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RESUMO

Os edulcorantes sio aditivos alimentares de sabor extremamente doce, utilizados em
alimentos e bebidas industrializados com o objetivo de substituir total ou parcialmente o
acucar. Sdo classificados em edulcorantes nutritivos que sdo: frutose, sorbitol, manitol,
isomalte, maltitol, lactitol e xilitol, e os ndo nutritivos como: Assecumafe-k, aspartame,
ciclamato, sacarina, sucralose, esteviosideo e o Neo-hesperidina. Em pacientes com
diabetes, os edulcorantes desempenham um fator importante no seu plano alimentar,
proporcionando assim o sabor doce que antes era adquirido com a sacarose, ajudando no
melhor controle da glicemia. Este trabalho buscou apresentar uma panorama a cerca da
importancia da utilizagdo dos edulcorantes na diabetes. Trata-se de um estudo
retrospectivo, de revisdo da literatura nas bases de dados Lilacs, Medline, Pubmed, Scielo
e dos comités nacionais e internacionais de saide, dos artigos publicados nos
ultimos 14 anos, abordando sobre os edulcorantes. Foram utilizados em varias
combinacdes os descritores: Edulcorantes; Diabetes; Plano alimentar — tendo em vista os
aspectos observados foi realizado um estudo nos resumos e os trabalhos selecionados
foram analisados categorizados e discutidos. O tema abordado no presente trabalho € a
utilizacdo dos edulcorantes dentre a sociedade, concluindo-se que os edulcorantes é uma
alternativa eficaz no controle da glicemia, podendo ser incluso na terapia nutricional de

diabéticos, colaborando para uma melhora na qualidade de vida dessas pessoas.

Palavras-chave: Edulcorantes. Diabetes. Plano Alimentar.



ABSTRACT

Sweetening food additives are extremely sweet flavor used in beverages and processed foods
with the aim to replace totally or partially the sugar. They are classified into: nutritive
sweeteners are fructose, sorbitol, mannitol, isomalt, maltitol, lactitol and xylitol, and not as
nutritious: Assecumafe-K, aspartame, cyclamate, saccharin, sucralose, stevioside and
Neohesperidine. In patients with diabetes sweeteners play an important factor in your eating
plan, providing the sweet taste that was previously acquired with sucrose, helping in better
glycemic control. This study aimed to present an overview about the importance of the use of
sweeteners in diabetes. This is a retrospective study of literature in databases Lilacs, Medline,
Pubmed, Scielo and national and international health committees of articles published in the
last 14 years, covering about sweeteners. They were used in various combinations descriptors:
Sweeteners; Diabetes; meal plan - in view of the observed aspects of a study was conducted in
the abstracts and selected works were analyzed and categorized discussed. The subject of this
work is the ultilizacdo sweeteners from society, concluding that the sweetener is an effective
alternative for the control of blood glucose and may be included in the nutritional therapy of

diabetes, contributing to an improvement in the quality of life of these people.

Keywords: Sweeteners. Diabetes. Food Plan
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1. INTRODUCAO

O diabetes mellitus (DM) € uma sindrome heterogénea decorrente da falta de insulina
ou da sua incapacidade de exercer adequadamente seus efeitos metabélicos. E considerado um
problema de satdde universal, que engloba todas as classes sociais e econdmicas, tanto em
paises desenvolvidos como em desenvolvimento (CASTRO; FRANCO, 2002).

A terapia nutricional para o diabetes inclui recomendagdes para cada individuo
juntamente com um plano alimentar. Especificando uma dieta balanceada, dando preferéncia
aos acucares complexos. Essas dietas com baixo indice glicémico podem ser benéficas aos
pacientes com DM colaborando para o controle da glicemia (LYRA; CAVALCANTE, 2006).

O sabor doce é um desejo inato do ser humano e a sua preferéncia € conhecida desde
1000 a.C. Antigamente o actcar era tratado como uma especiaria ou medicamento, passando
mais tarde a ser visto como um complemento alimentar. Utilizam-se substitutos do agucar,
nomeadamente os edulcorantes ou adogantes, que, como o proprio nome indica, substituem o
acucar na composi¢ao de alimentos (TEIXEIRA; GONCALVES; VIEIRA, 2011).

Os adocantes exercem papel relevante na alimentagdo, principalmente para pessoas
com DM, uma vez que adocam os alimentos com pouca ou nenhuma caloria. Apesar de serem
dispensdveis na alimentagdo, podem contribuir para o controle metabdlico do DM,
possibilitando melhor qualidade de vida e reinsercdo no convivio social (OLIVEIRA;
FRANCO, 2010).

A legislacdo brasileira que aprova o uso de aditivos alimentares € positiva e, como tal,
estabelece que um aditivo somente pode ser utilizado pela industria alimenticia quando estiver
explicitamente definido em legislacdo especifica, com as respectivas fungdes, limites
maximos de uso e categorias de alimentos permitidas. Respeitando a ingestdo didria aceitavel
(IDA) estabelecida. O que nao constar da legislacdo, ndo tem permissao para ser utilizado em
alimento( ANVISA, 2009).

Esses edulcorantes sdo classificados em nutritivos € ndo nutritivos. Os ndo nutritivos
correspondem a sacarina, ao aspartame, ao acessulfame-k, a sucralose, ao neotame, ao
alitame, a neoesferidina, a taumatina, ao ciclamato e a stévia. Enquanto os nutritivos sdo a
sacarose, frutose e glicose e os polidis que sdo subdivididos segundo a estrutura quimica:
derivados de monossacarideos (sorbitol, manitol, xilitol, eritritol); derivados de dissacarideos
(isomaltitol, lactitol, matitol, tagatose, trelose); derivados de mistura de amidos hidrolisados

hidrogenados (xarope maltitol etc.) (SAUNDERS et al., 2010).
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Alguns estudos sobre o consumo de adocantes tém sido realizados em populagdes
especificas, geralmente abordando os efeitos do consumo de edulcorantes em longo prazo e
sua relacdo com a saude, tais como o desenvolvimento de cincer , aumento no apetite e ganho
de peso, principalmente. Estudos nos quais a populagao-alvo € formada por individuos em
geral sdo escassos; além disso, esses trabalhos tém seu foco na estimativa de ingestdo didria
de edulcorantes em decorréncia do consumo de alimentos e bebidas diet (ZANINI; ARAUJO:
MESA, 2011).

