al., 2015).

A sucralose é um dos aditivos edulcorantes mais estudados no mundo e existem
muitos estudos que confirmam sua seguranga para 0 consumo humano nos limites
estabelecidos pelos 6rgdos reguladores. Ndo ha indicios de que seja uma substancia
carcinogénica, nem que a sucralose seja quebrada no trato gastrointestinal ou acumulada no
tecido adiposo (BAIRD et al., 2000; BRANEN et al., 2002).

A qualidade do dulgor e a excelente estabilidade conferem a sucralose grande
versatilidade no que diz respeito ao seu uso em alimentos como aditivo edulcorante. Sendo
assim, é comum encontrar bebidas, biscoitos, sorvetes, molhos, produtos enlatados, gomas,
iogurtes, doces, dentre outros exemplos de alimentos contendo sucralose (MITCHELL, H.,
2006).

3. Histérico dos aditivos edulcorantes

Neste topico pretende-se apresentar, em ordem cronoldgica, a histdria de cada
edulcorante selecionado para este trabalho, principalmente no que diz respeito a sua
descoberta e ao inicio da utilizagdo de cada uma destas substancias como aditivos alimentares.

A sacarina foi o primeiro composto organico doce mais potente que a sacarose a ser
desenvolvido comercialmente. Sua descoberta data de 1879 e é atribuida aos quimicos Ira
Remsen e Constantine Fahlberg, da Universidade de Johns Hopkins, nos Estados Unidos.
Inicialmente a sacarina foi utilizada como antisséptico e conservante, mas seu uso como
edulcorante se estabeleceu logo em seguida. O Método Remsen-Fahlberg, desenvolvido pelos
quimicos, permitiu que a sacarina fosse o primeiro produto a ser comercializado pela
Monsanto Chemical Company, fundada em 1901 por John F. Queeny e adquirida pela Pfizer
em 2002. Na década de 1950, a Maumee Chemical Company desenvolveu um novo processo
mais eficiente para a producdo comercial de sacarina. A empresa foi adquirida pela Sherwin
Williams Company, em 1966, que vendeu a producdo de sacarina em 1985 a PMC
Specialities Group, Inc. (BRANEN et al., 2002; MIT-CHELL, H., 2006).

A descoberta da Stevia® como adocante ¢ atribuida ao botanico italo-suico Moisés S.
Bertoni, em 1901, mas estima-se que a planta j& era utilizada por indigenas, para adogar

comidas e medicamentos, antes da chegada dos espanhdis, na América do Sul. Os glicosideos
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de esteviol provenientes da Stevia®, entretanto, sé foram identificados pela primeira vez em
1931 pelos pesquisadores franceses M. Bedeland R. Lavielle (INTERNATIONAL STEVIA
COUNCIL).

O ciclamato de sodio foi sintetizado em 1937 por Michael Sveda, estudante de
graduacdo na Universidade de Illinois, que descobriu sais de &cido ciclohexilsulfamico (sais
de acido ciclamico, ou ainda, ciclamatos) que possuem gosto doce. Apesar disto, a primeira
producdo comercial s6 ocorreu nos Estados Unidos em 1950.

Em 1965, nos Estados Unidos, o aspartame foi descoberto acidentalmente por J.D.
Schlatter nos Laboratérios G.D. Searle, que atualmente também fazem parte do Grupo Pfizer
(BRANEN et al., 2002; MITCHELL, H., 2006).

Em 1967 uma indastria quimico-farmacéutica alema chamada Hoechst AG
(atualmente Nutrinova Nutrition Specialties & Food Ingredients GmbH) conduziu reagdes
utilizando o intermedirio isocianato fluorosulfonil e substancias contendo um anel di-hidro-
oxatiazinona dioxido, resultando em produtos nos quais foi evidenciado gosto doce pela
primeira vez. Tal observacéo propiciou a criacdo de um projeto de pesquisa com o objetivo de
desenvolver um novo adocante, o qual culminou na descoberta do acesulfame de potassio
(ARPE, 1978).

A sucralose foi descoberta em 1976 e é resultado de um amplo programa de pesquisa
conduzido na década de 1970 pela Tate &Lyle PLC, fornecedor global de ingredientes para a
industria de alimentos e bebidas ha 160 anos, sediada em Londres. O objetivo do programa
era descobrir novas utilidades para o acucar, além da alimenticia, de maneira que fossem
exploradas as areas de detergentes, plasticos, etc., porém sem grandes éxitos. Uma das linhas
de pesquisa, em parceria com o Professor Les Hough, da Universidade de Londres Queen
Elizabeth College, buscava examinar a natureza doce da sacarose e 0s fatores responsaveis
por seu gosto agradavel. Apos a sintese e avaliacdo de centenas de derivados da sacarose,
observou-se um pequeno grupo de derivados halogenados em posicdes especificas da
molécula nos quais a percepcdo de dulcor era mais acentuada que a sacarose. A sucralose,
derivado tricloro da sacarose, destacou-se frente aos demais compostos do seleto grupo
devido ao seu atendimento de outros requisitos necessarios para um aditivo edulcorante, como
a alta resisténcia ao calor, boa estabilidade quimica, grande solubilidade em &gua e baixa
toxicidade (BRANEN et al., 2002; MITCHELL, H., 2006).

A Figura 10 esguematiza uma Linha do Tempo construida para apresentar, de

maneira visual, o ano de descoberta de cada edulcorante. No caso da Stevia, sdo destacados 0s
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anos de sua descoberta enquanto nova espécie (1902) e o ano de identificacdo dos glicosideos
de esteviol (1931). No caso do ciclamato, séo destacados o0s anos de sua descoberta (1937) e o

ano da sua primeira producao comercial (1950).

1902 1937-1950 1967
Stevia ciclamato Ace-K

%% %% %% %

1879 1931 1965 1976
sacarina glicosideos aspartame sucralose
de esteviol

Figura 10. Linha do Tempo apresentando os anos de descoberta de cada edulcorante.

4.  Sintese
4.1. Acesulfame de potassio

A sintese inicialmente descoberta e utilizada para a producdo comercial envolvia
substancias de partida dificeis de manusear, o que levou ao desenvolvimento de processos
alternativos. Um destes processos consiste na reacdo de acetoacetamida com trioxido de
enxofre. Presume-se a formacdo de N-sulfoacetoacetamida, que na sequéncia € desidratada
pelo excesso de trioxido de enxofre, formando didxido de oxatiazinona (traducéo livre de
oxathiazinone dioxide), a qual € neutralizada com hidréxido de potéssio, resultando no
acesulfame de potéssio (Figura 11). Também é relatada a reacdo da acetoacetamida com
fluoreto de sulfurila e carbonato de potassio com bom rendimento (AGER et al., 1998; ARPE,
1978; MITCHELL, H., 2006).

o o S04 — S04
/U\/[L — 3 |O 0. =0 OH —_—
MH

) HN—sQ, HN—SQ;
OH OH
— o, _HoH —
o o + Tk = 9 o)
/ MeOH -/
HN—S0, K N=s0,

Figura 11. Sintese do acesulfame de potassio a partir da reacdo da acetoacetamida com
trioxido de enxofre.
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4.2. Aspartame

O aspartame € produzido pela combinagdo, enzimatica ou ndo-enzimatica, de uma
molécula de L-acido aspartico e uma molécula de L-fenilalanina ou DL-fenilalanina. E
importante ressaltar que o processo enzimatico, por ser enantioseletivo, produz apenas o o-
aspartame (S,S-aspartame), enquanto 0 processo nao-enzimaticoproduz tanto o a-aspartame
quanto o B-aspartame (R,R-aspartame) (Figura 12). Uma vez que a forma [ ndo apresenta
poder de dulgor, mas sim gosto amargo, 0 processo ndo-enzimaticorequer uma etapa adicional

de purificacdo para a separacédo deste isomero (ROWE et al., 2006).

HO 0 0 OH

Ir=
T

Figura 12. Representagdo das estruturas do a-aspartame (S,S)-aspartame, a esquerda, e
do B-aspartame (R,R)-aspartame, a direita.

Apesar da descoberta do aspartame pela G.D. Searle, foi a companhia japonesa
Ajinomoto que desenvolveu e patenteou a maioria dos processos utilizados para a produgédo
comercial de aspartame. A maior parte destes processos consiste nas etapas de protecdo dos
grupos de cada molécula de aminoécido ndo envolvidos na sintese do aspartame, seguidas das
etapas de formacdo da ligacdo metil-éster, remogcdo dos grupos protetores, extracdo e
purificacdo e cristalizagdo do aspartame.

A maioria dos processos de catlise enzimética de producdo de aspartame utiliza
proteases para sintetizar o dipeptideo a partir dos aminoacidos precursores contendo ainda
assim o0s grupos protetores (Figura 13). Uma vez que o dipeptideo formado é menos soltvel
que os aminoacidos individualmente, o equilibrio da reag&o é deslocado favorecendo a sintese
do aspartame. A remocéao dos grupos protetores em uma etapa posterior a formagédo da ligacao
metil-eéster pode ser feita de maneira quimica ou enzimatica. A utilizacdo de processos
enzimaticos para a producédo de aspartame comecgou a ser patenteada no final da década de
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1970 pela companhia japonesa Toyo Soda Manufacturing Co. Ltd (atualmente Tosoh
Corporation) e apresenta como vantagem a possibilidade de ser utilizada a DL-fenilalanina,
que apresenta melhor custo-beneficio em relacdo a L-fenilalanina por se tratar de uma forma
opticamente menos pura, sintetizada quimicamente (AGER et al., 1998; MITCHELL, H.,
2006).
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Figura 13. Representacdo do processo enzimatico de sintese do precursor do aspartame
(® = grupo protetor).

4.3. Ciclamato de sédio

A sintese do &cido ciclamico consiste na sulfonagdo da cicloexilamina. Para esta etapa
podem ser utilizados diversos agentes sulfonantes, como, por exemplo, o 4cido
clorossulfarico (HSO3Cl), o é&cido sulfamico (H3NSOs), acido sulfdrico fumegante
(H2S04+S03) ou outros. A obtencdo dos ciclamatos, sais do &cido ciclamico, envolve na
sequéncia uma etapa de neutralizagdo com a base correspondente (Figura 14). Normalmente
é utilizado o hidréxido de sddio, obtendo-se assim o ciclamato de s6dio, mas também podem
ser produzidos os ciclamatos de célcio, potassio, magnésio ou podem ser utilizadas bases
organicas, como a trietilamina ou trimetilamina, para uma posterior conversao nos sais de
cations metalicos (BRANEN et al., 2002; MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006).

sulfonacao

MNaOH
4 NHS0O4Na

Figura 14. Sintese do ciclamato de sodio a partir da cicloexilamina.
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4.4. Sacarina

A sacarina originalmente foi obtida por uma série de reacdes conhecidas como Método
Remsen-Fahlberg (Figura 15), em homenagem aos seus descobridores. O método consiste na
sulfonacdo do tolueno, seguida pela reacdo com amonia para a formacdo da o-
metilbenzenosulfonamida. Em seguida, uma etapa de oxidacdo e posterior aquecimento
promovem a formacdo da sacarina. Como agentes oxidantes podem ser utilizados, por
exemplo, permanganato ou dicromato de potassio, acido crémico, ar, oxigénio ou ainda uma
oxidacdo eletroquimica. A principal desvantagem deste método é a obtencdo da mistura dos

isdbmeros orto e para como produtos da sulfonagéo.

CH;
CH; CH,
1. CrSO4H SOzNH;
4‘ +
2. NH4
SO,NH,
o}
CH; COOH
oxidacao H,O

0

Figura 15. Sintese da sacarina a partir do tolueno.

No inicio da década de 1950 um novo da processo utilizado pela Maumee Chemical
Company utilizava como material de partida o antranilato de metila, conhecido por seu uso
como flavorizante de uva. Este processo resolvia o problema da geracdo do isbmero para
(indesejado), uma vez que a substancia inicial ja consistia no isdbmero orto. O processo
Maumee (Figura 16) consiste basicamente nas etapas de formacao de um sal de diazénio com
nitrito em meio acido, reagdo com cloro e didxido de enxofre, e uma etapa de reacdo com
amonia, promovendo a formagdo da sacarina na forma acida como produto final (AGER et
al., 1998; MITCHELL, H., 2006; ROWE et al., 2006).
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Figura 16. Sintese da sacarina a partir do antranilato de metila.

4.5. Stevia (glicosideos de esteviol)

Os glicosideos de esteviol sdo comumente obtidos de folhas secas da S. rebaudiana, nas
quais estdo presentes em concentracfes de aproximadamente 10% (m/m). A purificagcdo
envolve etapas de extracdo aquosa, descoloracdo, remocao de impurezas, troca idnica e
cristalizacdo ou secagem por atomizacdo (spray-drying). Dessa forma, obtém-se uma mistura
dos glicosideos, uma vez que os procedimentos aplicados ndo permitem selecionar isdmeros
especificos e isola-los em sua forma pura. Entretanto, atualmente, ja sdo possiveis algumas
interconversdes de um isdmero em outro por meio de enzimas produzidas por engenharia
genética. O avanco da tecnologia também ja permite a obtencdo de glicosideos de esteviol
idénticos aos extraidos da Stevia por meio de fermentacdo de milho, utilizando-se cepas de
levedura geneticamente modificada (INTERNATIONAL STEVIA COUNCIL; MITCHELL,
H., 2006). A Stevia apresenta alto potencial de commodity agricola, uma vez que a quantidade
de glicosideos de esteviol presentes em suas folhas é consideravelmente expressiva. Ainda
assim, a producdo biotecnologica dos glicosideos compreende uma alternativa para sua

producéo.

4.6. Sucralose

A sucralose € produzida a partir da substituicdo de trés hidroxilas de uma molécula de

sacarose por atomos de cloro, com a inverséo de configuracdo R-S da hidroxila no carbono 4
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do anel glicosidico (C-4). Seu processo de sintese (Figura 17) consiste basicamente nas
etapas de protecéo seletiva de alguns grupos hidroxila, seguida pela reacdo com cloreto de
sulfurila para a substituicdo pelos atomos de cloro, posterior remogédo dos grupos protetores e

purificacdo da sucralose obtida.
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Figura 17. Sintese da sucralose a partir da sacarose.

A protecdo das hidroxilas dos carbonos primarios da sacarose € feita por meio da
reacao com cloreto de trifenilmetila (TrCl) e DMAP (4-dimetilaminopiridina) e a protecdo das
hidroxilas dos carbonos secundarios da sacarose é feita por meio da reacdo de acetilagdo com
anidrido acético ou cloreto de acetila. A adicdo de acido acético restitui as hidroxilas dos
carbonos primarios e, em seguida, o produto obtido é aquecido em refluxo a 125°C em meio
de 4-metilpentan-2-ona e acido acético, o que promove um rearranjo do grupo acetil no
carbono C-4 para o carbono primario e, por sua vez, a migracdo da hidroxila deste para o
carbono 4. Esta etapa crucial garante que a molécula inicial de sacarose sofra substituicdo das
hidroxilas por atomos de cloro nas posicdes especificas necessérias para a obtencdo da
sucralose ao final, além de manter a protecao das hidroxilas nas demais posi¢des. Em seguida,
a reacdo de substituicdo das hidroxilas é realizada com cloreto de sulfurila, fosgénio (COCI.)
ou cloreto de tionila (SOCI2) em meio de 6xido ou sulfeto de trifenilfosfina, com a inverséo
da configuracdo R-S do carbono C-4. A reacéo final de remogéo dos grupos protetores por
meio da adicdo de uma base e metanol ao meio tem como produto a sucralose, que sem
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seguida é submetida as etapas de purificacdo e recristalizacdo (AGER et al., 1998;
MITCHELL, H., 2006).

