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_Resumo

Para eliminar a deficiéncia em iodo, observada em Portugal, em crian¢as
em idade escolar, a Direcdo-Geral da Educagdo emitiu uma circular
que orienta as escolas para confecionarem as refei¢coes utilizando sal
iodado. Este trabalho teve como objetivo a monitorizagao, e avaliacéo,
da aplicagdo desta circular nas escolas de primeiro ciclo da area metro-
politana de Lisboa. Foram analisadas refei¢oes escolares que abrangem
cerca de 3000 criangas, num total de 300 alimentos recolhidos. Para a
determinacédo do conteldo de iodo nas amostras analisadas recorreu-se
a espectrometria de massa com plasma indutivo acoplado (ICP-MS).
A escola-piloto, utilizada como referéncia, apresentou, na maioria das
amostras, um contetdo de iodo mais elevado quando comparado com as
amostras do conjunto de todas as escolas. As refeicdes confecionadas
no Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, e utilizadas como
baseline, foram, como seria de esperar, aquelas onde o contelido de
iodo apresentou os valores mais baixos. A determinacdo de iodo, em
paralelo com a de sédio, leva-nos a crer que apenas a escola referéncia
confeciona as suas refeigoes exclusivamente com recurso ao sal iodado.

_Abstract

To combat iodine deficiency in Portuguese schoolchildren the Directorate-

General for Education issued a circular that obliges schools to prepare
meals using iodized salt. The objective of this work was to monitor, and
evaluate, the application of this circular to primary schools from the metro-
politan area of Lisbon. A total of 300 foods collected from meals served
in school canteens, covering about 3000 children, were analyzed. For the
determination of the iodine content in the analyzed samples we used induc-
tively coupled plasma mass spectrometry (ICP-MS). The school used as
reference showed a higher iodine content, in the majority of the samples,
when compared to the other schools. The meals prepared in the National
Institute of Health Doutor Ricardo Jorge, and used as baseline, were, as
expected, the meals with the lowest iodine content. The determination of
iodine, in parallel with sodium, leads us to believe that only the reference
school prepares its meals exclusively with iodized salt.

_Introdugéo

O iodo é um oligoelemento necessario na sintese de hormo-
nas tiroideias e, por isso, indispensavel para a satde (1),
Estas hormonas sdo fundamentais para o desenvolvimen-
to de varios 6rgaos (com especial importancia para o cére-
bro), para o crescimento das criancas e para regular fungoes
tdo importantes como a frequéncia cardiaca e a temperatu-
ra corporal. A deficiéncia crénica em iodo é a causa mais
comum de deficiéncia cognitiva podendo também levar ao
surgimento de bécio (2).

Diversos estudos revelam que, em Portugal, existe uma defi-
ciéncia generalizada do aporte de iodo em criangas em idade
escolar e em mulheres gravidas (3-6). Cerca de metade das
criancas portuguesas ndo conseguem suprir o aporte diario
de iodo recomendado pela Organizacdo Mundial de Salde
(OMS). Este facto, esta muitas vezes relacionado com o baixo
nivel de literacia dos pais. Para se conseguir contrariar esta
deficiéncia, a OMS recomenda a implementacao de medidas
de baixo custo e com uma elevada eficacia, como é por exem-
plo a fortificacéo do sal com iodo (7). Em Portugal, foram ini-
ciados esforgos para se conseguir combater esta deficiéncia,
quer pela Direcéo-Geral da Saude (DGS), com a orientacao da
suplementagao de mulheres gravidas e em amamentacéo (8),
quer pela Direcao-Geral da Educacéo, com a implementacao
da circular n® 3 DSEEAS/DGE/2013, para a utilizagao de sal
iodado nas cantinas escolares (9).
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_Objetivo _Resultados e discusséo

Este trabalho teve como objetivo principal a monitorizacdo da Como se pode verificar no grafico 1, nas amostras analisadas
implementagao de politicas do sal iodado, pela determinacao existe uma grande variabilidade no que respeita ao conteudo
do teor de iodo nas refeigdes escolares de criangas do primei- de iodo.

ro ciclo.