Os diabéticos sdo um dos principais grupos de consumidores de edulcorantes. A
maioria dos doentes com Diabetes Mellitus restringe o consumo de sacarose e faz uso de
edulcorantes, quer em natureza, quer integrado em produtos alimentares. Apesar destes
produtos ndo serem necessdrios para o controlo metabolico da Diabetes Mellitus,
desempenham um papel significativo no convivio social e no aspecto psicoldgico,
proporcionando maior palatabilidade e prazer do sabor doce, aumentando a variedade de
alimentos e a aceitabilidade do plano alimentar proposto (TEIXEIRA; GONCALVES,
VIEIRA, 2011).

Durante os ultimos anos o agucar se tornou um alimento ndo muito satisfatorio,
causando assim danos a sadde, tornando a necessidade de substancias que pudessem substitui
lo, com as mesmas finalidades, mas sem agressdo & satde, surgindo assim os edulcorantes. O
presente estudo aborda o uso de edulcorantes mais comuns pela populacdo e sua importancia

no controle da diabetes.
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2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Apresentar um panorama acerca da importancia do uso de edulcorantes para o

controle da diabetes nos dltimos 14 anos.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Avaliar a importancia dos edulcorantes na diabetes mellitos;
e Compreender 4 classificacdo dos edulcorantes;

e Analisar 4 utilizacdo dos edulcorantes na diabetes.
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3. METODOLOGIA

3.1 PERFIL DA PESQUISA

Considerando a natureza e os objetivos deste estudo, trata-se de uma pesquisa
bibliografica, que, é aquela que se efetiva tentando-se resolver um problema ou adquirir
conhecimentos a partir do emprego de informacdes derivado de material grifico, sonoro ou
informatizado, ou seja, a partir principalmente de livros e artigos cientificos, nesse tipo de
pesquisa sdo desenvolvidos objetivos que proporcionam uma visdo geral acerca de
determinado fato (PRESTES 2003).

Conforme Gil (2002), a pesquisa bibliografica visa a um levantamento dos trabalhos
realizados anteriormente sobre o mesmo tema estudado no momento, podendo identificar e
selecionar os métodos e técnicas a serem utilizadas, ou seja, este trabalho tem por objetivo, o

enriquecimento cientifico que trard a muitos.

3.2 LOCUS DA PESQUISA

O estudo foi realizado através de acesso disponivel via internet e no acervo da

biblioteca da Universidade Federal de Campina Grande, Campus de Cuité — PB (UFCG).

3.3 PERCURSO METODOLOGICO: QUALIFICANDO A PESQUISA

Foi realizada uma revisdo da literatura nas bases de dados Lilacs, Medline,
Pubmed, Scielo e dos comités nacionais e internacionais de saide, dos artigos publicados
nos ultimos 14 anos, abordando sobre o uso de edulcorantes. Os seguintes termos de pesquisa
(palavras- chaves e delimitadores) foram utilizados em varias combinagdes: 1) Edulcorantes;
2) Diabetes; 3)Plano Alimentar. Consequente aos trabalhos obtidos com os descritores foi
realizado o estudo dos trabalhos, em busca de selecionar os estudos mais convenientes a
elaboracdo da revisdo. A pesquisa bibliogrifica incluiu artigos oficiais, artigos de revisao,
editoriais e diretrizes escritos nas linguas inglesa e portuguesa, sendo analisados de acordo

com os critérios do Centro Oxford de Evidéncias.
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4. REVISAO DA LITERATURA

4.1. EDULCORANTES

Os edulcorantes ou adogantes sdo substancias de baixo valor caldrico, utilizados como
aditivos alimentares para introduzir um sabor agucarado nos géneros alimenticios, reduzindo a
energia fornecida pelos mesmos (PORTO, 2010).

Encontram-se disponiveis na forma liquida, em pé ou em comprimidos, podendo fazer
parte dos ingredientes que constituem o produto alimenticio, substituindo parcialmente ou
totalmente o acucar que lhes seria adicionado. Em um género alimenticio, um edulcorante
pode ser encontrado sozinho ou combinado com outros edulcorantes (TEIXEIRA;
GONCALVES; VIEIRA, 2011).

Os individuos que, por diversas razdes, precisam substituir a sacarose por adogantes nao
caldricos procuram por produtos que sejam dotados de gosto e caracteristicas proximas as da
sacarose. Vdrias substdncias surgiram para suprir esta necessidade, mas poucas foram
comprovadamente estabelecidas como seguras para o consumo humano, com bom poder
edulcorante e estabilidade satisfatéria (CARDOSO; BATTOCHIO, CARDELLO, 2004).

Existem alguns aspectos principais sob os quais os edulcorantes sdo avaliados, estes
incluem a seguranca, solubilidade, estabilidade, sabor e custo. A andlise sensorial € a principal
técnica usada para avaliar o sabor de produtos alimenticios que contém edulcorantes. Durante
a formulacdo de um alimento de baixas calorias, muitos fatores podem mascarar ou
intensificar as caracteristicas de sabor de um edulcorante e podem gerar diferencas discretas
ou pronunciadas; a andlise sensorial € a técnica tipicamente aplicada na definicdo de dogura
pois, um dos instrumentos que mede a dogura é a lingua e existe, inevitavelmente, uma
variacdo estatistica de percepcdo entre diferentes individuos. No estudo da avaliacdo de
intensidade de docura é comum comparar as substincias com solu¢des de sacarose (
MENDONCA et al., 2005).

Para que estes edulcorantes sejam aplicados com éxito € necessario que, além de sua
seguranca absoluta, eles apresentem caracteristicas sensoriais agradaveis, com dogura
semelhante a da sacarose. A tunica forma de se avaliar a aceitacdo de um edulcorante € a
aplicacdo da anélise sensorial. Para que um adogante possa substituir a sacarose com éxito,
em formulacdes de alimentos, € preciso realizar estudos que permitam o conhecimento prévio

das concentragdes dos adogantes a serem utilizados e suas doguras equivalentes em sacarose.
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O método mais adequado € o de estimacdo da magnitude e representacdo grafica dos
resultados normalizados, através da Lei de Stevens ou "power function" (CARDOSO;
CARDELLO, 2003).