5. Poder de dulcor

A preferéncia pelo gosto doce é inata e universal entre os seres humanos. Alguns
estudos revelam indicios de que a identificacdo de carboidratos por meio do paladar € uma
caracteristica evolutiva que permitiu o reconhecimento de fontes de agUcares disponiveis em
vegetais, ou seja, a sensacdo agradavel proveniente de gostos doces é sensorialmente e
subconscientemente interpretada por seres humanos, dentre outras espécies, como sinal de que
o alimento em questdo pode ser fonte de energia. Além disso, o gosto doce costuma provocar
sensacOes de felicidade e prazer, estando relacionado aos centros de recompensa no cérebro,
enquanto outros sabores como, por exemplo, o gosto azedo e o amargo, costumam ser
interpretados como um alerta para a possivel presenca de toxinas e outras substancias que,
muitas vezes, sinalizam que o alimento em questdo ndo deve ser consumido (BEAUCHAMP,
2016; BERRIDGE et al, 2008; SORENSEN et al, 2003).

Uma vez que os aditivos edulcorantes sdo muito mais potentes em termos de se conferir
gosto doce quando comparados & sacarose ou outros aglcares naturalmente presentes nos
alimentos, a utilizacdo destes aditivos requer pequenas quantidades para se conseguir o efeito
desejado em formulacdes. Normalmente a substituicdo do acglUcar por edulcorantes esbarra
também em limitacdes de performance de uma formulacdo. Isso se deve ao fato de que a
sacarose € responsavel por conferir aos alimentos, além do gosto doce, propriedades
funcionais em termos de “bulk” (volume, em uma traducéo livre), textura e conservacao (em
caldas e geléias, por exemplo, as altas concentracGes de sacarose e/ou outros agucares Sdo
responsaveis por diminuir a atividade de agua e, desta forma, dificultar a proliferacdo de
microrganismos), além de ser uma fonte energética (BRANEN et al., 2002; ROWE et al.,
2006).

E importante ressaltar que a utilizacdo de edulcorantes em alimentos pode gerar
diferentes intensidades e perfis de sabor doce. Ha diversos fatores envolvidos na escolha do
adocamento de um produto durante sua etapa de desenvolvimento e € necessario considerar,
por exemplo, as condi¢bes de processamento durante o processo produtivo, estado fisico,
temperatura recomendada para o consumo, pH, textura, presenga ou auséncia de determinadas

substancias na matriz, etc. A dogura percebida também depende intrinsecamente do alimento
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ou bebida em questdo na qual um aditivo edulcorante é utilizado. Este pardmetro depende
certamente da concentracdo, mas pode variar também, por exemplo, de acordo com o método
sensorial utilizado durante o desenvolvimento de um produto (GWAK et al., 2012; WIET et
al., 1992).

Os estudos de andlise sensorial costumam envolver dois grandes grupos de métodos:
0s métodos discriminantes e os métodos descritivos. Os métodos discriminantes consistem
basicamente na identificacdo de uma opcéo, dentre duas ou trés, que apresente determinada
propriedade de maneira mais evidente ou pronunciada, como, por exemplo, determinado
gosto, sabor ou mesmo semelhanca a uma referéncia. Os métodos descritivos, por sua vez,
consistem na identificacdo, quantificacdo e descricdo de determinado atributo sensorial em
um produto e, portanto, costumam providenciar informacbes mais detalhadas acerca das
amostras analisadas. Individuos que recebem treinamentos em métodos sensoriais descritivos
sdo capazes de determinar a presenca ou a intensidade de uma caracteristica em particular,
agindo de maneira analoga a um instrumento analitico (MURRAY et al., 2001; PIGGOTT et
al., 1998).

O poder de dulgor dos aditivos edulcorantes €, na grande maioria das vezes,
comparado frente a sacarose, utilizando-se equivaléncias em massa. Particularmente nos casos
de comparacgdo com os glicosideos de esteviol, uma vez que se trata de substancias extraidas
de uma planta, o poder de dulgor pode variar de acordo com as condicGes de cultivo da safra.
(BRANEN et al., 2002)

Os procedimentos e as metodologias de comparacdo de dulcor comumente descritos
na literatura utilizam solucBes aquosas de diferentes concentragfes de sacarose e solugdes
aquosas contendo os edulcorantes ou blends (misturas) nas concentracGes equivalentes
(GWAK et al., 2012; SCHIFFMAN et al., 2007; WIET et al., 1992).A utilizacdo de blends de
edulcorantes costuma ser uma das formas de melhorar a qualidade do gosto doce de um
produto nesse sentido, bem como a utilizacdo de outros aditivos ou ingredientes
(SCHIFFMAN et al., 2007).

Muitos individuos identificam gostos especificos em alimentos e bebidas adogados
com edulcorantes, gostos estes que sdo atribuidos a esses aditivos. Dentre os termos e
expressoes utilizados para descrever tais gostos, podemos destacar: “off-note” ou “off taste”,
para referir-se a determinado gosto que acompanhe o gosto doce; e “aftertaste”, para referir-
se ao gosto que é sentido apds a percepcdo do gosto inicial, por vezes chamado também de

“lingering”, nos casos em que ha um gosto residual deixado pelo edulcorante. Normalmente o
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gosto amargo é relatado com frequéncia por pessoas ao consumirem produtos contendo
edulcorantes (MITCHELL, H., 2006). Outro aspecto crucial que costuma diferenciar produtos
adocados com sacarose e produtos adogados com edulcorantes € o perfil temporal de dulcor,
ou seja, a percepc¢do do gosto doce ao longo do tempo, durante o consumo de um alimento ou
bebida, propriedade caracteristica de cada substancia adogante (MITCHELL, H., 2006). O
perfil temporal de dulcor da sacarose, de alguns edulcorantes e de um blend esta

exemplificado na Figura 18.

Ace-K

Ace-K + Sucralose

Sacarose

— — Aspartame

Sucralose

Intensidade do Dulgor

Tempo

Figura 18. Perfil temporal de dul¢or da sacarose em comparagdo com o acesulfame de
potéssio, o aspartame, a sucralose e um blend de acesulfame + sucralose.

O conceito de “sinergia” ¢ muito utilizado para descrever um fato interessante e
frequentemente percebido na utilizacdo de blends de edulcorantes: a mistura de dois ou mais
edulcorantes costuma resultar em uma intensidade de dulcor quantitativamente superior a
esperada pela simples combinacdo de cada um. Além disso, costuma haver também uma
melhoria qualitativa, justificada pela sobreposi¢do do perfil temporal de dulgor de cada
edulcorante. Este conceito estd, portanto, associado a qualidade do adocamento de um
alimento ou bebida, pois devido aos efeitos de sinergia € possivel se obter produtos que
apresentem gosto doce mais proximo aquele proporcionado pela sacarose (MITCHELL, H.,
2006; SCHIFFMAN et al., 2007; SHANKAR et al., 2013).

Dentre os blends de edulcorantes popularmente conhecidos por refletirem bem os

efeitos de sinergia podemos citar a mistura de ciclamato e sacarina na propor¢do de 10:1
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(BRANEN et al., 2002; ROWE et al., 2006). Entretanto, é importante destacar que nem
sempre a utilizacdo de blends representa necessariamente uma vantagem. Uma vez que
produtos adocados com glicosideos de esteviol, por exemplo, costumam explorar alegacfes
com apelo a naturalidade, séo raros 0s casos em que esse edulcorante € utilizado em conjunto
com outros edulcorantes classificados como artificiais (MITCHELL, H., 2006). O que pode
acontecer, é 0 uso dos glicosideos de esteviol em conjunto com a propria sacarose, dando
origem a versdes de produtos com menor valor caldrico, como é o caso da Coca-Cola Life®,
versdo da Coca-Cola com valor caldrico intermediario entre as versdes comum (que contém
somente sacarose) e zero/sem aclcar (que contém um blend de aspartame, acesulfame de
potassio e ciclamato).

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas associadas ao dulcor de cada aditivo
edulcorante retratado neste trabalho de maneira compilada e a Tabela 2 apresenta os offnotes
mais comumente associados a cada edulcorante. A Figura 19 foi construida com base na
Tabela 1 e apresenta, de maneira gréfica, o poder de dulcor de cada edulcorante comparado a

Sacarose.

Tabela 1. Caracteristicas associadas ao dulcor de cada aditivo edulcorante.

Poder de dulgor
comparado a sacarose

Edulcorante Descric¢do do dulgor
1 outras

ISA fontes?
Acesu[far_ne 130-200 | 150-200 dulgor perqeb!do rapidamente e sem lingering;
de potassio after taste ligeiramente amargo em alguns casos
Aspartame 200 180-200 dulcor bastante similar asacarose, dulcor prolongado,

lingering

Ciclamato 30-50 30-80 | after taste gosto quimico, amargo, salgado (ciclamato de sddio)
Sacarina 300-500 240-450 fraco a moderado after taste metélico, amargo
Stevia 200-300 50-450 after taste amargo
Sucralose 600 400-800 dulcor bastante S|m|IarI i{; ;Zi?r:gse, dulcor prolongado,

YINTERNATIONAL SWEETENERS ASSOCIATION
LIPINSKI, G-WVR., 1985; BRANEN et al., 2002; MITCHELL, H., 2006; CAROCHO et al..,
2017
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Tabela 2. Principais offnotes de cada edulcorante

Offnote Ace-K | Aspartame | Ciclamato | Sacarina Stevia Sucralose
amargo X X X X
gosto X
quimico
salgado X
metalico X
lingering X X
800
500
450
200
200 400
180 80 240
130
30 50
Ace-K Aspartame Ciclamato Sacarina Stevia Sucralose

Figura 19. Gréfico comparativo do poder de dulcor de cada edulcorante comparado em massa

6. Andlise

a sacarose

Os aditivos edulcorantes apresentam, respectivamente, limites de concentracdo

maxima permitida para uso em diferentes categorias de alimentos, 0s quais sdo estabelecidos

com base nas quantidades consideradas seguras para consumo e nas regulamentacoes

especificas de cada pais. Desta forma, sdo necessarios métodos analiticos capazes de

determinar a quantidade de um aditivo edulcorante presente em diferentes categorias de
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alimentos, a fim de se a garantir a seguranca dos consumidores e 0 cumprimento da
legislacéo.

Dentre os principais desafios que concernem a analise de edulcorantes em alimentos,
podemos citar a complexidade e a variabilidade das matrizes alimentares e, por sua vez, a
presenca de diferentes interferentes que podem causar inimeros problemas durante as
anélises, como, por exemplo, a ocorréncia de turbidez, a formacdo de emulsdes e,
principalmente, 0 mascaramento do analito. Os alimentos liquidos e bebidas oferecem uma
vantagem sobre alimentos sélidos, pois normalmente isso implica em uma menor necessidade
de pré-tratamento das amostras. Geralmente as etapas de preparo correspondem a
homogeneizacdo, extracdo, limpeza e concentracdo. A escolha adequada e a otimizacdo de
cada uma dessas etapas tém como objetivo maximizar a recuperacdo dos analitos e minimizar
a quantidade de compostos interferentes, o que promove assim uma reducdo no tempo de
andlise, elimina fontes de erro, melhora a sensibilidade aparente de um método e permite
identificacdo e quantificacdo mais acuradas dos analitos (ZYGLER et al., 2009).

Devido ao fato de os aditivos edulcorantes possuirem um poder de dulcor muito
superior a sacarose, eles sdo capazes de conferir gosto doce mesmo em pequenas quantidades,
o0 que significa que os métodos analiticos a serem utilizados devem ser capazes de identificar
e quantificar estes analitos em baixas concentracfes. Uma vez que a utilizacdo de blends de
edulcorantes em alimentos é mais comum do que o uso de apenas um edulcorante sozinho,
um critério desejavel é o de que os métodos de andlise sejam capazes de determinar 0s
analitos individualmente e simultaneamente. (YANG et al.,2009; ZYGLER et al., 2009).

A cromatografia liquida de alta eficiéncia (CLAE ou HPLC, do inglés high
performance liquid chromatography) acoplada com diferentes detectores € o método mais
utilizado devido a sua capacidade multianalitica, compatibilidade com as propriedades fisico-
quimicas dos edulcorantes, alta sensibilidade e robustez. De fato, o primeiro método descrito
na literatura capaz de separar e analisar satisfatoriamente misturas de edulcorantes utilizava
HPLC com deteccédo por espectrometria de massas (EM ou MS, do inglés mass spectrometry).
Atualmente também existem métodos de analise com HPLC acoplado a detectores de
espectrofotometria na regido do ultravioleta (UV), arranjo de diodos (DAD), detector
evaporativo com espalhamento de luz (ELSD, do inglés evaporative light scattering detector),
amperometria, coulometria, condutometria e fluorometria, mas é importante destacar que nem
todos sao aplicaveis para multianalises simultaneas de edulcorantes (KOYAMA et al., 2005;
WASIK et al., 2007; ZYGLER et al., 2009).
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Também s8o relatados outros métodos para determinacBes simultaneas de
edulcorantes, como, por exemplo, a cromatografia de troca ionica, a cromatografia gasosa
(ap0s reacdes de derivatizacdo) e a eletroforese capilar. Anélises envolvendo cromatografia
em camada fina, titulacdo potenciométrica e outros métodos eletroquimicos também séo
descritos na literatura, porém se restringem a menos aditivos edulcorantes, apesar de alguns
destes metodos apresentarem melhor sensibilidade e seletividade. Alguns métodos
eletroquimicos e espectroscopicos, por exemplo, sdo considerados mais rapidos, mais baratos
e requerem preparacdo mais simples das amostras. O poder de resolucdo dos métodos de
eletroforese capilar e de cromatografia de troca ionica, por exemplo, faz com que ambos
sejam boas alternativas ao HPLC. Entretanto, comparativamente, a eletroforese capilar é
menos robusta e a cromatografia de troca idnica apresenta maiores limitacbes nos
mecanismos de separacdo. Cabe destacar que muitos destes métodos utilizados também
permitem a determinacéo de aditivos alimentares de outras classes, inclusive simultaneamente
a determinacdo de alguns edulcorantes (MITCHELL, H., 2006; ZYGLER et al., 2009).

Um estudo publicado em 2013, por exemplo, apresentou excelentes resultados de
sensibilidade na deteccdo e determinacdo simultanea de 9 aditivos edulcorantes (acesulfame
de potassio, ciclamato, sacarina de sodio, aspartame, alitame, neotame, sucralose, dulcina e
neohesperidina dihidrocalcona). Apds extracdo com uma solucdo tampédo de pH 4,5, as
amostras eram analisadas via HPLC-MS/MS. O estudo relata que 101 amostras de diferentes
lanches (snacks), bebidas, café, doces, biscoitos (cookies), chicletes, dentre outros puderam
ser satisfatoriamente analisadas aplicando-se a metodologia desenvolvida (LIM et al., 2013).

Atualmente a analise simultanea de edulcorantes de maneira robusta e confiavel ja é
possivel. Um dos desafios existentes, portanto, é a corrente busca por analises mais baratas,
mais rapidas, que demandem menos preparo das amostras e sejam aplicaveis em matrizes

cada vez mais complexas.