Fazendo a comparagéo do contetdo de iodo dos trés grupos,
pode ser afirmado que, as refeicdes confecionadas sem sal
_Materiais e métodos iodado (baseline) apresentam valores mais baixos do que as
refeicoes em estudo. O grupo | (escola-piloto) apresentou,
na maioria das refeicdes recolhidas, valores mais elevados

Por forma a ter um plano de amostragem o mais abrangente

possivel foram recolhidos 300 alimentos de refeicdes escola-

res de 4 escolas, de 4 municipios, da area metropolitana de do que o grupo If (estudo), com a excecao da massa e do ba-

Lisboa, abrangendo cerca de 3000 criangas. Os alimentos calhau. No grupo |, o alimento onde foi quantificado o maior

recolhidos foram organizados da seguinte forma: grupo | - t€or deiodo foi a sopa de leguminosas, com 33 pg/100 g.

escola Referéncia, 12 alimentos pertencentes a uma escola- No grupo Il, o conteido de iodo varia entre 5,2 ug/100 g

piloto onde a utilizagdo de sal iodado foi efetiva, analisados na massa & 53 kg/100 g no bacalhau. De todas as amos-

individualmente; grupo Il - estudo, 144 alimentos confeciona- tras analisadas a concentracdo de iodo mais baixa foi encon-

dos em cantinas escolares, analisados em 12 pools; grupo trada no grupo Il (baseline) na carne de peru e de porco,

em que o valor obtido ¢ inferior ao limite de quantificacao
(<0,65 pg/100 g).

Il - baseline, 144 alimentos confecionados pelo INSA onde nédo
foi utilizado sal iodado, analisados em 12 pools. Foram analisa-
das um total de 36 amostras laboratoriais. A andlise de iodo foi Para se estimar a efetividade do programa da utilizagdo de
realizada por espectrometria de massa com plasma indutivo sal iodado nas refeicdes escolares foi avaliado o racio entre
acoplado (ICP-MS) tendo por base a Norma EN 15111:2007 (19), 0 contetdo de iodo do grupo Il e do grupo lll. As maiores di-

Grafico 1: '] Concentragéo de iodo nas amostras de refeigdes escolares de criangas do primeiro ciclo.
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ferencas foram observadas no bacalhau e na pescada. Estes
resultados demonstram que o sal iodado é efetivo no aumen-
to do contetddo de iodo nas refeicdes. No entanto, estes re-
sultados terdo de ser avaliados juntamente com estudos de
biodisponibilidade para se perceber se efetivamente todo o
iodo é absorvido pelo organismo humano. Uma vez que a
composi¢ao das matrizes alimentares ndo é inteiramente co-
nhecida torna-se dificil a previsdo da absorcao sem recurso
a métodos experimentais.

Para avaliar os desvios a analise em pool foram utilizadas as
diferencas encontradas entre o grupo | e o grupo Il. A maior
diferenga encontrada foi na sopa de leguminosas. Da avalia-
cao destes dois grupos ficamos com a percecdo de que nem
todas as escolas estéo a utilizar o sal iodado. Por isso, fomos
analisar uma sopa de leguminosas de cada uma das escolas
e da escola referéncia (grafico 2).

Como podemos verificar no grafico 2a, o contetdo de iodo é
bastante diferente entre a escola referéncia e as escolas dos
outros municipios.

Este facto pode ser explicado por uma de trés razdes possi-
veis: pela diferenca do contetdo de iodo dos alimentos utiliza-
dos na confecao das referidas sopas, 0 que é pouco provavel
porque 0s produtos horticolas ndo sao habitualmente fontes
de iodo; pela utilizacéo, por parte das escolas em estudo, de
sal ndo iodado ou de uma mistura de sal iodado e ndo iodado;
ou pela utilizagdo de sal iodado, mas em menor quantidade.

Assim, foi analisado o teor de s6dio em todas as sopas para
identificar a possivel razdo para as diferencas de iodo encon-
tradas. No grafico 2b sdo apresentados os teores de sodio
utilizados por cada um dos grupos analisados. Tendo em
conta que a suplementagdo maxima do sal, em iodo, é de
40 mg de iodeto de potassio/kg de sal, podemos concluir,
apos calculos adequados, que a uma diferenga de 100 mg
de sodio correspondera uma diferenca de cerca de 7,5 ug
de iodo. Assim, para 0s municipios 2 e 4 as diferencas de
iodo encontradas poderdo ser justificadas pela utilizagcdo de
menor quantidade de sal iodado na confecdo. Relativamente
ao municipio 3, a diferenca de sddio de cerca de 25 mg/100 g
nao justifica uma diferenca em iodo de cerca de 10 pg/100 g
pelo que, neste caso, parece-nos que a escola ndo estara a
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utilizar exclusivamente o sal iodado para a confecdo das suas
refeicdes. As diferencas do conteldo de sodio observados
nas diferentes sopas poderao, ainda, ser explicadas pelo de-
sempenho do operador de confecdo dos alimentos.

Gréfico 2: L1 Conteldo de iodo (a) e sédio (b) em sopas de cada

uma das escolas em estudo.
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_Conclusoes

O teor de sal iodado, determinado em alimentos como consu-
midos, é uma abordagem apropriada para avaliar o programa
de fortificacéo e o risco associado a uma de ingestéo inade-
quada ou excessiva de iodo.

Os resultados, pela sua qualidade analitica, podem ser uma
abordagem didatica para a promocao do sal iodado, assim
como para a problematica do iodo.
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