Ha varios tipos de edulcorantes liberados para o consumo. Os sais de sacarina e ciclamato,
aspartame, sucralose, acessulfame-K e o extrato de folhas de stévia sdo permitidos pela
legislacdo brasileira para utilizagdo em alimentos e bebidas dietéticas com suas quantidades
de ingestdo didria aceitdvel definidas (REIS et al., 2009).

Os edulcorantes possuem uma grande utilizacdo, porém sdo empregados com cinco
finalidades principais:

e Permitir que diabéticos consumissem alimentos com o agradavel sabor do agucar
sem repercutir na sua taxa de glicemia;

e Permitir que alimentos e bebidas doces sejam consumidos sem desagraddvel
alteracdo no peso;

e Evitar que gestantes engordem muito, o que se torna prejudicial para a mae e o
bebé;

e Permitir que fabricantes eliminem o amargar de certas cervejas com custo inferior
do que com a adi¢do de agucar e;

e Permitir a fabricacdo de doces que ndo causem céries em criangcas (BRUGNERA

et al., apud FREITAS, 2005).

4.2. CLASSIFICACAO DOS EDULCORANTES

Os edulcorantes sdo classificados em nutritivos e nao-nutritivos. Os nao-nutritivos
correspondem a sacarina, ao aspartame, ao acessulfame-k, a sucralose, ao neotame, ao
alitame, a neoesferidina, a taumatina, ao ciclamato e a stévia. Enquanto os nutritivos sdo a
sacarose, frutose e glicose e os polidis que sdo subdivididos segundo a estrutura quimica:
derivados de monossacarideos (sorbitol, manitol, xilitol, eritritol); derivados de dissacarideos
(isomaltitol, lactitol, matitol, tagatose, trelose); derivados de mistura de amidos hidrolisados
hidrogenados (xarope maltitol etc) ( SAUNDERS et al., 2010).

De acordo com Quitral 2015 os edulcorantes também pode ser classificados com os
termos de caldrica e ndo caldrico. Entre os adogantes nao caldricos aumento do consumo sao

sacarina sddica, cuja docura € 200-700 maior do que o agucar, a sucralose ¢ 600 vezes mais
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doce do que o aglcar, stevia cuja poténcia € 300 vezes maior do que o agucar e aspartame 200

vezes mais doce do que o agucar.

4.2.1 EDULCORANTES NAO NUTRITIVOS (ENN)

Segundo Viggiano 2003, os edulcorantes ndo nutritivos fornecem apenas uma dogura

acentuada, nenhuma outra fun¢@o tecnoldgica no produto final. Sdo pouco caldricos ou até

mesmo ndo caldricos, e sdo utilizados em quantidades muito pequenas entre 0s seus

consumidores.

Esses edulcorantes sdo usados como aditivos alimentares e realcadores de sabor para

conferir um sabor doce aos alimentos e bebidas. Eles sdo caracterizados por ndo fornecer

energia ou fornecer quantidades insignificantes, resultando em um produto com menor

ingestdo calorica ( HAMILTON et al., 2013). Algumas das caracteristicas deste grupo de
edulcorantes encontram-se descritas no quadro 1 ( TEIXEIRA; GONCALVES; VIEIRA,

2011).
QUADRO 1. Caracterizacio dos Edulcorantes Nao Nultritivos.
EDULCORANTE NAO ACESSULFAME K
NUTRITIVO
Caracteristicas Estavel a temperaturas elevadas; utilizado na producdo de bebidas,

Poder adogante
Contribui¢@o energética
ADI

Efeitos positivos

Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adogante
Contribui¢ao energética
ADI

Efeitos positivos

Efeitos negativos

chocolates, geleias e pastilhas elasticas.

Poder adogante 130-200 vezes superior ao da sacarose.

Desprovido de valor energético.

A nivel internacional (JECFA) e em particular nos EUA, o valor de
ADI é de 15mg/kg peso/dia. Na Europa, o Scientific Committee on
Food (SCF) estabelece um ADI de 9mg/kg peso /dia.

Nao apresenta efeitos toxicos, carcindgenicos, mutagénicos e
teratogé€nicos.

Consumo desaconselhdvel em situagdes clinicas de hipertensao.

ASPARTAME

Perde o poder adocante quando sujeito a temperaturas elevadas;
facilmente solivel em liquidos quentes.

Poder adogante 200 vezes superior ao da sacarose.

Insignificante.

40 mg/kg peso/dia.

Virios estudos comprovam a sua segurancga para o organismo humano;
benéfico para o controlo de peso

O seu consumo € contra-indicado em situacao clinica de fenilcetonuria.

CICLAMATO
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Caracteristicas

Poder adogante
Contribuicao energética
ADI

Efeitos positivos

Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adocgante
Contribui¢@o energética
ADI

Efeitos positivos
Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adocante
Contribui¢@o energética
ADI

Efeitos positivos

Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adogante
Contribui¢ao energética
ADI

Efeitos positivos
Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adocgante
Contribuigdo energética
ADI

Efeitos positivos
Efeitos negativos

Estavel a temperaturas elevadas.

Poder adogante 30 vezes superior ao da sacarose.

Desprovido de valor energético.

11 mg/kg peso/dia.

Alguns estudos suportam o seu efeito inofensivo e nao carcinogénico.
Consumo contra-indicado para situacdes clinicas de Hipertensao e
Doenca Renal. Estudos animais apontam para a existéncia de alteracdes
genéticas e atrofia testicular; estudos epidemioldgicos em humanos
sugerem que o consumo de uma mistura de ciclamato.

SACARINA

Estavel a temperaturas elevada.

Poder adogante 300 vezes superior ao da sacarose.

Desprovido de valor energético.

2,5 mg/kg peso/dia.

Edulcorante considerado seguro para o organismo humano.

Consumo contra-indicado em situagdes clinicas de Hipertensao e
Doenca Renal. Estudos sugerem que podera estar associado ao
desenvolvimento de cancro da bexiga.

SUCRALOSE

Resistente a temperaturas elevadas.

Poder adogante 600 vezes superior ao da sacarose.

Desprovido de valor energético.

15 mg/kg peso/dia.

Nao produz céries. Nao apresenta efeitos teratogénicos, de toxicidade
ou carcinogenicidade.