7. Regulatorio

A legislacéo brasileira referente aos aditivos edulcorantes, assim como a outras classes
de aditivos alimentares, & composta por uma série de documentos e regida principalmente
pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) desde o ano de sua criagdo, em
1999, mas com informag0es relevantes dispostas leis e decretos emitidos pelo governo federal

(e pelo Ministério da Salde e a Secretaria de Vigilancia Sanitaria em anos anteriores a criacdo
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da ANVISA). As alteracdes realizadas nas legislacGes vigentes, bem como a necessidade da
publicacdo de mais legislacdes, advém de diversos fatores, dentre eles a descoberta e/ou
desenvolvimento de novas substancias (novos aditivos), a evolugdo dos estudos
comprobatdrios do uso seguro para algumas substancias como aditivos alimentares, etc.

A Portaria n® 540, de 27 de outubro de 1997, emitida pela ANVISA / Ministério da

Saude e publicada no D.O.U. de 28 de outubro de 1997, dispdes sobre o “Regulamento
Técnico sobre Aditivos Alimentares - definicGes, classificacdo e emprego”. Nesta legislacéo,
harmonizada com outros instrumentos do MERCOSUL referentes a aditivos alimentares,
constam importantes informagdes sobre aditivos alimentares, dentre eles os edulcorantes.

De acordo com as defini¢Oes relevantes para este estudo apresentadas na Portaria n°
540/97, podemos citar a definicdo de “aditivo alimentar”, que “€ qualquer ingrediente
adicionado intencionalmente aos alimentos, sem propoésito de nutrir, com o objetivo de
modificar as caracteristicas fisicas, quimicas, biolégicas ou sensoriais, durante a fabricacgao,
processamento, preparacdo, tratamento, embalagem, acondicionamento, armazenagem,
transporte ou manipulacdo de um alimento. Ao agregar-se podera resultar em que o proprio
aditivo ou seus derivados se convertam em um componente de tal alimento. Esta definicdo
ndo inclui os contaminantes ou substancias nutritivas que sejam incorporadas ao alimento
para manter ou melhorar suas propriedades nutricionais. ”

A Portaria n° 540/97 também estabelece “Principios Fundamentais Referentes ao
Emprego de Aditivos Alimentares”, os quais compreendem questdes de boas praticas,
seguranca, qualidade, restricbes, recomendacGes, dentre outras, e define a funcdo de um
aditivo edulcorante, descrita como “substancia diferente dos agtcares que confere sabor doce
ao alimento”.

Sao apresentados também na Portaria n° 540/97 os “critérios de incluséo e excluséo de

aditivos” de acordo com o disposto:

5.1. A lista de aditivos alimentares constante da legislacdo vigente esta sujeito a

atualizacao de acordo com o avanco dos conhecimentos técnicos e cientificos.

5.2. Para fundamentacdo dos pedidos de incluséo e exclusdo de aditivos ou de
extensdo de seu uso, sdo aceitas as referéncias do Codex Alimentarius e da Uniéo
Européia. Podem também ser consideradas, como complementares, o
estabelecido pelo Food and Drug Administration (FDA - EUA).
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Por fim, o item 5.3 da Portaria n® 540/97 apresenta a seguinte lista de quatro outros

orgdos reconhecidos internacionalmente que podem servir de referéncia:

1. 1ARC: International Agency for Research on Cancer

2. JECFA: Joint FAO / WHO Expert Committee on Food Additives / World Health
Organization

3. National Institute of Public Health and Environmental Protection - RIVM - Research
for Man and the Environment

4. ITIC: International Toxicology Information Centre

Cabe ressaltar que o JECFA é o Orgdo internacional de maior relevancia,
influenciando consideravelmente praticamente todos os 6rgéos regulamentadores no mundo,
bem como as legislacbes de muitos paises. Existe, contudo, uma falta da percepcdo da
importancia e, por sua vez, de credibilidade destes 6rgdos regulamentadores por parte da
populacdo decorrente do compartilhamento de informacgdes falsas (fake news) de maneira
inconsequente. Apesar disto, as avaliacOes feitas pelo JECFA a respeito de cada aditivo
alimentar sdo as mais completas em termos de quantidade de estudos abarcados, podendo ser,
portanto, consideradas as mais confiaveis.

Além do JECFA, a FDA também é um dos oOrgdos regulamentadores de grande
relevancia. Ela estabelece, por exemplo, a sigla GRAS (do inglés Generally Recognized As
Safe) para se referir as substancias reconhecidas por especialistas como seguras para 0
consumo humano desde que utilizadas nas condigdes estabelecidas para uso (FDA).

Uma vez definido, do ponto de vista regulatério, o que séo aditivo alimentar e aditivo
edulcorante, foram reunidas a seguir neste trabalho outras principais legislacdes brasileiras em
vigor a respeito de aditivos alimentares edulcorantes, de acordo com sua ordem cronolégica
de publicacao.

A Portaria n° 28, de 13 de janeiro de 1998, emitida pela ANVISA e publicada no

D.O.U. de 15 de janeiro de 1998, “Aprova 0 uso de aditivos para alimentos com Informagéo

Nutricional Complementar e Alimentos para Fins Especiais”. Esta legislacdo estabelece que
para os alimentos com teor reduzido de acgucares, os limites maximos ndo devem ser
superiores a 75% dos limites maximos previstos para os alimentos e bebidas dietéticos. Este

critério € interessante porque introduz uma diferenciagdo entre a quantidade de edulcorantes
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permitida em alimentos dietéticos e alimentos que ndo sdo dietéticos, mas ainda assim
possuem edulcorantes e exploram, em sua rotulagem, alegagdes como, por exemplo,
“reduzido em agucares”.

A Resolucdo RDC n°® 271, de 22 de setembro de 2005, emitida pela ANVISA e

publicada no D.O.U. de 23 de setembro de2005, dispde sobre o “Regulamento Técnico para

Acucares e Produtos para Adocar”. Esta legislagdo engloba, portanto, os adogantes de mesa,
pois seu alcance, segundo o item 1, fixa “a identidade e as caracteristicas minimas de
qualidade a que devem obedecer os Agucares e Produtos para Adocgar”, com excegio, segundo
0 mesmo item, de adocantes dietéticos formulados para dietas com restricdo de sacarose,
frutose e ou glicose.

A RDC n° 18, de 24 de marco de 2008, emitida pela ANVISA e publicada no D.O.U.

de 25 de margo de 2008, dispGe sobre o "Regulamento Técnico que autoriza o uso de aditivos

edulcorantes em alimentos, com seus respectivos limites maximos". Nesta legislacéo, além do
anexo em forma de tabela (Tabela 3) onde consta cada aditivo edulcorante, bem como seu
namero INS e seus respectivos limites maximos para uso em cada classificacdo alimentar,
também sdo enunciadas algumas restricdes relativas ao uso de edulcorantes. A Figura 20 foi
construida com base na Tabela 3 e apresenta, de maneira grafica, um comparativo entre 0s
diferentes limites das quantidades de cada edulcorante permitida para uso como aditivo

alimentar em diferentes classificagcdes alimentares.

Tabela 3. Atribuicdo de Aditivos Edulcorantes para Alimentos e seus Respectivos Limites
Maximos de Uso (adaptado do Anexo da RDC n° 18/08, incluindo somente os exemplos de
edulcorantes escolhidos para este estudo).

Limite maximo

Edulcorante INS Alimento (g/100gou
g/ 100 ml)
Alimentos e bebidas para controle de 0035
peso '
Alimentos e bebidas para dietas com 0.035
Acesulfame de ingestdo controlada de acgucares ’
potassio (Ace- | 950 Alimentos e bebidas para dietas com 0,035

restricdo de aglcares

K 2 . . < =
) Alimentos e bebidas com informagé&o nutricional complementar
Com substituicéo total de agUcares 0,035 (1)
Com substituicdo parcial de aglcares 0,026
Aspartame 951 g;l;?entos e bebidas para controle de 0,075
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Alimentos e bebidas para dietas com
ingestdo controlada de agUcares

0,075

Alimentos e bebidas para dietas com
restricao de acucares

0,075

Alimentos e bebidas com informacdo nutricional complementar

Com substituicdo total de acucares 0,075 (2)
Com substituicdo parcial de acucares 0,056
Alimentos e bebidas para controle de 0.04
peso ’
Acido Alimentos e bebidas para dietas com 0.04
ciclamico e ingestdo controlada de agucares ’
seus sais de 952 | Alimentos e bebidas para dietas com
s S o . 0,04 (3)
calcio, potassio restricdo de agUcares
e sadio Alimentos e bebidas com informacdo nutricional complementar
Com substituicdo total de aclcares 0,04 (3)
Com substituicdo parcial de acucares 0,03 (4)
Alimentos e bebidas para controle de 0,015
peso
Sacarin Alimentos e bebidas para dietas com 0015
acarina e seus ingestdo controlada de agucares ’
sais de célcio, : - .
L 954 | Alimentos e bebidas para dietas com
potassio e ic50 de act 0,015
s6dio restricéo de acticares _ 1
Alimentos e bebidas com informacao nutricional complementar
Com substituicdo total de aglcares 0,015 (5)
Com substitui¢do parcial de agucares 0,01
Alimentos para controle de peso 0,04
Bebidas ndo alcodlicas gaseificadas e ndo
- 0,025
gaseificadas para controle de peso
Alimentos para dietas com ingestdo
. 0,04
controlada de agUcares
Bebidas ndo alcodlicas gaseificadas e ndo
gaseificadas para dietas com ingestdo 0,025
controlada de acgUcares
Alimentos para dietas com restricdo de 0.04
acucares ’
Sucralose 955 Bebidas ndo alcodlicas gaseificadas e ndo
gaseificadas para dietas com restricdo de 0,025
acucares
Alimentos com informacéo nutricional complementar
Com substituicdo total de acucares 0,04 (6)
Com substituicdo parcial de agUcares 0,03
Bebidas ndo alcoolicas gaseificadas e ndo gaseificadas com
informacdo nutricional complementar
Com substituicdo total de acucares 0,025
Com substituicdo parcial de aglcares 0,02
Glicosideos de Alimentos e bebidas para controle de
: 0,06
esteviol 960 | peso
(Stevia) Alimentos e bebidas para dietas com 0,06
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ingestdo controlada de agUcares

Alimentos e bebidas para dietas com 0.06
restricdo de acucares ’

Alimentos e bebidas com informacao nutricional complementar

Com substituico total de aglcares 0,06 (7)

Com substituicdo parcial de acucares 0,045

(1) Exceto para gomas de mascar e micro pastilhas de sabor intenso, com limites méximos de 0,5 g / 100 g e de
0,25 g /100 g, respectivamente. (2) Exceto para gomas de mascar e micro pastilhas de sabor intenso, com limites
maximos de 1,0 g/ 100 g e de 0,6 g / 100 g, respectivamente. (3) Exceto para bebidas nédo alcodlicas gaseificadas
e ndo gaseificadas, com limite maximo de 0,075 g/ 100 mL. (4) Exceto para bebidas ndo alcodlicas gaseificadas
e ndo gaseificadas, com limite maximo de 0,056 g / 100 mL. (5) Exceto para gomas de mascar com limite
méaximo de 0,12 g / 100 g. (6) Exceto para gomas de mascar e micro pastilhas de sabor intenso, com limites
méaximos de 0,3 g / 100 g e de 0,24 g / 100 g, respectivamente. (7) Exceto para gomas de mascar, com limite
méaximo de 0,24 g / 100 g.

75
60
35 40
15 45
26
] 20
10
Ace-K Aspartame Ciclamato Sacarina Stevia Sucralose

Figura 20. Grafico comparativo dos diferentes limites das quantidades, em mg, de cada
aditivo edulcorante de acordo com a RDC 18/2008.

Existem particularidades sobre os edulcorantes aspartame e ciclamato que, ao longo
dos anos, foram abordadas por diferentes legislacbes no intuito de proteger consumidores
portadores de fenilcetonuria e elucidar informagdes potencialmente sensacionalistas. A
selecdo a seguir neste trabalho trata exclusivamente de legislagdes especificas a respeito disto
e sobre estes dois edulcorantes.

A RDC n° 271/05 e a RDC n° 18/08 estabelecem que a presenca de aspartame
adicionado em um alimento implica na necessidade de sinalizar claramente no rétulo que o
alimento em questdo contém fenilalanina. A importancia do destaque a presenca de

fenilalanina em alimentos adicionados de aspartame também consta no Informe Técnico n°
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17, de 19 de janeiro de 2006 (e atualizado em 19 de janeiro de 2012), publicado pela

GGALIS/ANVISA que dispde sobre “Considera¢des sobre o Uso do Edulcorante Aspartame
em Alimentos”. A presenca desta informacao na rotulagem de alimentos é importante para
portadores de fenilcetondria, pois estes individuos precisam limitar a quantidade de
fenilalanina consumida.

A seguranga do edulcorante ciclamato, bem como a descricdo de outras questdes
referentes a este aditivo, é afirmada pelo Informe Técnico n°® 40, de 2 de junho de 2009
(atualizada em 16 de janeiro de 2012), publicada pela GGALI/ANVISA sob o titulo de

“Esclarecimentos sobre o uso do edulcorante ciclamato em alimentos”. Apesar de proibido em
alguns paises, como, por exemplo, nos Estados Unidos, o ciclamato é permitido em mais de
50 paises, incluindo o Reino Unido e a Europa, como destaca a prépria IN n° 40/09. Este
informe técnico, portanto, existe para minimizar informacdes com o objetivo de difamar
empresas que produzem alimentos contendo ciclamato e atestar para os consumidores sua
seguranca.

Ha outras legislacBes brasileiras interessantes em vigor a respeito de aditivos

edulcorantes e de categorias de alimentos especificas. A Lei n°® 8.918, de 14 de julho de 1994,

e 0 Decreto n° 6.871, de 4 de junho de 2009, por exemplo, regulamentam as categorias de

bebidas. Nestas legislacdes, complementares entre si, estdo presentes as definicdes de bebida
dietética e de bebida de baixa caloria, bem como a autorizagdo explicita do uso de aditivos
edulcorantes, de maneira singular ou associada em uma mesma bebida. Estas duas legislaces
também estabelecem, no que diz respeito a rotulagem de bebidas dietéticas e de baixa caloria,
a obrigatoriedade da declaracdo do(s) nome(s) do(s) aditivo(s) edulcorante(s) utilizado(s) e
sua quantidade em peso por unidade ou miligramas por cem mililitros. O Decreto n° 6.871/09
estabelece também que a rotulagem de bebidas dietéticas e de baixa caloria deve ser
diferenciada daquela utilizada nas bebidas convencionais. Esta diferenciacdo é importante
para que o consumidor seja capaz de distinguir, por meio da rotulagem, por exemplo,
refrigerantes ou outras bebidas de uma mesma marca que sejam oferecidas tanto na verséo
convencional, adogada com acgucar, quanto nas versdes dietéticas ou de baixa caloria,
adocadas com edulcorante(s).

O Decreto n® 8.592, de 16 de dezembro de 2015, emitido pela Presidéncia da
Republica e publicado no D.O.U. de 17 de dezembro de 2015, altera parte da redagdo do

Decreto n® 6.871, permitindo, a partir de sua publicagdo, a fabricagdo de bebidas nao-

5 Geréncia Geral de Alimentos
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alcodlicas, hipocaldricas, que tenham o contetdo de agUcares, adicionado normalmente na
bebida convencional, parcialmente substituido por edulcorante hipocal6rico ou nao-calorico,
natural ou artificial, em conjunto ou separadamente, desde que esta alteracdo seja feita de
maneira a atender as condi¢fes necessarias para os atributos de "baixo em acucares” ou
"reduzido em acUcares". Tais atributos sdo regulamentados pela RDC n° 54, de 12 de
novembro de 2012, emitida pela ANVISA e publicada no D.O.U. de 13 de novembro de

2012, que dispde sobre o “Regulamento Técnico sobre Informagao Nutricional Complementar
(INC)”. O Decreto n° 8.592/15 é interessante, portanto, porque ele autoriza no Brasil a
producdo e comercializacdo de bebidas adogadas com a mistura de agucar(es) e edulcorantes,
até entdo proibidas. Esta alteracdo estd de acordo com uma politica que visa reduzir o
consumo de acucar(es) pela populacéo.

