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•A SPH tem colaborado com entidades oficiais, com 
realce para a instituição parlamentar, para a promoção 
da redução do consumo de sal - a sua principal 
conquista foi a lei que regula a quantidade de teor de 
sal no pão, aprovada no Parlamento Português em 
2009. 



• Cinco anos após a lei que regulamenta a redução de sal 
no pão, a SPH analisou o consumo médio de sal dos 
portugueses no estudo PHYSA, registando: 

1) a redução de 1,7 g/dia no consumo de sal; 

2) uma redução significativa na pressão arterial média da 
população; 

3) uma redução na incidência de acidente vascular cerebral 
fatal, concordante com o relatado pelas autoridades 
oficiais de saúde nacional.

De facto, 20% da diminuição do consumo de sal obtida na 
população é apontada como consequente à redução do 
teor de sal no pão (de acordo com o projeto de lei 2009 
apoiado pelo SPH).



• As desigualdades socio-económicas são um fator
determinante dos hábitos alimentares, portanto,
estratégias com o intuito de reduzir o consumo de sal
devem considerar este fator e avaliar o seu impacto na
população;

• Uma quantidade excessiva de sal está presente nos
alimentos para crianças nos primeiros anos de vida e nas
refeições do ensino pré-escolar (mais de 50% do sal
recomendado para todo o dia, para esse grupo etário).
Tal facto tem implicações claras sobre o tempo de
exposição do indivíduo à elevada ingestão de sal e ao
efeito cumulativo sobre o sistema cardiovascular e que o
afectará mais tarde.



•A SPH tem observado com satisfação que a estratégia 
inicial relativa à redução de sal nos alimentos tem dado 
frutos significativos, mas tem também consciência que 
Portugal continua a ser um dos países ocidentais com 
maior ingestão de sal e maior incidência de acidente 
vascular cerebral 





• A SPH definiu os seguintes objetivos para os próximos 5 
anos:

• Reduzir o consumo médio de sal na população portuguesa 
abaixo de 10 g/dia até 2020.  Essa redução de sal 
provocará diminuição da pressão arterial, do acidente 
vascular cerebral  e da incidência do cancro do estômago;

• Alcançar uma diminuição drástica dos gastos em saúde 
relacionados com a doença cardiovascular como 
consequência da redução do consumo de sal;

• Sensibilizar a população e aumentar a literacia da saúde 
pública relativamente aos riscos do consumo excessivo de 
sal e às formas de o combater.
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C) AÇÃO EDUCATIVA

1) Promover campanhas educativas dirigidas à redução do 
consumo excessivo de sal tendo em conta  os risco associados ao 
consumo excessivo e que orientem uma escolha mais adequada 
dos alimentos ingeridos;

2) Estabelecer estratégias educacionais prevenindo o consumo 
exagerado de sal (ajustadas à  idade) dirigidas a toda a população 
desde a infância até à a idade adulta, incluindo a terceira idade;

3) Apoiar as autoridades governamentais e parlamentares na 
elaboração de legislação e/ou de um programa sólido de redução 
do consumo de sal.



• Possíveis acções a desenvolver a nível 
de todas as escolas

• Incluir nas cantinas o pão “Sal Vida” a exemplo do 
município da Maia

• Elaboração de normas de boas práticas na 
confecção dos alimentos noemadamente em 
relação ao sal.

• Cursos de formação dados pelos Chefs, 
embaixadores da SPH, nutricionistas,  utilizando a 
plataforma lifestreaming

• Acções educativas às crianças (ex: Super S)
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