Nao possui contra-indicagdes.

NEO-HESPERIDINA DI-HIDROCHALCONA

Estavel ao calor (edulcorante utilizado em alimentos submetidos a
pasteurizacao e a tratamento UHT.

Poder adogante 1500-1800 vezes superior ao da sacarose.

Desprovido de valor energético.

5 mg/kg peso/dia.

Nao favorece a formagao de caries nem apresenta toxicidade.

Nao possui contra-indicagdes.

ESTEVIOSIDEO

Estavel a temperaturas elevadas.

Poder adogante 200-300 vezes superior ao da sacarose.

Insignificante,

Ensaios in vivo e in vitro ndo sugerem genotoxicidade nem actividade
carcinogénica.

Estudos sugerem efeitos Anti-hiperglicémico, anti-hipertensor, anti-
tumoral, anti-diarreico, diurético e accdo imonomoduladora.

Nao favorece a formacao de cdries nem apresenta toxicidade.

Nao possui contra-indicagdes.

Fonte: (TEIXEIRA; GONCALVES; VIEIRA, 2011).
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O principio fundamental subjacente 4 utilizagdo do ENN é que os individuos podem
consumir alimentos bebidas, sem o risco de calorias adicionais de agicar. Atualmente pode-
se encontrar em quase todos os alimentos, tais como bebidas, sorvetes, geléias, leite
aromatizado e iogurte. Substitua o acgtiicar por ENN pode ser uma estratégia eficaz para

controlar o peso corporal (AGUERO et al., 2015).

4.2.1.1 Acessulfame K

Descoberto em 1967, esse edulcorante foi aprovado em 1988 para uso em bebidas,
sobremesas, gomas de mascar e adogantes de mesa. O acessulfame-K € um sal de potassio
sintético produzido a partir de um 4cido da familia do acido acético. Com um poder de dogura
130 4 200 vezes maior que o acucar, esse adocante tem um sabor residual semelhante a
glicose. O organismo o absorve, mas ndo o metaboliza, o que significa que € eliminado tal
como ¢ ingerido (RODEL; GUIDOLIN, 2006). Na figura 1 apresenta a estrutura quimica do

acessufame K.

Figural. Estrutura Quimica do Acessulfame K

HsC_ o_

Fonte: (CARVALHO, 2007).

Nao altera o nivel de glicose no sangue, podendo assim, ser consumido por diabéticos.

Sua IDA € entre 9 a 15mg/Kg/dia (FREITAS 2005).

4.2.1.2 Aspartame

O aspartame (figura 2), nome genérico do N-L-alfa-aspartil-L-fenilalanina-1-metil
éster, como outros edulcorantes de alta intensidade, foi descoberto de forma acidental, durante
a sintese de um tetrapeptideo para tratamento de tlcera géastrica (RODEL; GUIDOLIN, 2006).

E um dos edulcorantes artificiais mais utilizados pela industria na fabricacdo de mais

de 6000 produtos, sendo eles refrigerantes, chicletes, doces, sobremesas entre outros. Um dos
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problemas desse edulcorante é que quando exposto a temperaturas superiores a 80°C perde

seu poder adogante (SOUZA, 2010).

Figura 2: Estrutura Quimica do Aspartame

| I o)
DH—C—GHQ—GH—C—NH—CH—<
NH | 0—CHs
2 CHz

Fonte: (CARVALHO, 2007).

Os principais produtos da metabolizagdo do aspartame sdo o metanol, o &cido
aspartico e a fenilalanina, que em concentragdes normais ndo conferem riscos a saide. A
Unica restricdo ao consumo de aspartame € feita as pessoas portadoras de fenilcetontria. A
utilizacdo deste edulcorante € permitido no Brasil desde 1988 (RODEL; GUIDOLIN, 2006).

No quadro 2 demonstra o limite méximo do uso dos aspartame.

QUADRUO 2. Limite maximo de aspartame produzido nos alimentos conforme a legislacao brasileira.

CATEGORIA DE ALIMENTO LIM{;?O%;ASIIE/IIOOO?IEJ)USO

Alimentos e bebidas para controle de peso 0,075

Alimentos e bebidas controladas para dietas 0,075
com ingestdo controladas de agucares

Alimentos e bebidas para dietas com 0,075

restricdo 4 agucares
Alimento e bebidas com informagao 0,075
nutricional complementar
Alimentos e bebidas com reduzido teor de 0,056
acucares
Goma de mascar 0,400

Fonte: Adaptado de: (FREITAS; ARAUJO, 2010).
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Por ser constituido, basicamente, a partir de dois importantes aminodcidos, a
seguranca e a auséncia de efeitos colaterais do aspartame nunca foram contestadas.
Entretanto, ao longo dos anos, essa inocuidade vem sendo questionada por diversos
pesquisadores, em virtude de possiveis efeitos téxicos atribuidos aos seus subprodutos, em
que pese o fato de importantes pesquisas bioldgicas demonstrarem sua seguranca para
consumo em alimentos e bebidas, além de acentuar o aroma, especialmente em sucos de

frutas citricas (ARAUO; BARRAL; ARAUJO, 2008).

4.2.1.3 Ciclamato

Descoberto em 1937, apresenta um sabor doce 30 vezes maior que a sacarose € seu
sabor residual ndo foi constatado como no caso da sacarina sédica. Pode provocar diarreia
pelo seu efeito osmaético, e sua associagdo com a sacarina para disfarcar o sabor amargo da
mesma é de 10:1 (ARRUDA; MARTINS; AZOUBEL, 2003).

O ciclamato de sddio (figura 3) € biotransformado no intestino a cicloexilamina,
derivado que pode apresentar efeitos adversos a satde. Cerca de 37% do composto ingerido
sdo absorvidos sem sofrer biotransformac¢ao hepatica, gracas a sua alta hidrossolubilidade. A
fracdo ndo absorvida fica disponivel na luz intestinal e sob agdo da flora bacteriana local
transforma-se em cicloexilamina em uma razao de conversdo de 30%. Sua remoc¢do do
organismo na forma inalterada di-se quase que totalmente pela urina. A taxa de conversdo de
ciclamato a cicloexilamina varia entre individuos, ndo sendo constante ou previsivel, e
depende aparentemente da flora intestinal. Entre muitos voluntarios testados, a maior parte
apresentou habilidade limitada de converter ciclamato (<1%) e um pequeno grupo mostrou-se

capaz de converter até 60% do ciclamato ingerido (ANVISA, 2009).