A declaracdo das quantidades de edulcorantes é obrigatdria em refrigerantes e
preparados solidos para refresco, mas pode ser também opcionalmente declarada para outras
categorias, apesar da ndo obrigatoriedade. De fato, a RDC n°® 727, de 1° de julho de 2022,
emitida pela ANVISA e publicada no D.O.U. de 6 de julho de 2022 “Dispbe sobre a

rotulagem dos alimentos embalados” e permite que outras informacdes ndo previstas nos

regulamentos técnicos sejam veiculadas, desde que ndo contrariem os requisitos obrigatérios e
0s principios gerais de rotulagem. Contudo, deve ser observado o disposto no Informe
Técnico n° 70, de 19 de janeiro de 2016, emitido pela ANVISA, sobre “Esclarecimentos

Sobre a Declaracdo de AlegacBes de Conteudo para Aditivos Alimentares na Rotulagem de
Alimentos e Bebidas”. De acordo com esta legislagdo, a informagdo deve estar disposta de
maneira clara e precisa ao consumidor, mas sem que este seja induzido ao erro por
interpretacdo erronea da qualidade dos produtos baseada em suas composicdes (exaltagéo da
presenca ou auséncia de determinados aditivos), buscando-se assim evitar enganos e situacoes
que cologuem em risco a satde dos consumidores.

O Projeto de Lei n° 460, criado em 2006, propunha a obrigatoriedade de declaracéo de

quantidades de edulcorantes usados na formulacdo de todos os alimentos, justificada pela
preocupacdo com o possivel consumo destas substancias acima da IDA em decorréncia do
consumo exagerado de produtos que as contenham. Apesar de relativamente interessante, a
proposta até hoje ndo deu origem a uma legislagéo oficial em vigor.

Em junho de 2021 foi divulgado pelo Ministério da Saude o Plano de Reducgéo de

AcuUcar em alimentos industrializados, cujo objetivo € orientar a construgdo e

acompanhamento dos acordos voluntarios com a industria para reducdo do teor de agucares
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https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2012/rdc0054_12_11_2012.html
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https://www.al.sp.gov.br/propositura/?id=665253
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/promocao-da-saude-e-da-alimentacao-adequada-e-saudavel/reducao-de-sodio-acucar-e-gordura-trans/materiais-de-apoio/plano_reducao_acucar_alimentos.pdf/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/promocao-da-saude-e-da-alimentacao-adequada-e-saudavel/reducao-de-sodio-acucar-e-gordura-trans/materiais-de-apoio/plano_reducao_acucar_alimentos.pdf/view

em categorias e subcategorias de alimentos industrializados que contribuem para 0 consumo
excessivo de acucar pela populagdo brasileira. O documento € interessante por se tratar de
uma iniciativa para tentar reduzir o consumo de aclcar pela populacdo brasileira e, assim,
diminuir a incidéncia de doencas e demais problemas de salde causados por este consumo

EXCcessivo.

8. Edulcorantes e a dieta

E de conhecimento, e praticamente de senso comum, que alimentos doces geralmente
contém acucares e outros carboidratos caloricos, 0s quais contribuem para o ganho de peso
em individuos que os consomem em excesso. A busca pelo equilibrio, de maneira saudavel,
no consumo de alimentos contendo acglcares ndo é algo trivial. De fato, parte significativa da
populacdo mundial se preocupa em manter ou reduzir pesos e medidas, seja por meio da
pratica de atividades fisicas ou por meio de modificacGes na dieta (SERDULA et al., 1999;
IPSOS - ACTIONS & INTERVENTIONS FOR WEIGHT LOSS, 2021).

Uma prética muito comum ao se modificar a dieta é a substituicdo de alimentos que
contém acucar(es) adicionado(s) por verses contendo outros adogantes como, por exemplo,
aditivos edulcorantes — substancias que mimetizam o gosto doce, mas em sua maioria ndo
conferem calorias porque sdo metabolizadas de maneira diferente dos aclUcares e demais
carboidratos. Muitos consumidores, portanto, optam por alimentos que contenham
edulcorantes na busca pelo gosto doce, mas sem as calorias provenientes da adi¢do desses
nutrientes (CHATTOPADHYAY et al., 2014; MITCHELL et al., 2006).

O consumo de alimentos contendo aditivos edulcorantes se popularizou e as alternativas
que tais alimentos oferecem aos consumidores sdo especialmente Uteis ndo apenas no desafio
pela manuten¢do ou reducdo de peso, mas também no controle de doengas como a obesidade
e a diabetes mellitus tipo 2 (CHATTOPADHYAY et al., 2014; KROGER et al., 2006).

A substituicdo de acUcar(es) €, portanto, mais do que apenas um incentivo econdémico,
tendose tornado também uma questdo de melhoria do valor nutricional de alimentos, sendo
um tépico considerado imprescindivel, por exemplo, ao se pensar no desenvolvimento de
novos produtos. Dessa forma, estudos sobre os edulcorantes sdo necessarios para que sejam
elaboradas propostas de alimentos processados que transcendam a substituicdo, oferecendo
tambem reducgéo do valor energético, beneficios a saude bucal, beneficios na saude do trato

digestivo e melhoria do cenario das doencas ndo-transmissiveis (NCDs, do inglés non-

49



communicable diseases) relacionadas ao controle glicémico, como a diabetes e a obesidade
(CHATTOPADHYAY et al., 2014; KROGER et al., 2006; MITCHELL et al., 2006).

8.1. O consumo de edulcorantes e a perda de peso

A relacdo entre o consumo de calorias e 0 gasto energético de um individuo compde um
balanco que de maneira geral é facilmente compreendido por todos: gastar mais calorias do
que se consome resulta em uma reducdo de peso; consumir mais calorias do que o gasto
energético resulta em ganho de peso. Uma vez que muitos dos aditivos edulcorantes utilizados
em alimentos e bebidas apresentam nenhuma ou pouquissimas calorias, a substituicdo de
acucares por edulcorantes corresponde a uma estratégia frequentemente adotada por
individuos que desejam perder peso.

As preocupagdes com 0 excesso de peso de uma pessoa podem estar relacionadas a
fatores estéticos, mas, de maneira geral, considera-se 0 sobrepeso e,principalmente, a
obesidade como problemas em termos de saude. O indice de Massa Corporal (IMC)
compreende a razdo entre o peso de um individuo divido e o quadrado de sua altura e indica
se este possui um peso considerado adequado para a sua altura. A OMS (Organizagdo
Mundial da Saude, agéncia da ONU especializada em saude) define como sobrepeso e
obesidade o acimulo anormal de gordura que possa causar impactos negativos na salde, de
maneira que uma pessoa de 20 anos ou mais com IMC superior a 25 é considerada com
sobrepeso e, caso seu IMC seja igual ou superior a 30, esta ja é considerada obesa. A Tabela
4 dispde as classificacGes de status nutricional de acordo com o IMC. A obesidade esta
relacionada a uma maior incidéncia de casos de doencas cardiovasculares, diabetes e até
mesmo alguns tipos de cancer, o que justifica a importancia de se buscar manter a eutrofia
(WORLD HEALTH ORGANIZATION).

Tabela 4. Classificacao de acordo com o IMC

IMC Classificacéo
Abaixo de 18,5 Abaixo do peso
18,5-24,9 Peso normal (eutrofia)
25,0-29,9 Sobrepeso / Pré-obesidade
30,0-34,9 Obesidade Classe |
35,0-39,9 Obesidade Classe 11
Acima de 40 Obesidade Classe 11
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Apesar de haver algumas hipoOteses e estudos para investigar se o consumo de
edulcorantes esta relacionado ao ganho de peso e/ou ao desenvolvimento de casos de
obesidade, é plausivel que o oposto também seja considerado, isto é, individuos em situacao
de sobrepeso ou de obesidade consumam mais alimentos e bebidas contendo edulcorantes
devido a sua condicdo. Muitos estudos sdo voltados principalmente ao consumo de bebidas e
hd — nestes e em outros mais abrangentes — resultados que evidenciam a substituicdo de
acucares por edulcorantes como um dos fatores atrelados tanto a perda de peso quanto ao
ganho, sendo que este Ultimo pode parecer inicialmente contraditério, sugerindo que uma
parte da populacdo adota esta estratégia de substituicdo de maneira mal sucedida (GARDNER
et al. 2012).

O consumo de bebidas e alimentos contendo edulcorantes em substituicdo aos que
contém acucar(es) constitui uma alternativa relativamente simples no que diz respeito a
mudangas na dieta para auxiliar no controle ou perda de peso e acredita-se que tal alternativa
possa inclusive reverter as tendéncias da epidemia de obesidade atualmente existente. Ha,
contudo, estudos em modelos animais que sugerem gue o consumo de edulcorantes possa na
verdade favorecer o ganho de peso e dessa forma contribuir para 0 aumento nos nimeros de
casos de obesidade. Uma das hipéteses defendidas por estes estudos sugere que o consumo de
edulcorantes promove o aumento do apetite e, consequentemente, uma necessidade de
compensar as calorias ndo adquiridas ao se consumir um alimento cujo adocamento se da por
meio de edulcorantes ao invés de acucar(es). Ainda assim, com base em estudos clinicos em
seres humanos, ndo ha evidéncias que suportem esta hipétese. Na verdade, a maioria dos
estudos clinicos indicam que a utilizacdo de edulcorantes aumenta a aderéncia as dietas menos
caldricas, o que promove uma melhoria no controle e na perda de peso ao longo do tempo
(JOHNSTON et al., 2013).

Um estudo baseado no Behavioral Risk Factor Surveillance System (BRFSS), de
1996, um questionario do CDC (Centers for Desease Control and Prevention, Centros de
Controle e Prevengdo de Doengas) aplicado via telefone nos Estados Unidos e que coleta
informagdes sobre salude, habitos da populacdo e afins buscou examinar a prevaléncia de
individuos tentando manter ou perder peso e quais fatores estavam associados a essas
tentativas — mudancas na dieta e pratica de atividades fisicas dentre as estratégias relatadas.
Evidenciou-se, por meio deste estudo, que 44% das mulheres e 29% dos homens estavam

tentando perder peso e a maior prevaléncia feminina se deu em todos os recortes de categorias
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de peso e sociodemograficas. Dentre os individuos que relataram estar tentando perder peso,
90% afirmaram ter feito modificacGes na dieta — estratégia observada em todos os subgrupos
examinados —, havendo dentre ambos o0s sexos aqueles que relataram ter reduzido seu
consumo calorico total e aqueles que reportaram ter reduzido apenas seu consumo de
gorduras. O estudo concluiu que, apesar de mais de dois tergos dos adultos estadunidenses
estarem tentando manter ou perder peso adotando estratégias de modificagdes na dieta e
pratica de exercicios fisicos, somente um quinto destes reportou usar as duas estratégias de
maneira combinada, e apenas uma minoria utilizava esta combinacdo de acordo com as
recomendacdes existentes para a época. As conclusdes sugerem possivelmente uma falta de
conhecimento acerca dos métodos de controle e reducdo de peso e/ou uma inabilidade em
implementar tais métodos de maneira eficiente e alertam para 0 aumento do nimero de casos
de obesidade nos Estados Unidos. Os possiveis motivos para isso sdo 0 aumento do consumo
energético combinado a diminuicdo das atividades fisicas consequentes de mudangas no
ambiente e na sociedade, como, por exemplo, 0 uso de automdveis e de utensilios que
poupam o trabalho bracal e formas de entretenimento como a televisdo e o cinema, além da
ampla oferta de fast foods. O estudo sugere, portanto, que para reverter este cenario sao
necessarias mudancas a nivel de sociedade e a nivel de cada individuo, ressaltando nesta
ultima a importancia dos profissionais da saude (SERDULA et al., 1999).

Apesar do estudo anteriormente mencionado ser relativamente antigo, dados de 2020,
reunidos em 30 paises — Brasil inclusive — por um instituto de pesquisa, demonstraram que
45% da populacéo esta atualmente tentando perder peso. Deste percentual, 52% relatou adotar
como estratégias se exercitar mais e comer mais saudavel, mas sem fazer dieta. Dentre as
outras estratégias mencionadas pelos participantes que afirmaram estar tentando perder peso,
44% relataram fazer dieta ou reduzir seu consumo de alimentos, 38% relataram beber menos
bebidas acucaradas e 15% relataram consumir menos bebidas alcodlicas. Neste mesmo
estudo, a diminuicdo e/ou eliminacdo do consumo de aclcar foi relatada por62% dos
participantes que disseram estar tentando perder peso e por 47% dos participantes que
disseram que ndo estavam tentando perder peso. Este ultimo dado chama a atengéo para o fato
de que o consumo de agucar(es) pode ser considerado uma preocupacéo geral da populagéo, e
ndo apenas de individuos tentando perder peso. Um dado interessante levantado por este
estudo foi a opinido destes individuos a respeito do que o governo e as empresas podem fazer
para auxiliar a perda de peso: o oferecimento de comidas saudaveis mais baratas foi a resposta

fornecida por 42% dos individuos que relataram estar tentando perder peso e 32% dos
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individuos que relataram ndo estar tentando perder peso. Dentre outras respostas mais
frequentemente fornecidas pelos participantes estdo também o oferecimento de mais areas
verdes publicas para se exercitar, mais opcGes publicas de exercicios fisicos, a facilitacdo do
acesso aos alimentos saudaveis e uma rotulagem nutricional mais clara. Outro dado
interessante relatado neste estudo foi o de que 31% dos participantes relataram ter ganhado,
em média, 6,1 kg durante a pandemia da COVID-19 (IPSOS - ACTIONS &
INTERVENTIONS FOR WEIGHT LOSS, 2021).

Existem muitas limitacGes envolvidas na elaboracdo de estudos clinicos, sobretudo os
com humanos. Devido a este fato, sdo necessarios que sejam realizados mais estudos bem
elaborados e de larga escala envolvendo a populagdo em geral, tanto para averiguar as
hipdteses ja existentes acerca dos efeitos do consumo de edulcorantes na salde, quanto para
garantir que os padrdes de referéncia de saude e de nutricdo sejam frequentemente
questionados e estejam sempre atualizados no que diz respeito a um consumo que nao ofereca
riscos a salde da populacdo. De maneira geral, € prudente supor que talvez a melhor
recomendacdo (em outras palavras, a mais saudavel) seja a de se limitar o consumo de toda e
qualquer forma de adogamento — tanto por meio de edulcorantes quanto de agucar(es) —, o que
se sabe, entretanto, ndo ser uma tarefa facil para muitos (MOORADIAN et al., 2017
SANYAOLU et al., 2018).

Adotar um estilo de vida mais saudavel, envolvendo atividades fisicas e o consumo de
alimentos considerados nutricionalmente mais equilibrados é fundamental para aqueles que
desejam reduzir e/ou controlar seu peso, além de auxiliar na qualidade de vida de um
individuo. Desta forma, o papel dos edulcorantes na dieta de quem deseja reduzir a
quantidade de calorias consumidas pode ser um aliado nesta jornada, mas ndo implica
necessariamente na perda de peso, pois a equacao envolvendo o consumo e 0 gasto energético
precisa resultar em um déficit de calorias. E importante que alteraces no estilo de vida sejam
acompanhadas por profissionais da area da saude (nutricionistas, médicos, educadores fisicos,
etc.), pois estes podem orientar melhor quais mudancas e habitos sdo mais aconselhaveis para

cada individuo em particular.

8.2. Efeitos no apetite

Existe uma preocupacdo em torno dos possiveis efeitos que o consumo de

edulcorantes possa apresentar no apetite, no “desejo” por alimentos doces (Sweetcravings) e
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nas sensacbes de fome e de saciedade nos individuos. Uma hipdtese existente é a de que o
consumo dessas substancias possa ocasionar uma necessidade de se compensar a ingestéo de
calorias por meio de outros alimentos, ou seja, esta hipotese sugere que o consumo de
edulcorantes causa um aumento no apetite, especialmente no desejo por alimentos doces e
caldricos (BLUNDELL et al. 1986; ANTON et al., 2010; FANTINO et al., 2018).

Um estudo conduzido na década de 80, com jovens adultos entre 18 e 22 anos, dentre
eles homens e mulheres, levantou a hipotese de que o consumo de alimentos e bebidas doces
provocava um aumento em Seu consumo e no apetite, 0 que sugeria, portanto, que consumir
alimentos e bebidas contendo edulcorantes provocava tal efeito. Observou-se em tal estudo,
na verdade, que o consumo de aspartame em determinadas circunstancias pode ser
interpretado como capaz de induzir um estimulo no apetite se comparado a ingestdo de agua.
A comparacdo feita envolveu grupos de individuos que relataram seus niveis de satisfacdo e
de apetite mediante a ingestdo de solugdes de sacarose a cada dez minutos apds o consumo de
uma dose de &gua, de solucdo contendo glicose ou de solugdo contendo aspartame. Os
resultados relatados pelos participantes evidenciaram gque, em compara¢do com o0 consumo de
agua, o consumo de aspartame aumentou a motivacao destes participantes a comer e diminuiu
a sensagdo de saciedade, o que sugere uma “fome residual”. Estes resultados foram
considerados paradoxais, uma vez que se esperava que edulcorantes fossem capazes de suprir
tanto a satisfacdo em termos sensoriais quanto da fome em substituicdo ao(s) agucar(es), mas
sem 0 mesmo aporte calérico (BLUNDELL et al., 1986).

Estudos posteriores avaliaram possiveis efeitos no apetite, fome e sensacdo de
saciedade de individuos entre 18 e 50 anos de idade, homens e mulheres, obesos e saudaveis,
ap6s o consumo de pilulas contendo Stevia®, aspartame ou sacarose antes das refeicdes. Os
participantes receberam uma pilula contendo uma das opcBes previamente mencionadas antes
do almoco e do jantar durante 3 dias distintos de testes. A ingestdo de alimentos era avaliada e
os niveis de fome e de saciedade eram relatados antes e depois das refeicdes e a cada hora
durante a tarde. Apesar da diferenca caldrica, ndo houve compensacdo por parte dos
participantes no que se refere a comer mais, tanto no almogo quanto no jantar, e os niveis de
saciedade relatados pelos individuos que consumiram as pilulas contendo Stevia® e aspartame
foram similares quando comparados aos niveis de saciedade relatados pelos individuos que
consumiram a pilula contendo sacarose (ANTON et al., 2010).

Um estudo mais recente evidenciou que em adultos ndo obesos de ambos 0s sexos o

consumo de bebidas adogadas com edulcorantes ndo apresenta diferenga quando comparado
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ao consumo de &gua no que se refere tanto ao impacto na ingestdo caldrica total quanto na
ingestdo de macronutrientes ou na selecdo de alimentos doces. SessOes de dois dias seguidos
eram conduzidas, nas quais durante o primeiro dia os individuos eram observados durante
todas as refeicdes servidas (café da manha, almoco, lanche da tarde e jantar) e orientados a
consumirem, dentre variadas op¢des disponiveis, 0 que quisessem e quanto quisessem até que
se sentissem saciados (ad libitum). Neste primeiro dia era mensurado o quanto cada individuo
consumiu, o quanto desperdicou e se optou por consumir opc¢des doces. No segundo dia os
individuos relatavam seus habitos alimentares em um diério. Em ambos os dias, de acordo
com cada grupo participante, os individuos deveriam consumir quantidades pré-determinadas
de &gua ou de uma bebida contendo edulcorantes. As observacdes feitas neste estudo sugerem
gue o consumo de edulcorantes em vez de agucar pode reduzir o apetite por alimentos doces e
acucares, 0 que poderia ser causado na verdade por um consequente efeito de saciedade. Os
resultados observados neste estudo em individuos cujo consumo de edulcorantes se deu de 5 a
9 semanas (habituados) foram, inclusive, bastantes similares aos resultados observados em
individuos ndo habituados, o que sugere que ndo ha alteracbes no apetite causadas pelo
consumo crénico de edulcorantes (FANTINO et al., 2018).

De maneira geral, os estudos indicam que o consumo de edulcorantes ndo provoca
alteracdes no apetite (RIOS-LEYVRAZ & MONTEZ, 2022). De fato, 0s mecanismos para
explicar a correlacdo entre o consumo de edulcorantes e 0 aumento do apetite propostos até o
momento ndo sdo sustentados pelos resultados dos estudos que foram conduzidos. Ademais, é
possivel concluir que utilizar edulcorantes em substituicdo ao(s) acucar(es) € capaz de
promover uma reducdo na ingestdo de calorias, 0 que por sua vez pode proporcionar o
controle e a reducao de peso. Contudo, se esta substituicdo é/sera utilizada para tal finalidade
é incerto (MATTES et al., 2009).

8.3. Diabetes e efeitos na resposta glicémica

Segundo a 10? edicdo do IDF Diabetes Atlas, publicado em 2021, estima-se que 537
milhdes de adultos no mundo vivam com diabetes, doenca causada pela falta ou ma absor¢édo
de insulina (hormonio responsavel pela sinalizacdo de que ha glicose disponivel na corrente
sanguinea) e que resulta no aumento da glicemia (concentracdo de glicose no sangue).
Somente no ano de 2021 houve cerca de 6,7 milhGes de mortes causadas pela doenga
(INTERNATIONAL DIABETES FEDERATION). O consumo de agulcar(es) por individuos
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portadores de diabetes &, portanto, algo que frequentemente se torna quase inviével, pois a
hiperglicemia causada nestes individuos oferece graves riscos & saude, como, por exemplo,
desidratacdo, problemas de cicatrizacdo, dificuldade de enxergar e, em alguns casos, até
mesmo a inducdo a um estado de coma (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES).

Assim como a diabetes, doengas relacionadas ao controle glicémico, de maneira geral,
implicam que o consumo de alimentos doces precise ser cuidadosamente gerenciado por seus
individuos portadores. A utilizacdo de edulcorantes na producdo de alimentos e bebidas é,
portanto, uma importante aliada nesta tarefa, pois permite que todos, ndo somente diabéticos,
possam desfrutar do prazer de consumir algo de gosto doce sem a preocupagdo com os efeitos
causados em sua glicemia.

Ha estudos que sugerem que o consumo de edulcorantes esteja associado ao
desenvolvimento de doencas relacionadas ao controle glicémico, como, por exemplo, a
diabetes. Por outro lado, suspeita-se que muitos desses estudos sejam influenciados por uma
causalidade reversa, isto é, individuos que ja sdo portadores de diabetes, por exemplo, se
tornam consumidores regulares de alimentos contendo edulcorantes como uma forma de
incorporar em sua dieta opcBes doces que permita um melhor controle de sua glicemia (DE
KONING et al., 2011; SANYAOLU et al., 2018). Desta forma, ndo ha evidéncias suficientes
de que o consumo de alimentos e bebidas contendo edulcorantes tenha relagdo com o
desenvolvimento de doengas como diabetes ou outras doencas relacionadas a um
desequilibrio da resposta glicémica. Os resultados de estudos comparativos do consumo de
bebidas adogcadas com acucar(es) e bebidas adocadas com edulcorantes, inclusive, apresentam
nameros de desenvolvimento de casos de diabetes e desequilibrios no controle glicémico
menores nos individuos consumidores de bebidas adocadas com edulcorantes e maiores nos
individuos consumidores de bebidas adogcadas com acucar(es) (GARDNER et al., 2012,
SANYAOLU et al., 2018).

Alguns estudos in vitro, in situ ou em modelos animais sugerem que a ingestdo de
alimentos contendo edulcorantes cause a ativacdo dos receptores celulares responsaveis por
identificar o gosto doce e, dessa forma, altere a assimilagdo de nutrientes (ingestdo de
carboidratos/calorias) e resulte em desequilibrios no metabolismo de producéo de energia pelo
corpo e no apetite. Contudo, extensivos estudos clinicos conduzidos in vivo com individuos
saudaveis demonstraram que o consumo de edulcorantes ndo apresenta evidéncias de

impactos nos niveis de insulina e/ou glicose, pois os efeitos adversos previstos em estudos in
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vitro, in situ ou em modelos animais ndo sé@o observados nesses estudos (RENWICK et al.,
2010, RIOS-LEYVRAZ & MONTEZ, 2022).

Para além dos fatos ja mencionados, o excessivo ganho de peso € um dos principais
fatores relacionados ao desenvolvimento de diabetes tipo 2, de forma que a perda de peso €
recomendada tanto para a prevencao quanto para o controle da doenca. Limitar a ingestdo de
calorias por individuos que desejam perder ou controlar melhor seu peso pode se dar pela
utilizacdo de edulcorantes como alternativas ao(s) acucar(es), 0 que promove uma
flexibilizacdo da dieta por oferecer mais op¢des que facilitem esses processos (JOHNSTON et
al., 2013).

E importante que, de maneira geral, o consumo de alimentos doces, sejam eles
acucarados ou contendo outras formas de adocamento, ndo seja encorajado, especialmente por
profissionais da satde, como, por exemplo, nutricionistas e médicos. Ademais, 0 consumo de
alimentos contendo edulcorantes, apesar de também ndo dever ser encorajado, pode sim
compreender uma op¢do vantajosa para individuos portadores de doengas como a diabetes
substituirem o(s) acUcar(es), desde que se atente a consumir quantidades inferiores aos valores
da IDA (Ingestdo Diaria Aceitavel) de cada edulcorante e a ndo compensar ingerindo outros
alimentos com elevado valor calérico (ROMO-ROMO et al., 2016).

8.4. Edulcorantes e a microbiota intestinal

O consumo regular de fibras é um dos fatores que caracteriza uma dieta considerada
equilibrada. Apesar das fibras ndo serem diretamente metabolizadas pelo corpo humano, os
micro-organismos presentes em nosso intestino grosso, por sua vez, sdo capazes de
metabolizar estas substancias, ao menos em alguma medida, e, a partir de reacBes de
fermentacdo, obter energia para seu crescimento e proliferacdo. Desta forma, as fibras sdo
consideradas, portanto, prébioticos. A ingestdo de fibras promove também efeitos fisioldgicos
benéficos, como, por exemplo, uma boa regulacdo do intestino, uma diminui¢do na absor¢éo
de colesterol e um auxilio no controle da glicemia. Além disso, os &cidos graxos de cadeia
curta produzidos pela fermentagéo coldnica séo utilizados como fonte de energia pelas células
do colon. Alteracbes na microbiota intestinal (disbiose), portanto, séo reconhecidamente
possiveis fatores contribuintes para o desenvolvimento de casos de obesidade e/ou diabetes
(COULTATE, 2009).
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No que diz respeito especificamente aos efeitos do consumo de edulcorantes sobre a
microbiota intestinal, hd estudos relevantes que sugerem que seu consumo pode ocasionar
controle glicémico precéario e resisténcia a insulina, ambos devido a disbiose. Um estudo
publicado por SUEZ et al. em 2014, no periddico Nature, apresentou resultados que
sustentam esta hip6tese, porém sua metodologia e conclus@es sdo questiondveis. Nesse estudo
foram utilizadas populacdes de ratos cujo consumo de diferentes edulcorantes (aspartame,
sucralose e sacarina nas versdes comerciais) se deu por meio da ingestdo de solu¢des aquosas
destas substancias e glicose. Apoés a primeira semana de testes, foi observado que os ratos
apresentaram intolerancia a glicose para os trés edulcorantes, tendo sido a sacarina o
edulcorante responsavel por este efeito de maneira mais pronunciada. Em seguida foram
realizados testes em ratos alimentados com uma dieta rica em gorduras divididos em dois
grupos: um grupo que receberia também uma dose de sacarina e outro que receberia uma dose
de glicose. Novamente os efeitos de intolerancia a glicose foram observados no grupo
consumindo sacarina em comparagao com o outro grupo. Novos testes com ratos consumindo
doses menores de sacarina pura e dieta rica em gorduras demonstraram controle glicémico
precario apds 5 semanas. Os resultados descritos sugerem que o consumo desses edulcorantes
é capaz de promover desordens metabdlicas em diferentes formulagdes, doses e dietas. Neste
mesmo estudo, foram realizados testes posteriores com ratos cujo objetivo era averiguar o
efeito das alteracbes provocadas pela dieta em sua microbiota intestinal e o efeito da
microbiota em si, tendo sido observados resultados que sugerem que 0 consumo destes
edulcorantes causa alteracGes na microbiota intestinal e induz a intolerancia a glicose. Apesar
disso, as doses utilizadas dos edulcorantes eram equivalentes a sua concentragdo maxima
permitida de acordo com a Ingestdo Diéria Aceitavel (IDA, do inglés Acceptable Daily Intake,
ADI). As consideraces feitas também sugerem que os edulcorantes utilizados sdo capazes de
alcancar o intestino grosso e interagir diretamente com sua microbiota, o que, principalmente
no caso do aspartame, sabe-se ndo ser verdade em seres humanos, pois ocorre a hidrolise
completa deste edulcorante a fenilalanina e acido aspartico no intestino delgado. Além disso,
0s ensaios conduzidos com seres humanos ndo apresentaram diferencas significativas entre
individuos que, ao consumirem sacarina regularmente, desenvolveram baixa resposta
glicémica, em especial quando séo feitas comparacGes de parametros da microbiota destes
individuos antes e depois do consumo de sacarina. Por fim, a condugdo de ensaios utilizando
amostras fecais pode ndo apresentar resultados que correspondam necessariamente a hipétese

gue se deseja sustentar, pois nestes ensaios foram realizadas analises dos niveis de acidos
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graxos de cadeia curta produzidos no intestino grosso e sabe-se que hd um mecanismo
altamente regulado de absor¢do destes acidos (SUEZ et al., 2014; DALY et al., 2016).

Ha mais de uma metodologia que pode ser utilizada para realizar estudos acerca da
influéncia do consumo de uma substancia na microbiota de individuos. A utilizacdo de
amostras fecais ou a analise de acidos graxos de cadeia curta, entretanto, ndo sdo as melhores
opcoes. Além disso, é comum que estudos baseados nestas metodologias utilizem ratos e, em
alguns casos especificos, a extrapolacao de resultados a respeito de composicéo e atividade da
microbiota obtidos a partir de roedores é incompativel com seres humanos. O sistema
digestivo de porcos, por outro lado, apresenta um perfil mais similar ao humano, tanto em
composicdo quanto nas atividades funcionais. A dieta onivora também se assemelha mais a
dos humanos quando comparada a de um roedor. Estudos conduzidos pela Universidade de
Liverpool utilizando sequenciamento genético de amostras cecais de porcos evidenciaram que
alguns edulcorantes sédo capazes de melhorar a abundancia da populacdo de lactobacilos
presentes na microbiota intestinal. Além disso, evidenciou-se que essa melhoria pode ter se
dado de maneira seletiva, de acordo com o edulcorante utilizado, o que demonstra a
importancia de se entender como a microbiota intestinal de um individuo pode ser alterada
com base neste fator (DALY et al., 2016).