Figura 3. Estrutura Quimica do Ciclamato
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Fonte: (RIBEIRO, 2014)
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De acordo com Camargo e Toledo 2006 o ciclamato de s6dio é aproximadamente 30-
60 vezes mais doce que a sacarose € € extremamente estdvel em uma ampla faixa de pH e

temperatura, assim como na presenga de luz e oxigénio. Tanto o dcido ciclamico quanto seus
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sais apresentam alta solubilidade em 4gua e solubilidade bastante limitada em 6leos, gorduras

e solventes ndo polares, como benzeno, cloroférmio e éter.

4.2.1.4. Sacarina

A sacarina (figura 4), o primeiro adogante artificial, foi descoberta acidentalmente em
1879 e € usada nos Estados Unidos desde 1901. Devido a problemas de abastecimento de

acucar, a sacarina foi amplamente comercializada durante as duas dltimas guerras mundiais.

Figura 4. Estrutura Quimica da Sacarina

O

NH

A
v
O O
Fonte: (BERNAL et al., 2002).

A substancia, um derivado da naftalina 400 vezes mais doce do que o acucar, é
lentamente absorvida pelo trato intestinal e rapidamente excretada pelos rins, sem ser
metabolizada. Usada em concentragdes muito altas, o adogante tem sabor amargo, por 1sso
passou a ser associado a outros edulcorantes, a partir de 1950 com a descoberta do ciclamato (

TORLONI et al., 2007). No quadro 3 representa a sua ingestao didria aceitavel.

QUADRO 3. Sacarina: Ingestao diaria aceitavel (IDA) e produtos disponiveis com nomes comerciais.

IDA: 5Smg/kg/dia

Sacarina e Ciclamato:
Adocyl
Assugrin
Assugrin Tal e Qual
Dietil
Doce menor
Sucaryl

Estévia + Ciclamato+ Sacarina
Lowcgucar pé 500g

Fonte: Adaptado de (TOLONI et al., 2007).
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E absorvido no intestino, porém ndao metabolizado em seres humanos, também nao

fornece energia para o corpo a sua excre¢@o ocorre através dos rins (CHAVEZ, 2013).

4.2.1.5. Sucralose

Descoberta em 1976 por pesquisadores da Tate e Lyle Specialty Sweeteners, na
Inglaterra. E o composto triclorogalactosacarose obtido por cloragdo seletiva dos grupos
hidroxilicos das posi¢cdes 4 e 6 da sacarose. E 400 a 800 vezes mais doce que a sacarose,
sendo dependente de pH e temperatura, apresentando boa estabilidade. O perfil de sabor de
percepg¢ao rapida e com persisténcia maior que a sacarose (VIGGIANO, 2003).

No Brasil, o uso da sucralose (figura 5) em alimentos dietéticos e de baixa caloria estd
aprovado desde novembro de 1995. A Resolucdo/ RDC n° 3, de 2-01-01 da ANVISA/MS
estabelece os limites mdximos para algumas categorias de alimentos e bebidas, entre eles,
bebidas com reduzido teor de agucares e bebidas para dietas com restricdo de agucares

(KIMURA et al., 2007).

FIGURA 5. Estrutura Quimica da Sucralose

CH,C1

Fonte: (KIMURA et al., 2005).

Segundo Saunders, a sucralose presenta sabor semelhante a sacarose e ndo apresenta
gosto residual amargo ou metdlico. Pouco absorvida no trato gastrintestinal, é excretada
praticamente inalterada nas fezes, sendo que a pequena parcela absorvida é rapidamente
eliminada por via urindria. Nao havendo até o momento, evidéncias que alterem os niveis

glicémicos, permitindo seu uso por diabéticos.
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De acordo com Gomes et al 2007 a sucralose € o unico adocante ndo caldrico
produzido a partir do agucar, ndo sendo percebido nenhum sabor residual podendo ser usado
em praticamente todos os produtos nos quais usa-se acucar, incluindo produtos assados e

cozidos.
4.2.1.6. Stevia

A Stevia (figura 6) tem sido usado comercialmente no Japao e no Brasil hd mais de 20
anos. Sua histdria remonta a 1900, quando Ovidio Rebaudi, um quimico paraguaio, isolou o
composto adocicado de uma planta conhecida como stévia usada por indios Guaranis nativos
da regido da fronteira entre o Paraguai e o Mato Grosso do Sul. Setenta anos depois a Stevia
Rebaudiana Bertoni, foi pesquisado por cientistas japoneses que, apds estudos toxicoldgicos,
iniciaram sua extracdo comercial. Em 1995, o FDA liberou a importacdo da estévia como
suplemento alimentar. A stévia ndo possui calorias, ado¢a 300 vezes mais do que o agucar e
nao é metabolizada. Tem gosto amargo de ervas ou alcaguz no momento da ingestdo, ao
contrdrio da sacarina, cujo amargor emerge como residuo no final da degustacdo. Tem boa

estabilidade em altas ou baixas temperaturas ( TORLONI et al., 2007).

FIGURA 6. Estrutura Quimica da Stévia

HOH,C

Fonte: (RIBEIRO, 2014).
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Apresenta sinergia com aspartame, acessulfame-K e ciclamato, mas ndo com sacarina.
Nio cariogénico. Indicado para diabéticos. E resistente a algumas temperaturas associadas a
faixas de pH ( VIGGIANO, 2003).

A stévia contém uma mistura de adocantes nas folhas( esteviol, esteviosideo,
rebaudiosideo A, B, C e D, dulcésios) O contetudo edulcorante pode variar entre 4 € 20% por
peso da folha seca, dependendo da variedade e condi¢des de crescimento, mas € cerca de 10%
na maior parte das culturas cultivadas em terra. E um edulcorante que é ndo absorvidos no
intestino, nem metabolizado por enzimas no trato gastrointestinal. Quando ingerido
esteviosida, uma percentagem € degradado no intestino para esteviol e o resto € metabolizado
pela microbiota intestinal. Em estudos experimentais em animais, tem-se revelado um efeito
mutagénico fraco de esteviol e 15-oxo-esteviol (apenas 90% de pureza) em uma variedade
sensivel de Salmonella typhimurium TM 677. Por este motivo, ela s6 tenha sido autorizado a
usar extratos purificados glicosideos de esteviol para minimizar esses riscos potenciais. Seu
uso frequente em varios grupos populacionais ndo demonstrou efeitos secunddrios adversos,

pelo que a sua utilizacdo ndo tem contra indicacdes( CHAVEZ, 2013).