Um estudo publicado por HARPAZ et al. em 2018 utilizando cepas de Escherichia
coli geneticamente modificadas capazes de bioluminescéncia ao detectar certas toxinas
avaliou, por meio de ensaios in vitro, seis edulcorantes (aspartame, sucralose, sacarina,
neotame, advantame e acesulfame de potassio) e dez suplementos esportivos contendo estes
edulcorantes. Tanto medidas de bioluminescéncia quanto de crescimento bacteriano foram
utilizadas neste estudo. Esta metodologia, apesar de aparentemente simples, corresponde a um
modelo sensivel capaz de representar a complexidade da microbiota intestinal, além de
permitir monitoramento em tempo real para alteracdes de expressdo e regulacdo genética.
Neste estudo foram relatados diferentes padroes de luminescéncia: enquanto alguns
edulcorantes aumentaram a intensidade, como, por exemplo, o acesulfame de potéssio, outros,
como, por exemplo, a sucralose, diminuiram. Todos os suplementos analisados foram
relatados como toxicos para as bactérias, porém o0s proprios autores admitem que a
complexidade das composicGes de cada suplemento seja um fator limitante para que as
conclusdes a respeito dos efeitos dos edulcorantes presentes sejam definitivas. Dessa forma,

as hipoteses levantadas por este estudo de que os resultados obtidos sejam relevantes para
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efeitos na microbiota intestinal e na salde sdo, portanto, questionaveis, e precisariam ser
investigadas de forma mais aprofundada (HARPAZ et al., 2018).

E importante observar que no estudo publicado por HARPAZ et al. em 2018 n&o
foram reportados ensaios com controles positivos ou brancos. A International Sweeteners
Association (ISA) emitiu uma nota em seu site acerca deste estudo, na qual é enfatizado que
os edulcorantes estdo entre os ingredientes mais testados no mundo inteiro e que antes de
serem aprovados para uso, ha uma rigorosa avaliacdo da seguranca para o0 consumo pelos
Orgdos internacionais responsaveis, como o JECFA FAO/WHO (Joint Expert Scientific
Committee on Food Additives of the United Nations Food & Agriculture Organization and
the World Health Organization), a FDA (US Food and Drug Administration) e a EFSA
(European Food Safety Authority). Na nota emitida pela ISA é também mencionado que o
estudo ndo fornece evidéncias de que os edulcorantes analisados sejam toxicos para a
microbiota intestinal humana, pois foram realizados ensaios in vitro e com concentragdes
muito altas de edulcorantes, ou seja, que reproduzem condi¢des que ndo necessariamente
correspondem as condicdes reais em seres humanos, possibilitando, por exemplo, reacdes que
ndo ocorreriam na vida real. Desta forma, com base em ostensivas evidéncias cientificas de
ensaios robustos e métodos validados realizados in vivo, tanto em animais quanto em seres
humanos, os 6rgaos regulatorios de Seguranca de Alimentos confirmam a seguranca e a ndo
toxicidade desses edulcorantes (INTERNATIONAL SWEETENERS ASSOCIATION).

Ha evidéncias de que alguns individuos ja suscetiveis a distirbios metabdlicos tenham
sua microbiota intestinal afetada pelo consumo de edulcorantes. Em todo caso, os resultados
dos estudos existentes apresentam diferencgas significativas, principalmente em relagdo a quais
microrganismos seriam afetados. A falta de um consenso a respeito deste tema sugere que ha
variabilidade interindividual, em combina¢do com a composi¢do quimica e a dose consumida
de um determinado edulcorante. A composicao da microbiota de um individuo € influenciada
por fatores genéticos, ambientais e provenientes da dieta e a combinacéo destes fatores sugere
que cada individuo apresenta, portanto, caracteristicas muito particulares no que diz respeito a
sua microbiota, em como ela influencia seu metabolismo e sua satde e em como ela é afetada
por cada um desses diferentes fatores. Assim sendo, é necessario averiguar com cautela a
metodologia e os resultados obtidos em estudos que se referem ao consumo de edulcorantes e
como estas substancias podem influenciar na saude intestinal de individuos, pois até o
momento ndo ha nenhum estudo que tenha apresentado evidéncias capazes de sustentar um

veredicto final a respeito deste tema, em especial porque ainda ndo ha& propostas de
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mecanismos capazes de elucidar qualquer correlacdo entre o consumo de um edulcorante e
seu impacto na microbiota intestinal. Aléem do mais, uma vez que existem diversas opcoes de
aditivos edulcorantes, com diferentes estruturas quimicas, o mais provavel € que nao
necessariamente impactos observados em estudos sobre o consumo de um edulcorante
especifico sejam suficientes para que se chegue a conclusdes a respeito de outros,
especialmente os de composi¢ao muito diferente (NETTLETON et al., 2016).

0. Edulcorantes e a satide bucal

As céries e a erosdo dentéria sdo problemas reconhecidos mundialmente em termos de
salde bucal. As caries sdo provocadas por bactérias presentes naturalmente na boca que, ao
metabolizarem acUcares, dentre outros substratos, produzem &cidos responsaveis pela
desmineralizagdo dos dentes. Em individuos com uma higiene bucal precéria, o agravamento
do processo de desmineralizagdo pode fragilizar a estrutura do dente e originar cavidades,
denominadas caries. J& a erosdo dentéria € consequente da exposicdo a acidos diferentes
daqueles produzidos por bactérias. A erosdo dentaria pode ocorrer, entdo, de maneira
intrinseca, quando esses acidos sdo provenientes da acidez estomacal provocada, por
exemplo, por refluxo, ou extrinseca, quando sdo provenientes da dieta. Dentre os principais
acidos encontrados em alimentos e bebidas, podemos citar o &cido ascoérbico, o acido citrico
(ambos presentes principalmente em frutas citricas), o acido latico (presente em leite e
derivados), o acido acético (presente no vinagre) e o acido fosforico (presente em alguns
refrigerantes) (MITCHELL et al., 2006; ORDEM DOS MEDICOS DENTISTAS).

Héa condicbes que tornam menos suscetivel o desenvolvimento de caries, como escovar
os dentes a cada refeicdo e aplicar flior regularmente. A propria saliva, em individuos com
uma dieta equilibrada, por conter ions célcio e fosfato, propicia a remineralizacdo da
hidroxiapatita, substancia que compdem os dentes (Figura 21). A reducdo do consumo de
acucares também contribui para a prevencdo, uma vez que havendo menos acucares
disponiveis para as bactérias metabolizarem, hd uma consequente menor producdo de acidos
e, portanto, a desmineralizacdo dos dentes devido a este fator € menos prevalecente. As
numerosas mencdes de alimentos cariogénicos, isto &, que propiciam o desenvolvimento de
caries, costumam enfatizar os alimentos que possuem adicdo de acucares refinados,
classificados como NME (do inglés non-milk extrinsic, que se refere aos agucares extrinsecos

aos alimentos e que ndo sdo provenientes do leite). Os acUcares provenientes de frutas,
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vegetais e laticinios, por outro lado, ndo sdo considerados cariogénicos (BOWEN, 1994;
ORDEM DOS MEDICOS DENTISTAS).

Figura 21. Representacdo da estrutura da hidroxiapatita, principal substancia componente
dos dentes.

Existe uma recomendacdo da Organizacdo Mundial da Salde de que acucares NME ndo
devem contribuir mais do que 10% de nosso consumo energético, valor inferior a parcela que
os agUcares refinados costumam representar na dieta de muitos individuos. Vale ressaltar que
0s acgucares adicionados, como, por exemplo, os que costumam ser utilizados para adocar um
café ou suco, também estdo incluidos no percentual recomendado (JOINT WHO/FAO
EXPERT CONSULTATION, 2003; SREEBNY, 1982).

Da mesma forma que existem alimentos cariogénicos, ha também alimentos ndo
cariogénicos, isto é, que ndo promovem o desenvolvimento de céries. Tais alimentos contém
substancias que ndo representam potenciais substratos para as bactérias presentes na boca
metabolizarem em &cido. Alguns exemplos podem ser considerados também cariostaticos, ou
seja, capazes de prevenir ou inibir o surgimento de caries.

H& de se convir que, assim como qualquer estudo sobre satde e/ou doengas, 0s estudos
envolvendo humanos compreendem o melhor método para se avaliar o efeito da dieta na
saude bucal. Contudo, existe uma série de questdes que dificultam em demasia a conducao
deste método para avaliar a cariogenicidade de alimentos. Uma vez que a cérie & uma doenca

crbnica, as lesdes podem levar anos para se desenvolverem, o que alonga o tempo do estudo e
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implica, por sua vez, em outros obstaculos como, por exemplo, a dificuldade em manter um
namero significativo de voluntarios sob uma mesma dieta por tempo consideravel (alguns
estudos requerem pelo menos 3 anos). Sobretudo, é antiético expor individuos a uma dieta
potencialmente prejudicial a satide. Dessa forma, foram desenvolvidos métodos que utilizam
testes em laboratorio, materiais que sdo colocados temporariamente na boca dos voluntérios
ou mesmo cobaias para substituir alternativamente os estudos em seres humanos (human
clinical trials) (MITCHELL et al., 2006).

Uma vez que, independente do método utilizado, ha evidéncias suficientes de que o
consumo excessivo agucares NME leva ao desenvolvimento de céries, a redugdo do consumo
de alimentos fontes destes agucares e/ou a substituicdo por opcbes com outras formas de
adocamento &, portanto, desejavel, e tem como um dos objetivos a melhoria da saude bucal.
Dessa forma, a utilizacdo de aditivos edulcorantes apresenta uma vantagem, pois tais
substancias séo classificadas como n&o-cariogénicas (BOWEN, 1994; JOINT WHO/FAO
EXPERT CONSULTATION, 2003; MITCHELL et al., 2006).

Apesar de aditivos edulcorantes serem nao-cariogénicos, é importante atentar para a
possivel cariogenicidade de outros aditivos utilizados em formulacBes para compensar as
demais caracteristicas promovidas pelos agUcares além do adogamento, como, por exemplo, a
textura. Outra observacdo importante acerca de efeitos cariostaticos apresentados por alguns
edulcorantes reside no fato de que, uma vez que tais substancias estdo presentes em
concentracdes muito baixas nas formulagfes em que sdo utilizadas, este beneficio ndo é muito
relevante frente aos demais fatores que contribuem para a prevencdo de céries. Por outro lado,
é inegavel que os edulcorantes representam um papel significativo no que diz respeito a
substituicdo de acucares NME, minimizando a fermentacdo destas substancias em acidos por
bactérias e, desta forma, auxiliando na manutencdo de uma boa satde bucal (MITCHELL et
al., 2006).

10. Toxicidade e estudos sobre o consumo de edulcorantes

A toxicidade de uma substancia pode ser compreendida como a quantidade necessaria
para que sejam causados danos a salde, ou seja, para que a substancia, na dose em questéo,
seja considerada toxica. Desta forma, podemos subentender que apesar de existir uma
diferenca entre a toxicidade aguda (causada pelo consumo imediato de uma quantidade

suficientemente toxica) e a toxicidade cronica (causada pelo consumo gradual ao longo do
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tempo) de uma substancia, ndo existem substancias quimicas sem toxicidade (FIOCRUZ). A
vista destas definicfes podemos, portanto, considerar que existem particularidades em alguns
individuos que podem torna-los mais ou menos suscetiveis a toxicidade de determinada
substancia. A sacarose, por exemplo, apesar de ndo ser considerada uma substancia de alta
toxicidade para grande parte da populacdo, é capaz de causar, mesmo em pequenas
quantidades, efeitos muito nocivos a saude de pessoas diabéticas, especialmente portadores de
diabetes tipo 1, podendo, portanto, ser considerada toxica para estes individuos.

No que diz respeito a toxicidade de determinado aditivo alimentar, € importante
ressaltar que inicialmente séo realizados os estudos para determinagéo da toxicidade aguda
com cobaias e. em seguida, estudos para determinacdo da toxicidade cronica, também com
cobaias. Existe, no entanto, uma limitacdo destes ultimos no aspecto da duracdo dos testes
realizados. Uma vez que estudos mais longos sdao mais complexos e dificeis de serem
realizados, consequentemente é mais dificil determinar a toxicidade cronica de determinada
substancia (VALENCIA, 2022).

Apesar de todos os estudos desenvolvidos acerca do tema, existe uma preocupacao
mundial com os efeitos do consumo de edulcorantes, em especial com relacéo a toxicidade e
ao aumento do risco de desenvolvimento de céancer e outros problemas de salde
possivelmente decorrentes da ingestdo dessas substancias pelos seres humanos (CAROCHO
et al., 2017). Ainda assim, uma vez que todos os aditivos edulcorantes aprovados para uso
devem atender parametros de qualidade e seguranca, ndo existem, a principio, motivos
relacionados a salde para a escolha pelo uso de um edulcorante em detrimento de outro
(KROGER et al., 2006).

As quantidades limites de cada aditivo alimentar e, por sua vez, dos aditivos
edulcorantes, sdo estabelecidas de forma a assegurar, com uma consideravel margem de
seguranca, que a ingestdo diaria de um aditivo alimentar por um individuo ndo exceda
quantidades méximas pré-determinadas que possam causar riscos a saude (KROGER et al.,
2006). Cada pais, em conformidade com suas proprias legislagdes, dentre outros fatores,
determina os diferentes aditivos edulcorantes permitidos para uso em alimentos, bem como
seus respectivos limites de acordo com a categoria (SYLVETSKYA et al., 2016). No Brasil
sdo permitidos, com diferentes limites maximos estabelecidos, aditivos edulcorantes como
acesulfame de potassio (Ace-K), aspartame, ciclamato de sédio, sacarina sddica, sucralose

(muitas vezes referida pela marca Splenda®), stevia (glicosideos de esteviol), dentre outros.
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Assim sendo, estudos sobre a estimativa do consumo de edulcorantes pela populacao,
bem como possiveis efeitos atribuidos a este consumo, sdo necessarios para fundamentar o
desenvolvimento e a busca por novos candidatos a aditivos alimentares edulcorantes,
incentivando a inovacdo na oferta e producdo de alimentos com valor energético reduzido,
potencialmente colaborando com a diminuicdo dos indices de obesidade, diabetes e outras
NCDs. Ao que indicam alguns estudos j& existentes sobre o consumo de edulcorantes por
alguns grupos, as quantidades ingeridas pela populacdo das regides abarcadas séo inferiores
aos limites recomendados, o que nesse caso configura um cenario de potencial baixo risco
para a salde (EDWARDS et al., 2016; LETH et al., 2008; ARCELLA et al., 2004).

10.1. Determinacéo da Ingestao Diaria Aceitavel (IDA)

Praticamente qualquer substancia é capaz de provocar efeitos adversos na saude se
ingerida em quantidade suficiente para tal. A avaliagdo da seguranca do consumo de uma
substancia, portanto, requer que sejam conduzidos rigorosos testes para identificar estes
efeitos e, com base em dados toxicoldgicos, determinar a quantidade considerada segura
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 1987). Atualmente, os aditivos alimentares s&o mais
estudados, regulados e monitorados do que em qualquer outro momento na histéria (U.S.
FOOD AND DRUG ADMINISTRATION).