4.2.2 EDULCORANTES NUTRITIVOS

Edulcorantes Nutritivoc sdo substincias organicas encontradas na natureza e tem como
principais caracteristicas conferir dogura aos alimentos possuem uma elevada capacidade de
fermentacdo, cristalizacdo e caramelizacdo. Apresentam ainda grande facilidade para
formagdo de xaropes por serem soltiveis em dgua, além de terem capacidade de inibir o
crescimento microbiano quando utilizado em concentragdes elevadas (GONCALVES, 2012

apud TONETTO et al., 2008). O quadro 4 representa a caracteristicas desses edulcorantes.

QUADRO 3. Caracterizacao dos Edulcorantes Nutritivos

EDULCORANTE NUTRITIVO FRUTOSE

Caracteristicas Naturalmente encontrada nas frutas, produtos
horticolas e mel. E soliivel em dgua e conserva o
sabor doce quando submetida ao calor.

Poder adogante Poder adogante 1,5 vezes superior ao da sacarose.
Contribui¢do energética 4 keal/g.

AD‘I N Naio especificada.

Efeitos positivos Existem alguns argumentos a favor da utilizacdo

da frutose na alimentacdo de diabéticos:
independéncia em relagdo a insulina no seu
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Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adocante
Contribui¢@o energética
ADI

Efeitos positivos

Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adocgante
Contribui¢@o energética
ADI

transporte, distribuicdo e metabolismo; absor¢cao
mais lenta comparativamente a glicose; aumentos
minimos e transitérios da glicemia apds a sua
absorc¢do; efeito anti-cetogénico.

Estudos indicam que a frutose estd associada a
obesidade; ao aumento do LDL-colesterol e dos
triglicerideos, resisténcia a insulina, aumento da
massa gorda total e visceral e acumulacdo de
gordura ectdpica no figado e miisculo esquelético
0o que pode desencadear ou agravar a sindrome
metabolica. A frutose pode ainda comprometer a
absorcdo de minerais; estudos comprovam que o
seu uso por tempo prolongado dificulta a absor¢ao
do cobre, o que traz implicacdes na sintese da
hemoglobina.

Alguns estudos indicam ainda que os produtos
resultantes do seu metabolismo podem estar
envolvidos na patogénese das complicacoes
vasculares, renais e oculares da Diabetes Mellitus.

SORBITOL

Resiste, sem perder seu potencial edulcorante, a
processos de aquecimento, evaporagdo e
cozimento. Existe naturalmente em frutas e
vegetais como magas, péssegos, ameixas e algas
marinhas.

Possui 50% do poder adogante da sacarose.

2,6 kcal/g.

Nao especificada.

Por apresentar uma taxa de absor¢do mais lenta
comparativamente a glicose, alguns estudos
sugerem o seu efeito positivo no tratamento da
Diabetes.

A bibliografia refere que doses superiores a 20 a
30 g/dia de sorbitol produzem efeito diurético e
doses superiores a 30 a 70 g/dia causam diarreia.
O sorbitol também pode agravar a sintomatologia
em doentes com sindrome do intestino irritdvel e
reduzir a absorcdo da frutose. Em algumas
pessoas, estes efeitos verificam-se mesmo em
doses baixas, como 10 g/dia. O sorbitol, tal como
outros polidis, pode promover a perda de minerais
pelo organismo, principalmente o calcio, podendo
contribuir, desta forma, para a formacdo de
célculos renais.

MANITOL

Estavel a temperaturas elevadas; é utilizado em
bebidas, biscoitos e chocolates e encontra-se
naturalmente em frutas, algas marinhas e
cogumelos.

Possui 50% do poder adocante da sacarose.

1,6 kcal/g.
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Efeitos positivos

Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adocgante
Contribui¢do energética
ADI

Efeitos positivos

Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adogante
Contribui¢@o energética
ADI

Efeitos positivos
Efeitos negativos

Caracteristicas

Poder adogante
Contribui¢@o energética
ADI

Efeitos positivos

Efeitos negativos

Nao especificada, tendo sido sugerida uma ADI
provisoéria de 0-50 mg/kg peso/dia.

Estudos sugerem que doses elevadas de manitol
sdo eficientes no tratamento de casos severos de
lesdo cerebral.

Em doses excessivas pode funcionar como
laxante.

ISOMALTE

E estivel a pH 4cido/alcalino e d4 volume, textura
e dogura aos produtos. Utilizado em produtos de
confeitaria, sobremesas, molhos e pastilhas
elastica.

Possui 50% do poder adogante da sacarose.

2 kcal/g.

Nao especificada, tendo sido sugerida uma ADI
provisoéria de 0-50 mg/kg peso/dia.

Ha estudos que suportam o seu efeito inofensivo
para o organismo humano.

Estudos de curto espaco de tempo realizados em
cdes e ratos revelaram um aumento no nivel de
bilirrubinas nos ratos.

LACTITOL

Apresenta estabilidade térmica e a pH écido e
alcalino. Usado em produtos de confeitaria sem
adicdo de agtcar.

Apresenta 40% do poder adogante da sacarose.
2kcal/g.

Nao esoecificada

Nao se encontraram descritos efeitos adversos
significativos.

Em doses elevadas apresenta efeitos laxativos.

XILITOL

Utilizado pela inddstria para producdo em
produtos dietéticos e pastilhas elésticas.

Possui 70% do poder adogante da sacarose.
2,4kcal/g

Nao especificada.

Repara as cavidades menores causadas pelas
céries; impede o enfraquecimento dos 0ssos em
ratos de laboratério e melhora a densidade do
osso; Tratamento de otites e doengas respiratorias.
Efeitos laxativo cm doses baixas.