Orgaos internacionais como, por exemplo, o JECFA (Joint Expert Committee on Food
Additives) e a FDA (Food and Drug Administration) sdo legalmente 0s responsaveis
primarios por determinar qual a maneira segura de se utilizarem os aditivos alimentares, quais
as categorias de alimentos em que cada um deles pode ser utilizado, bem como a quantidade
maxima permitida para cada uma, e como elas devem ser identificadas na rotulagem. Para
isto, sdo consideradas as propriedades e a composicdo da substancia, a quantidade em que ela
seria tipicamente consumida, os efeitos imediatos e de longo prazo na saude decorrentes de
seu consumo, dentre outros fatores (U.S. FOOD AND DRUG ADMINISTRATION).

Devido as limitages inerentes da ciéncia, ndo é possivel garantir de maneira absoluta
que determinada substancia ndo ofereca nenhum risco & saude. Considera-se, portanto, com
base nas melhores informacgfes, estudos e pesquisas disponiveis, se ndo ha, de maneira
razoavel e com alguma certeza, quaisquer motivos para desconfiar da seguranca de se
utilizarem os aditivos alimentares da maneira como estes sdo propostos a serem utilizados.

Em casos de surgirem novas evidéncias de que determinada substancia possa ser insegura
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para consumo Ou que Seja necessario revisar 0s niveis permitidos para uso, 0s 6rgdos
responsaveis legalmente por sua regulagdo podem suspender ou proibir tal substancia até que
estudos mais conclusivos sejam realizados (U.S. FOOD AND DRUG ADMINISTRATION).
O JECFA é o 6rgdo internacional que se retne desde 1956 para avaliar a seguran¢a dos
aditivos alimentares, dentre outras funcdes adicionais que surgiram desde entdo. Mais de 2500
aditivos alimentares j& foram avaliados pelo JECFA, que também desenvolve principios a
serem adotados para que as substancias candidatas a aditivos alimentares sejam avaliadas, de
acordo com as consideracdes atuais de avaliacdes de risco, e participa de estudos cientificos
de toxicologia e outras areas relevantes (FAO JOINT). O JECFA é responsavel também por
determinar a Ingestdo Diaria Aceitadvel (IDA, do inglés Acceptable Daily Intake, ADI),
normalmente expressa em mg de aditivo por kg de massa corporal, definida como a
guantidade estimada de um aditivo alimentar que pode ser ingerida diariamente sem riscos
consideraveis para a satde. Nos Estados Unidos, a IDA é determinada pela FDA. No Brasil, a
quantidade maxima de cada edulcorante permitida para diferentes classes de alimentos de
acordo com a legislacdo vigente é regida pela ANVISA, por meio da Resolucdo de Diretoria
Colegiada n° 18, de 24 de marco de 2008 (RDC 18/08), que se baseia principalmente nos
dados de IDA do JECFA, mas utiliza também dados de dieta alimentar fornecidos pelo IBGE
(Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica). Esta legislacdo ndo define de maneira
explicita os valores de IDA de cada edulcorante permitido para uso no pais, mas sim 0s
limites maximos para uso em cada categoria de alimentos, em g de edulcorante por 100 g ou
100 mL do alimento pronto para consumo. A Tabela 5 rene os valores de IDA, de acordo
com o JECFA e com a FDA, para os aditivos edulcorantes selecionados para este estudo:
acesulfame de potassio, aspartame, ciclamato de sodio, sacarina sddica, stevia e sucralose.
Cabe ressaltar que a auséncia de IDA para o ciclamato de acordo com a FDA se deve ao fato
de que este edulcorante é proibido para uso nos EUA. Em 1969 o ciclamato foi retirado da
lista de substéncias consideradas seguras para consumo devido a um estudo controverso
relatando casos de céancer de bexiga em ratos machos. Apesar de atualmente a FDA
reconhecer que o ciclamato ndo é cancerigeno, o surgimento e a popularizacdo de novos
edulcorantes diminuiram os esforgos para uma busca ativa pela aprovagdo do ciclamato de

volta para a lista.
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Tabela 5. Ingestdo diéria aceitavel (IDA) (mg/kg de massa corporal) de aditivos edulcorantes
selecionados, segundo 0 JECFA! e a FDA?

Aditivo edulcorante JECFA FDA
Acesulfame de potassio 0-15 15
Aspartame 0-40 50
Ciclamato de sddio 0-11 -
Sacarina sodica 0-5 15
Stevia (glicosideos de steviol) 0-4 4
Sucralose 0-15 5
1Joint FAO/WHO Expert Committee on Food Additives

2Food and Drug Administration

A IDA de um aditivo é expressa, segundo o JECFA, em uma escala de zero até seu
limite maximo, havendo assim uma faixa de valores considerados aceitaveis para 0 uso de
determinada substancia. Desta forma, d&-se énfase ao fato de que ha um limite méximo
tolerado para uso de determinado aditivo, o que por sua vez encoraja que este seja utilizado na
menor quantidade necessaria para que o efeito desejado seja atingido de maneira
tecnologicamente factivel no alimento em que este € adicionado. O JECFA determina a IDA
de uma substancia com base na maior quantidade testada em estudos com animais nos quais
ndo foram observados quaisquer efeitos adversos. Para este calculo, o JECFA utiliza também
um fator de seguranca para estabelecer o valor limite de uso de uma substancia como aditivo
alimentar, de maneira a estabelecer uma margem de risco ainda menor associada a seu
consumo. Com base na extrapolacdo de que 0s seres humanos possam ser até dez vezes mais
sensiveis em relacdo aos testes realizados em animais e considerando-se também que ha uma
escala de diferentes sensibilidades na populacdo que pode variar em até dez vezes dentre seus
individuos, é comum a utilizacdo do fator de seguranca de 100 (10 x 10) ao estabelecer a IDA
de um aditivo. Isto significa que, uma vez determinada a quantidade méaxima de uma
substancia testada em animais em que estudos apropriados comprovaram nado ter havido
efeitos adversos, este valor é dividido por 100 para obter-se entdo a IDA desta substancia. Por
exemplo, se um estudo evidenciou que com uma dose de 500 mg (500 mg por quilo de massa
corporal, no caso) ndo foram observados efeitos adversos em animais, este numero é entdo
dividido por 100 para o célculo da IDA, que neste caso seria de 5 mg (5 mg da substancia por
quilo de massa corporal, no caso) (WORLD HEALTH ORGNIZATION, 1987).

Para os estudos realizados em animais com o objetivo de se determinar a maior

quantidade de uma substancia consumida em que ndo sdo observados quaisquer efeitos
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adversos na saude sdo aplicados alguns critérios a fim de se considerar razoavel extrapolar
estes resultados para humanos. Primeiramente, substancias que acumulam no organismo séo
prontamente descartadas. Desta forma, as IDAs séo estabelecidas apenas para substancias que
sdo majoritariamente eliminadas do organismo em até 24h e sdo necessarios estudos
metabolicos que sustentem estas evidéncias. Adicionalmente, quando ha mais de um estudo
envolvendo testes em diferentes animais, considera-se a espécie mais sensivel para o célculo
da IDA, ou seja, considera-se a espécie cujas observacdes toxicoldgicas se deram em menor
dose — a ndo ser que existam dados metabdlicos e farmacocinéticos disponiveis que
estabelecam uma similaridade maior entre a outra espécie e seres humanos ou que a qualidade
ou duracdo de um dos estudos seja claramente muito superior em relagio ao(s) outro(s). E
importante ressaltar que os estudos realizados em animais utilizam varias diferentes dosagens
a fim de se determinar qual a menor dose em que ndo sdo observados efeitos adversos,
havendo, portanto, a necessidade de se determinar primeiramente quais efeitos sdo observados
em doses alta, mas ndo séo observados nas doses mais baixas. A dose mais baixa a ser
considerada ndo deve interferir na morfologia, desenvolvimento, crescimento, longevidade ou
provocar alteragdes funcionais adversas. A determinacdo dos efeitos adversos em estudos
realizados deve considerar as doses testadas, os parametros observados e a capacidade de se
distinguir falsos positivos. Uma vez que é descoberta a resposta toxicolégica a uma
substancia, é também possivel avaliar melhor os efeitos adversos observados (ou ndo) com
foco nos tecidos alvos de tais efeitos (WORLD HEALTH ORGNIZATION, 1987).

A duracdo dos testes também € importante. Além dos efeitos imediatos que podem ser
observados, pode haver também efeitos causados por um consumo de longo prazo.
Normalmente, para estes, estudos de 90 dias sdo considerados suficientes em casos de
substancias similares a aditivos cuja toxicidade ja é conhecida e é considerada baixa. Para 0s
estudos de longo prazo sao considerados os estudos de curto prazo na definicdo da dose de
regime. Para estudos de longo prazo, idealmente, as altas doses devem ser suficientemente
elevadas para que sejam observados efeitos adversos na saude, porém sem altas taxas de
mortalidade ou outros efeitos graves, como, por exemplo, a sedacdo. E importante destacar
também que os estudos em animais ndo devem testar doses de aditivos sem valor nutricional
relevante superiores a 5% da dieta total, independentemente de serem observados efeitos
adversos na saude ou ndo. Isso se deve ao fato de que quantidades superiores a 5% podem

provocar desbalangos nutricionais. Nos casos em que nédo sdo observados efeitos adversos na
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salde em doses de 5% da dieta total, esta é a dose a ser considerada para o célculo da IDA
(WORLD HEALTH ORG-NIZATION, 1987).

De maneira geral, a IDA é estabelecida com base em informacdes que promovem uma
avaliacdo considerada segura para determinar as quantidades que determinado aditivo
alimentar pode ser utilizado sem haver necessidade de estudos de consumo por seres por
humanos. Ainda assim, € importante notar as singularidades inerentes de alguns grupos
populacionais, as quais podem fazer com que cuidados adicionais sejam tomados nos estudos
realizados. Por exemplo, se determinado aditivo alimentar é candidato a ser utilizado em
alimentos consumidos por criancas, € fundamental que sejam realizados meticulosos estudos
envolvendo testes em animais muito jovens (WORLD HEALTH ORGNIZATION, 1987).

10.2. Estudos toxicologicos e epidemiologicos

Apesar dos aditivos edulcorantes serem considerados seguros para consumo humano —
desde que utilizados nas categorias de alimentos e bebidas permitidos e dentro dos limites
estabelecidos pelos respectivos 6rgdos reguladores de cada pais ou regido —, ainda assim ha
muita preocupacdo a respeito de possiveis efeitos na salde consequentes do consumo destas
substancias.

Hé& estudos associando os edulcorantes a doencas e problemas de salde como, por
exemplo, dores de cabeca, problemas no figado, diferentes tipos de cancer e nascimento de
bebés abaixo do peso. Outros evidenciam que ndo ha correlacdo entre estas substancias e
comprometimento de fungdes renais ou hepaticas e problemas oftalmol6gicos ou sanguineos.
De fato, ha disponivel na literatura muita informacao sobre os aditivos edulcorantes, apesar de
haver também muita controvérsia, o que dificulta o entendimento do publico em geral acerca
do assunto (WHITEHOUSE et al., 2008).

Uma revisdo da literatura publicada em 2006 concluiu que ha evidéncias cientificas
suficientes de que os edulcorantes permitidos para uso nos Estados Unidos na época
(acesulfame de potassio, aspartame, neotame, sacarina e sucralose) sdo seguros e que a
variedade destes aditivos disponiveis é benéfica para os consumidores por permitir que sejam
oferecidas diversas opcOes de alimentos e bebidas saborosos, seguros para a saude bucal e
com baixo teor calorico. O estudo conclui também que a ingestao estimada destes aditivos nos
EUA é muito inferior as respectivas IDAs, 0 que sugere que, se baseado apenas nestas

substancias, ndo ha& motivos para se limitar o consumo de alimentos ou bebidas que os
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contenham. Contudo, devido ao fato de muitos destes alimentos ou bebidas possuirem um
valor nutricional baixo, é recomendavel que seu consumo nao se dé de maneira a evitar ou
substituir outras op¢fes mais nutritivas na dieta. Segundo a literatura revisada pelo mesmo
estudo, para alguns edulcorantes existem de fato questfes especificas (KROGER et al., 2006),
que serdo detalhadas a seguir.

Por exemplo, para o acesulfame de potassio, hd& uma preocupacdo com a
acetoacetamida, um dos subprodutos de degradacdo desse edulcorante e que é considerada
toxica se consumida em altas doses. Contudo, as autoridades em seguranca de alimentos a
consideram negligencidvel nas doses possivelmente provocadas pelo consumo de acesulfame
de potéssio (KROGER et al., 2006).

Com relacdo ao aspartame, as preocupacdes giram em torno do metanol e da
fenilalanina, seus subprodutos de decomposicdo quando o aspartame é metabolizado pelo
organismo. Apesar disso, o metanol é uma substancia presente naturalmente em diversos
alimentos em quantidades pequenas demais para que sintomas de toxicidade decorrentes de
seu consumo sejam relevantes e a quantidade proveniente do aspartame € ainda inferior
guando comparada a estes outros alimentos, o que refor¢a sua seguranga para consumo,
mesmo considerando-se esta preocupacdo. Ja a fenilalanina é uma preocupacdo apenas para
individuos portadores de fenilcetondria, ndo havendo qualquer necessidade de restricdo do
consumo por individuos saudaveis. Vale ressaltar que existem legislacdes que obrigam que
alimentos e bebidas contendo aspartame sinalizem em sua rotulagem a presenca de
fenilalanina (KROGER et al., 2006).

O ciclamato, apesar de proibido para uso nos Estados Unidos, levanta preocupacdes que
giram em torno do fato de existirem consideraveis populagdes de individuos que metabolizam
esta substancia de maneiras diferentes. Enquanto alguns excretam toda ou praticamente toda a
guantidade consumida, outros metabolizam, em diferentes extensdes, o ciclamato em
cicloexilamina, uma substancia cujo potencial toxico é muito maior que o do ciclamato.
Sendo assim, uma vez esclarecido que ndo ha consideraveis riscos de cancer, a atengdo maior
se d& principalmente na definicdo da IDA para o ciclamato, que é justamente o topico em que
existe grande divergéncia entre os especialistas (KROGER et al., 2006).

Outra revisdo da literatura sobre cancer de bexiga publicada na Nature em 2006
concluiu que, apesar de haver estudos sugerindo que o consumo de sacarina por ratos esteja
associado a incidéncia de cancer de bexiga e que o consumo por homens (mas nao por

mulheres) também esteja relacionado a um aumento no risco de desenvolver este tipo de
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cancer, com base em um estudo epidemioldgico realizado nos EUA com mais de oito mil
pessoas, ndo foram encontrados indicios de que exista uma associacdo entre aditivos
edulcorantes e cancer de bexiga, tanto em homens quanto em mulheres (PELUCCHI et al.,
2006). Ao observar detalhadamente os estudos que evidenciam uma correlacdo entre o
consumo de sacarina sodica e o desenvolvimento de cancer de bexiga em ratos machos
percebe-se que a ocorréncia de tumores € consequente de uma exposicdo ao longo da vida
toda, todos os dias e em doses muito altas. Além disso, ha uma diferenca fisioldgica que
distingue tanto a bexiga quanto a urina de seres humanos e ratos — uma alta osmolaridade da
urina de ratos torna esses animais mais propensos a desenvolverem cristais de sais de sodio,
que por sua vez danificam o tecido epitelial da bexiga e aumentam as chances de ocorréncia
de cancer. Estudos epidemioldgicos de controle de caso em seres humanos (que comparam
pacientes com cancer de bexiga com individuos saudaveis e que nunca tiveram a doenca)
indicam que esta associacdo entre o consumo de sacarina sodica e o desenvolvimento de
cancer de bexiga ndo é observada em seres humanos, apesar de se reconhecer que existem
limitacBGes nesses tipos de estudos que impossibilitam afirmar com certeza que ndo ha de fato
qualquer associacdo. Ainda assim, ha evidéncias cientificas suficientes para garantir a
seguranca deste aditivo edulcorante (KROGER et al., 2006).