Estudos animais sugerem que doses elevadas de
xilitol (>100mg/kg peso/dia) estdo associadas a
uma diminui¢do da glicemia; para doses superiores
a 500 a 1000/kg peso/dia) registaram-se situacoes
de faléncia hepética.

Fonte: (TEIXEIRA; GONCALVES; VIEIRA, 2011).
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4.2.2.1 Frutose

Segundo Castro et al., 2011 , a frutose (figura 7) ¢ um monossacarideo com a mesma
estrutura da glicose diferenciando apenas na sua formula estrutural, como demonstrada na

figura.

FIGURA 7. Estrutura Quimica da Frutose
CH,OH
=0
HO-CH
H¢—0H
HC - OH
CH,OH

Fonte: (CASTRO et al, 2011)

Encontrado na natureza principalmente como um componente de sacarose. A frutose
tem sido frequentemente utilizada na dieta dos paises ocidentais como adogante em produtos
industrializados, uma vez que é uma alternativa mais barata em compara¢do com sacarose. A
frutose € frequentemente presentes em refrigerantes, doces e principalmente em suco de frutas
naturais e artificiais. A frutose € transportado através do epitélio intestinal por um sistema de
transporte facilitador designado GLUTS, que tem uma elevada afinidade de frutose que
transporta este monossacarideo através da membrana apical do enterdcito. Este mecanismo
tem uma capacidade de absor¢do limitada para a frutose. Outra via de absor¢do frutose ocorre
quando € ingerida com a glicose, por o mecanismo chamado arrasto solvente, através das
jungoes apertadas dos enterdcitos ( LOZINSKY et al., 2013).

A frutose é mais conhecida por erros inatos associados ao seu metabolismo que podem
ter conseqiiéncias clinicas importantes e também como possivel substituta da glicose na dieta
dos diabéticos, pelo fato de possuir estrutura quimica semelhante a da glicose, mas nao
necessitar da insulina para o seu metabolismo. Entretanto, seus efeitos metabdlicos,
principalmente os relacionados ao metabolismo lipidico e toda uma rede de metabdlitos, sdo
bem menos divulgados. A ingestdo de frutose vem aumentando acentuadamente, em

decorréncia do maior consumo de produtos industrializados contendo frutose e sorbitol como
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adocantes, ¢ importante conhecer seus aspectos metabdlicos, bem como os efeitos associados

ao seu uso inadequado (BARREIROS; BROSSOLANO; TRINDADE, 2005).

4.2.2.2 Xilitol

O xilitol (figura 8) foi descoberto em 1890 pelo quimico alemdo Emil Herman Fischer
e por seu assistente Rudolf Stahel. Embora Dr. Fischer tenha recebido o Prémio Nobel por
suas realizagdes no ambito das ci€ncias quimicas, o xilitol recebeu pouca atencdo durante esse

periodo( PEREIRA et al., 2009).

Figura 8. Formula Estrutural do Xilitol

OH OH

HO OH

OH

Fonte: (FRANCOSO, 2015).

De acordo com MUSSATO e ROBERTO 2002, o xilitol é um edulcorante de melhor
escolha, pois satisfaz as exigéncias de seus consumidores, sendo um adocante que substitui a
sacarose como também € tolerado por diabéticos e tem varias aplicacdes clinicas.

E indicado para tratar diabetes, desordem no metabolismo de lipideos, e lesdes renais
e parenterais, bem como para prevenir otite, infecgdes pulmonares e osteoporose. Apesar de
alguns desses estudos ainda estarem em andamento, os resultados até agora obtidos ja

permitem uma andlise global dos beneficios da administracdo de xilitol para pacientes com

diversos tipos de patologias (MUSSATO; ROBERTO, 2002).

4.2.2.3 Sorbitol

O sorbitol ( figura 9) € um edulcorante natural geralmente utilizado para dar corpo aos
adocantes de mesa na forma liquida. E absorvido no intestino delgado, mais lentamente que a
glicose e frutose (de uma a oito horas), ndo alterando os niveis de glicemia em individuos

2

normais. E rapidamente convertido em frutose no figado, ndo dependendo de insulina,
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seguindo a partir dai as mesmas vias metabdlicas que esse monossacarideo. Promove reducao

nos niveis de colesterol, ndo € t6xico, mutagénico, carcinogénico ou cariogénico.

Figura 9. Estrutura Quimica do Sorbitol

OH OH

HO™™ OH
OH OH

Fonte: ( FERREIRA; ROCHA; SILVA, 2009).

Doses acima de 30 g por dia podem provocar efeito diurético e doses acima de 10 g
por dia estdo associadas a distirbios gastrintestinais, como flatuléncia, diarreia osmotica e

cOlicas intestinais em adultos.

4.2.2.4 Manitol

Por ser um poliol altamente versatil apresenta diferentes aplicacdes, sendo utilizado
para os mais diversos fins. Na inddstria farmacéutica, o manitol ( figura 10) é usado como
excipiente em comprimidos, especialmente aqueles destinados a se dissolverem na boca,

devido a agraddvel sensacao de dogura e frescor mencionada anteriormente.

Figura 10. Estrutura Quimica do Manitol
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Fonte: (OLIVEIRA; FERREIRA; SOUZA, 2009).

7z

Por ndo ser higroscopico, € aconselhdvel em comprimidos contendo compostos
sensiveis a umidade, tais como 4cido acetilsalicilico e vitamina C, além de possuir excelentes
propriedades de compressdo mecanica. E incapaz de ser absorvido no trato gastrointestinal,
sendo eliminado com facilidade por filtracdo glomerular. Também € ttil como agente de
diagndstico em provas de funcdo renal e no tratamento e prevencdo de faléncia aguda renal,

reduzindo o acimulo excessivo de fluido celular e, assim, aumentando a excre¢do urindria. O
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mecanismo pelo qual o manitol atua como um diurético osmético reside no fato de ser uma
molécula grande, que permanece no espago vascular corporal. Esse fendmeno cria um
gradiente osmético entre o tecido e o espago intravascular, o que resulta em um movimento de

liquido do primeiro para o ultimo (OLIVEIRA; FERREIRA; SOUZA, 2009).
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4.3 EDULCORANTES NA DIABETES

O diabetes mellitus (DM) destaca-se entre as doengas cronicas ndo transmissiveis
(DCNT) e apresenta impacto considerdvel como problema de saidde publica pela morbidade,
mortalidade e custos no seu tratamento ( OLIVEIRA; FRANCO, 2010).