Existem mais de 100 estudos cientificos comprovando a seguranca da sucralose
enquanto aditivo alimentar, o que inclusive corresponde a uma das exigéncias para a extensa e
detalhada avaliacdo e aprovacdo para consumo de edulcorantes, dentre outros aditivos
alimentares, por orgaos regulatorios e autoridades em seguranca de alimentos (KROGER et
al., 2006). Um estudo painel publicado em 2017 com dados do Instituto Ramazzini acerca de
possiveis efeitos toxicolégicos causados pela sucralose concluiu que ndo ha correlagdo entre o
consumo deste edulcorante e a incidéncia de linfomas e leucemias em ratos machos. Estudos
previamente conduzidos por outros grupos de pesquisa haviam considerado esta hipotese, mas
a elaboracdo dos testes contemplando o acompanhamento dos animais desde a gestacdo até
sua morte natural requer um grupo de controle apropriado para evitar interpretacoes
equivocadas dos resultados e garantir sua validade. O painel realizado declarou também que,
com base na literatura disponivel sobre a sucralose, ndo ha indicios de sua genotoxicidade in
ViVO OU que seu consumo possa induzir neoplasias hematoldgicas (cancer no sangue) em ratos
machos (EFSA ANS PANEL, 2017).

Em 2000 foi publicada uma pesquisa com o0s resultados de dois estudos clinicos

realizados em seres humanos previamente avaliados clinicamente e considerados saudaveis,
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no Reino Unido. Os estudos foram aprovados por um comité de ética e cada um dos
participantes deu consentimento por escrito antes de iniciados quaisquer testes. No primeiro
estudo foram administradas, em 8 voluntarios, doses crescentes de sucralose a cada 48 horas,
até que a IDA de 10 mg/kg fosse alcangada, e em seguida foram administradas doses diarias
de 2 mg/kg durante 3 dias e depois 5 mg/kg durante 4 dias. Apesar das doses administradas
neste primeiro estudo serem consideradas muito acima da dose diaria estimada de consumo,
ndo foram reportados quaisquer efeitos adversos pelos voluntarios e nas analises de sangue,
urina e eletrocardiogramas feitas no decorrer deste estudo ndo foram constatadas quaisquer
anormalidades. Cabe ressaltar também que o célculo da estimativa de consumo foi feito por
uma empresa de pesquisa de mercado americana que elencou 2000 lares nos quais foram
mantidos registros de todos os alimentos consumidos durante 2 semanas. A extrapolacdo feita
por esta empresa considerou uma substituicdo total do(s) aglucar(es) presentes nos alimentos
consumidos por sucralose em todas as categorias de alimentos nas quais este edulcorante é
permitido para uso. O resultado obtido, portanto, para a estimativa diaria de consumo de
sucralose por individuos de todas as idades foi del,1 mg/kg/dia. No segundo estudo, com o
objetivo de se avaliar possiveis efeitos do consumo cronico de sucralose, foram administradas
duas doses diarias de sucralose ou de frutose (utilizada como controle), em 118 voluntérios,
em testes cegos conduzidos durante 13 semanas. As doses crescentes de sucralose
administradas diariamente variaram de 4,8 até 8,0 mg/kg em homens e de 6,4 até 10,1 mg/kg
em mulheres. Os valores finais correspondem a estimativa de aproximadamente cinco vezes a
guantidade de sucralose consumida diariamente. Apesar de também nao terem sido reportados
quaisquer efeitos adversos ou constatadas quaisquer anormalidades nas analises de sangue e
de urina, eletrocardiogramas e exames oftalmoldgicos realizados nos voluntérios, neste
segundo estudo muitos individuos relataram que o gosto das amostras era “doce demais” e
houve desisténcia de 10 individuos (3 consumindo sucralose e 7 consumindo frutose) — porém
nenhuma das desisténcias foi decorrente de quaisquer efeitos adversos a satde. Ndo houve
evidéncias de bioacumulacgéo de sucralose no sangue e ambos 0s estudos demonstraram que a
sucralose, mesmo quando consumida em doses superiores ao que se estima que seja a ingestao
diaria de um individuo, é bem tolerada por seres humanos saudaveis, concluindo assim, em
conjunto com a vasta quantidade de outros estudos realizados em animais disponiveis na
literatura, que ndo héa indicios de efeitos adversos na salde causados pela sucralose quando
consumida dentro dos limites maximos estabelecidos e considerados seguros por Orgaos

reguladores. Uma vez que, de acordo com o JECFA, a IDA para a sucralose é de 15 mg/kg,
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nenhuma dose administrada em nenhum dos dois estudos desrespeitou este limite. H& que se
convir, porém, que o0 pequeno numero de participantes destes estudos corresponde a uma
limitacdo dos mesmos (BAIRD et al., 2000).

De maneira geral as conclusdes a respeito do uso de Stevia® enquanto edulcorante se
baseia no fato de que sua origem natural ndo é suficiente para assegurar a auséncia de riscos
para a salde, pois ha diversas substancias toxicas de origem natural. O historico de uso dessa
substancia por populacGes indigenas, contudo, indica que seu consumo, apesar de ndo poder
ser considerado inteiramente seguro somente por este motivo, também nao implica em efeitos
toxicos graves imediatos. Efeitos toxicos agudos e reacGes alérgicas decorrentes do consumo
de Stevia® também ndo foram evidenciados. Ha estudos em animais que sugerem efeitos
adversos no sistema reprodutor masculino, mas ha necessidade de se investigar se ha riscos
plausiveis no caso de consumo por seres humanos em pequenas quantidades (KROGER et al.,
2006).

H& estudos que evidenciam efeitos toxicoldgicos consequentes do consumo de
edulcorantes, porém a maioria reporta que os testes em animais utilizaram doses acima da
IDA e mesmo alguns estudos conduzidos em humanos sdo questionaveis quando se observa o
nimero de participantes ou a duracdo dos estudos. Em estudos nos quais o numero de
participantes é baixo, quaisquer observacdes podem na verdade corresponder apenas a uma
populacdo muito restrita de individuos. Os estudos de curta duracdo também costumam ser
considerados limitados. E comum também n3o haver mencéo a ensaios em branco realizados
ou de grupos controle apropriados em muitos casos, 0 que demonstra que as observacoes
destes estudos podem ser tendenciosas. Além disso, ha suficientes estudos em humanos que
ndo evidenciam qualquer relagdo entre o consumo de edulcorantes e efeitos toxicoldgicos, o
que justifica sua seguranca de acordo com 0s 6rgdos internacionais mais relevantes, como o
JECFA e a FDA.

10.3. Consumo por criancas e populacdes sensiveis

Em relacdo aos possiveis efeitos toxicoldgicos causados pelo consumo de
edulcorantes, ha de se convir que existam preocupacdes adicionais a respeito de populacGes
especificas consideradas sensiveis, como, por exemplo, criangas, gestantes, lactantes, idosos,
diabéticos ou portadores de alguma condicdo, sindrome ou doenca especifica, etc. E

importante que existam estudos especificos considerando estes grupos populacionais.
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Contudo, conduzir estes estudos em seres humanos esbarra em questdes éticas delicadas. No
caso de criancas é importante notar, por exemplo, que os valores de consumo de alimentos e
bebidas — e, por sua vez, de aditivos edulcorantes ou quaisquer outras substancias presentes
nos alimentos e bebidas consumidos — por quilo de massa corporal sdo maiores (RENWICK
et al., 2006). J& no caso de diabéticos, por exemplo, é importante considerar que existe uma
probabilidade maior de consumo de alimentos e bebidas contendo aditivos edulcorantes em
substituicdo ao(s) acucar(es) (WHITEHOUSE et al., 2008).

Ja existem disponiveis na literatura muitos estudos realizados em seres humanos que
comprovam a seguranca de edulcorantes, como, por exemplo, o aspartame, inclusive por
populacbes especificas como criangas, idosos, diabéticos e individuos portadores do gene
responsavel pela fenilcetondria, mas que ndo manifestam a doenca. A sucralose também é
considerada segura para consumo por diabéticos de acordo com estudos especificos realizados
com individuos que fazem parte desta populacdo. Ainda no caso de diabéticos, ha estudos nos
quais o consumo de edulcorantes ndo demonstrou aumentar a pré-disponibilidade desses
pacientes a desenvolver, por exemplo, cancer de bexiga (KROGER et al., 2006).

Uma revisdo da literatura publicada em 2010 reuniu dezoito estudos realizados de
acordo com diferentes metodologias aplicadas em criangas de 0 a 18 anos de idade, com
duracBes variadas (algumas de até dez anos), especificamente sobre o consumo de
edulcorantes e sua associacdo com efeitos metabolicos na saude, como, por exemplo, 0
consumo de alimentos, alteracfes no peso, diabetes e outras sindromes metabolicas. Enquanto
alguns dos estudos selecionados concluiram ndo haver diferencas significativas nos
parametros observados, ha estudos epidemiol6gicos que evidenciaram uma correlagéo entre o
consumo de edulcorantes — principalmente por meio da ingestdo de bebidas — e 0 aumento do
IMC ou uma sensa¢do de “ndo saciedade” seguida da vontade de consumir outros alimentos
caldricos. Ainda assim, concluiu-se que ha limitacdes para que se estabeleca uma relacédo de
causalidade entre 0 aumento de peso, sindromes metabolicas e o consumo de edulcorantes, em
especial porque uma das dificuldades reside no fato de que o consumo de edulcorantes pode
ser, na verdade, um indicador de outras variaveis. No caso de individuos preocupados com
relacdo a seu peso, a decisdo de consumir tais substancias pode ser uma estratégia para que se
reduza o consumo caldrico e, no caso de criancas, esta deciséo ¢é frequentemente tomada pelos
pais. As evidéncias mais cientificamente relevantes sdo advindas de estudos controlados
randomizados, 0s quais sdo escassos e ndo demonstraram uma associacdo entre o consumo de

edulcorantes e 0 aumento de peso. Apesar de ndo haver um consenso, foi observada uma

74



tendéncia entre consumir edulcorantes entre as refei¢des e reduzir o consumo cal6rico total,
mas aumentar o consumo de alimentos cal6ricos ao se consumir edulcorantes durante as
refeicbes — tendéncia esta observada de maneira mais proeminente em criancas do que em
adultos, apesar de haver muitas variaveis passiveis de adicionar algumas particularidades a
cada caso. De maneira geral, a revisdo concluiu que estudos futuros e em andamento séo
importantes para investigar as questdes nas quais ainda existe muita controvérsia e, assim,
elaborar estratégias para se lidar de maneira mais assertiva com as epidemias de obesidade e
diabetes, além de facilitar o trabalho de profissionais da salde nas recomendacdes para seus
pacientes e permitir que consumidores fagam escolhas mais bem informadas (BROWN et al.,
2010).

Outra revisdo publicada em 2018 reuniu estudos sobre o consumo de edulcorantes por
criancas e por mulheres gravidas, além de alguns estudos com animais filhotes ou animais em
periodo gestacional. A preocupacgdo acerca dos possiveis efeitos adversos na saude e/ou uma
correlagdo com casos de obesidade decorrente do consumo de edulcorantes por estas
populacdes de fato requer atencdo. Dentre os varios estudos de diferentes duragdes (12
semanas até 2 anos) reunidos abarcando criancas de diversas faixas etarias, alguns evidenciam
uma correlacdo entre o consumo e obesidade, enquanto outros concluiram que ndo ha
associacao entre estes fatores. A revisdo também elencou cinco estudos sobre o consumo de
edulcorantes por mulheres gravidas, mas trés deles concluiram ndo haver associacdo entre o
consumo de edulcorantes durante a gestacdo com 0 peso dos recém-nascidos. Uma
observacdo importante é que ha poucas evidéncias provenientes de paises pobres ou
emergentes e mesmo 0s estudos realizados em paises ricos frequentemente possuem
limitacBes. Alguns, por exemplo, fornecem dados que podem ser dificeis de serem
interpretados e a grande maioria costuma avaliar apenas o consumo de bebidas adogadas com
aditivos edulcorantes — o que implica numa escassez de informacdo a respeito do consumo
por meio de alimentos ou outras fontes. Ha também poucos estudos distinguindo a exposi¢do
durante a gestacdo e ap0s o parto (por meio da amamentacdo, por exemplo) e poucos que
apresentam propostas de mecanismos de causalidade. Com isso, a conclusdo é de que sdo
necessarios mais estudos bem elaborados para que estas questdes sejam elucidadas e, sendo
assim, a recomendacdo mais apropriada sugerida é a de que o consumo de aditivos
edulcorantes por mulheres gravidas e por criancas seja limitado — assim como o consumo de
acucar(es) (ARCHIBALD et al., 2018).
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11. Consideragdes Finais

A cada dia surgem novas rotinas, novos empregos, hovas maneiras de se viver e existe
uma dificuldade praticamente individual em se encontrar um equilibrio entre estas frequentes
mudancas e a atencdo dada a alimentacdo e aos estilos de vida considerados saudaveis (pratica
de atividades fisicas, sono regular e cuidados com a saude mental, por exemplo). Ao focar na
alimentacdo, portanto, € importante perceber que atualmente ela ndo diz respeito somente a
uma necessidade fisioldgica, mas envolve também preocupacBes com o préprio peso (sejam
elas meramente estéticas ou ndo), com a regulacdo do apetite, com a salde bucal e outros
aspectos relacionados também a saude, etc. Todo esse conjunto de preocupacfes faz com que
exista um desafio constante para oferecer alimentos que estejam de acordo com estas
necessidades especificas de cada individuo.

Até 0 momento existe muita controvérsia e pouco consenso a respeito dos aditivos
edulcorantes — enquanto de um lado defende-se sua segurancga suportada por extensivos
estudos realizados em animais e seres humanos, do outro se argumenta que estas substancias
podem potencialmente provocar efeitos adversos na salde e que € necessaria uma
investigacdo maior. De fato, quanto mais houver estudos e informagfes disponiveis acerca
desta classe de aditivos alimentares comprovando sua seguranga para consumo, menos espaco
se abre para uma espécie de “preconceito alimentar” com relagdo a alimentos que contenham
estas substancias e maior a pluralidade de opc¢des que consumidores dispdem para variar a
dieta, permitindo-se ocasionalmente indulgéncias sem uma preocupacdo adicional com as
consequéncias de uma escolha em detrimento de outra.

Limitar-se a uma Unica forma de adogamento, seja ela apenas por meio de aditivos
edulcorantes ou apenas por meio de acuUcar(es), significa restringir possibilidades. Em um
mundo cada dia mais globalizado e no qual novas tendéncias surgem a cada momento, €é
importante estimular ndo apenas comportamentos menos radicalizados e mais livres de
qualquer forma de discriminacdo, mas também uma ciéncia que atue de maneira a elucidar as

quest(”)es que sustentam ou refutam esses comportamentos.
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