Os doentes diabéticos recorrem frequentemente a edulcorantes nutritivos e nao
nutritivos. O primeiro grupo inclui os edulcorantes: frutose, sorbitol, manitol, isomalte,
maltitol, lactitol e xilitol, sendo vérios os estudos desenvolvidos com o objetivo de verificar
a relacdo entre o seu uso e o desenvolvimento de diabetes e suas complicacdes (
TEIXEIRA; GONCALVES; VIEIRA, 2011).

De acordo com a atual legislacdo brasileira, adogantes dietéticos sdo “produtos
formulados para utilizacdo em dietas com restricdo de sacarose, frutose e glicose, para
atender as necessidades de pessoas sujeitas a restricdo desses carboidratos”. De forma
geral, os adocantes fazem parte de um grupo alimentar especifico, denominado pelo
Ministério da Satide como “alimentos para fins especiais”, os quais sdo destinados a atender
as necessidades de pessoas em condi¢cdes metabdlicas e fisioldgicas especificas. No entanto,
os adocantes dietéticos sao produtos que estdo atualmente disponiveis para os consumidores
que desejam desfrutar do sabor doce sem aumentar seu consumo energético, pois, além de
serem uteis para o controle glicémico em pacientes diabéticos, podem ser uma ferramenta
auxiliar na dietoterapia de outras morbidades, como a obesidade (ZANINI; ARAUJ O; MESA;
2011).

Dieta com reducdo de carboidratos e baixo indice glicémico também demonstra
melhoria significativa na glicemia de jejum, insulina de jejum, hemoglobina A e perda de
peso, quando comparada a uma dieta normoglicémica ( SHUSTER; OLIVEIRA; BOSCO,
2015).

Tendo- -se em vista a importancia da escolha de alimentos fonte de carboidratos para
individuos com DM, muitos estudos tém sido realizados no intuito de se avaliar dietas com
diferentes indices glicémicos, carga glicémica. Adequando um leque de dietas de composicao
normal e especial, além de preparacdes que possam cumprir objetivos nutricionais especificos
que diminuam os indices que se encontram elevados e elaborando estratégia para garantir a
melhora nutricional do paciente( LIMA et al., 2013).

Embora o uso de sacarose nao piore o controle glicémico, € importante ressaltar que o

consumo de alimentos ricos em actcar pode ser prejudicial, j4 que na sua maioria sdo ricos
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também em gordura, que aumentam o risco de doencas cardiovasculares e obesidade, além de
possuir baixo teor de fibras, vitaminas e minerais.( SAITO, PEREIRA, PAIXAO, 2013). A
baixo o quadro 5 apresenta o poder de docura de alguns dos edulcorantes utilizados em

relacdo com a sacarose.

QUADRO 5. Poder de docura dos edulcorantes em relacao com a sacarose.

Edulcorantes Docura
Sucralose 600 vezes maior
Sacarina 300 vezes maior
Esteviosidio 300 vezes maior
Aspartame 200 vezes maior
Acessulfame-K 200 vezes maior
Ciclamato 40 vezes maior

Fonte: (FREITAS, 2005).

Adocantes dietéticos, podem ser tteis no tratamento de pacientes com diabetes. Eles
podem facilitar a manutencio da dieta , j4 que desta forma o paciente pode tanto suprir seu
desejo pelo sabor doce como também assistir o controle da ingestdo calérica (SOUSA, 2006).

Pelo fato de o diabetes ser diretamente relacionado ao metabolismo de carboidratos,
proteinas e gorduras, a nutricdo desempenha importante papel no seu controle. Até o advento
da terapia insulinica, pela auséncia de outros recursos disponiveis, apenas o tratamento
dietético viabilizava o controle da doencga. Acreditava-se que a restri¢ao de diversos alimentos
seria a melhor forma de tratamento, pois preveniria a elevagao glicémica. Tal conduta, porém,
provocava desnutri¢do grave, conduzindo os individuos a morte precoce ( LOTTEMBERG
2008).

Apesar de ndo existir uma dieta especifica para diabéticos, existem recomendagdes.
Segundo o Consenso Brasileiro de Conceitos e Condutas para o Diabetes mellitus,
recomenda-se, em termos de composicdo do plano alimentar, que os carboidratos devem
representar 50% a 60% do valor caldrico total (VCT) da dieta, dando-se preferéncia aos
alimentos ricos em fibras e restringindo-se os agicares simples.(FERNANDES et al, 2005)

Nem sempre a adesdo do paciente ao tratamento dietético € fécil, pois hd necessidade
de mudancas nos padrdes alimentares e introducdo de novos hébitos. Para isso é importante
sua motivacao, uma vez que a nutricdo € um dos componentes essenciais do tratamento para

individuos com DM. Os edulcorantes s@ao um dos produtos utilizados no plano alimentar dos
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diabéticos , sendo indicados em substitui¢do ao agticar comum, sacarose, com a finalidade de,
respectivamente, evitar a ocorréncia de picos hiperglicémicos e reduzir o teor caldrico das
dietas. Diferem quanto as suas propriedades quimicas, poder adocante e estabilidade na

cocgao e possuem finalidades e aplicacoes distintas( LOTEMBERG, 2008).
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Tendo em vista os aspectos observados, conclui-se que os edulcorantes sdo
importantes na utilizagcdo como substituto da sacarose, proporcionando assim o sabor doce
nos alimentos, como também beneficios a saide. Sdo acessiveis a populacdo, com grande
diversidade.

Sao devidamente divididos de acordo com o seu nivel caldrico, sendo nomeados como
nutritivos que nao apresenta grande vantagem com relag@o a sacarose tendo como exemplo a
frutose tendo baixo poder adogante com alto valor energético de 4kcal e os ndo nutritivos que
ndo fornecem energia tendo um efeito insignificante na glicemia.

Na diabetes os edulcorantes apresentados devem ser utilizados de forma moderada,
para assim contribuir no controle da glicemia, j4 que os mesmo ndo sofre adi¢do de
carboidratos simples, contribuido para que o diabético tenha uma melhor qualidade de vida e

uma adesao significativa ao tratamento,
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