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Posicionamento do Instituto Nacional de Cancer acerca das carnes processadas

O Instituto Nacional de Cancer (INCA), 6rgdo auxiliar do Ministério da Saude, tem como
missdo desenvolver trabalho de exceléncia na prestacdo de assisténcia, ensino, pesquisa,
prevencao e vigilancia para o controle do cancer, de modo a impactar o fortalecimento do
Sistema Unico de Saude (SUS) para a melhoria da satde da populacdo (Instituto Nacional
de Cancer, 2024).

De acordo com a Lei n° 14.758, de 19 de dezembro de 2023 (Brasil, 2023), e a Portaria
GM/MS n? 6.590, de 3 de fevereiro de 2025 (Brasil, 2025a), um dos principios e diretrizes
da Politica Nacional de Prevencdo e Controle do Cancer no ambito do SUS consiste no
desenvolvimento de a¢des e politicas publicas voltadas ao enfrentamento dos fatores de
risco relacionados ao cancer.

Entre esses fatores, incluem-se os relacionados a alimentacdo inadequada (Brasil, 2023;
Brasil, 2025a), abrangendo, entre outros, o consumo de carnes processadas. Esses produtos
se referem a qualquer tipo de carne submetida a processos como salga, secagem,
defumacdo, fermentacao ou outros métodos utilizados para realcar o sabor ou aumentar
sua conservacao (International Agency for Research on Cancer, 2018). Alguns exemplos de
carnes processadas sdo bacon, presunto, salsicha, linguica, salame, mortadela e peito de
peru defumado.

A Agéncia Internacional de Pesquisa em Cancer (larc), da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), classifica as carnes processadas como carcinogénicas para seres humanos (Grupo 1)
(International Agency for Research on Cancer, 2018). Ademais, o Fundo Mundial de
Pesquisa em Cancer (WCRF) e o Instituto Americano para Pesquisa em Cancer (AICR)
apontam evidéncias convincentes de que o consumo desses produtos aumenta o risco de
cancer colorretal (World Cancer Research Fund; American Institute for Cancer Research,
2018a; World Cancer Research Fund; American Institute for Cancer Research, 2018b), com
efeito dose-resposta (World Cancer Research Fund; American Institute for Cancer Research,
2018b). Segundo o WCRF/AICR, cada aumento de 50 gramas por dia no consumo desses
alimentos estd associado a um incremento aproximado de 16% no risco de
desenvolvimento desse tipo de cancer (World Cancer Research Fund; American Institute for
Cancer Research, 2018b).

Entre os mecanismos envolvidos na carcinogénese, destacam-se: a formag¢ao de aminas

heterociclicas e de hidrocarbonetos policiclicos aromaticos durante o cozimento em altas
temperaturas; o elevado teor de ferro heme; a formacdo de compostos N-nitrosos,
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incluindo nitrosaminas, decorrentes da utilizacao de nitrito e nitrato no processo de cura
da carne, bem como de sua formagdo enddgena no estdbmago apds a ingestao desses
produtos; e a presenca de compostos carcinogénicos no alcatrdo proveniente da
defumacdo (World Cancer Research Fund; American Institute for Cancer Research, 2018a;
World Cancer Research Fund; American Institute for Cancer Research, 2018b; Instituto
Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva, 2020; Instituto Nacional de Cancer, 2026a).

Além disso, foram identificadas evidéncias limitadas de associacdo positiva entre o
consumo de carnes processadas e o desenvolvimento de cancer de nasofaringe, es6fago
(carcinoma de células escamosas), pulmdo, estbmago (porcdo ndo cdrdia) e pancreas
(World Cancer Research Fund; American Institute for Cancer Research, 2018a).

O cancer colorretal corresponde atualmente ao terceiro tipo de cancer mais incidente na
populacdo brasileira, excluindo-se os tumores de pele nao melanoma. O INCA estima, para
o triénio 2026-2028, cerca de 54 mil casos novos de cancer colorretal por ano (Instituto
Nacional de Cancer, 2026b). Para o ano de 2040, caso ndo sejam adotadas medidas efetivas
de prevencdo, a larc/OMS estima a ocorréncia de aproximadamente 95,3 mil casos novos
da doenga, um incremento de 76,5% (Ferlay et al., 2024).

Apesar da consistente base de evidéncias cientificas, o reconhecimento, pela populacdo
brasileira, da relacdo entre o consumo de carnes processadas e o aumento do risco de
cancer colorretal ainda é limitado. Dados da pesquisa Mais Dados, Mais Satude: Percep¢ées
da populagdo brasileira sobre fatores de risco para o cdncer mostram que
aproximadamente trés em cada dez brasileiros ainda ndo reconhecem o consumo de carnes
processadas como fator de risco para o desenvolvimento da doenca (Vital Strategies et al.,
2026). Esse cendrio revela importantes lacunas na percepcdo de risco da populagdo e
compromete a adog¢do de escolhas alimentares mais saudaveis, reforcando a necessidade
de ampliar estratégias de educa¢cdao em salde, comunicacdo de risco e promoc¢ao da
alimentacdo adequada e saudavel.

Além de avaliar o conhecimento da populacdo sobre fatores de risco para o cancer, a
pesquisa investigou padrdes de consumo de carnes processadas. Os resultados indicaram
gue cerca de 45% dos entrevistados relataram consumir esses alimentos, embora com
tentativa de reducdo; 33% afirmaram ndo consumi-los; e aproximadamente 15%
declararam consumi-los sem intencdo de reducdo (Vital Strategies et al., 2026). Esses
achados sugerem que ainda persiste um contingente expressivo (60%) de individuos
expostos regularmente a esse importante fator de risco modificavel.

www.gov.br/inca

MINISTERIO DA SAUDE




(INCA

O cendrio é particularmente preocupante entre jovens de até 24 anos, grupo que
apresentou a maior proporgao de consumo sem tentativa de redugdo (29,5%) e a menor
propor¢dao de ndo consumo (28,7%) (Vital Strategies et al., 2026). Do ponto de vista da
salde publica, esse padrdao merece atencao especial, considerando o potencial de
manutenc¢do desses habitos ao longo da vida e seus impactos futuros na carga de doengas
cronicas, incluindo o cancer.

Adicionalmente, a analise dos dados das duas ultimas edi¢cdes da Pesquisa de Orcamento
Familiar (POF) evidencia uma tendéncia de aumento do consumo de carnes processadas no
Brasil nas ultimas décadas. Entre 2008 e 2018, esse consumo dobrou entre adultos
brasileiros dependentes exclusivamente do SUS (Instituto Nacional de Cancer, 2022;
Rezende et al., 2023). Na populacdo geral, em 2018, apenas quatro em cada dez brasileiros
relataram ndo consumir esse tipo de produto (Instituto Nacional de Cancer, 2026a). Embora
o inquérito Mais Dados, Mais Saude: Percep¢des da populagdo brasileira sobre fatores de
risco para o cdncer utilize metodologia distinta da POF (Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica, 2020), o que limita a comparabilidade direta entre os resultados, seus achados
sugerem a manutenc¢ao do consumo elevado de carnes processadas pela populagao
brasileira. Esse cendrio reforca a necessidade de fortalecimento de politicas publicas
voltadas a promocdo da alimentacdo saudavel, a ampliagdo do acesso a informacdo
qualificada e ao desenvolvimento de estratégias de prevencao e controle do cancer no
ambito do SUS.

Somados aos efeitos sobre a saude da populac¢do, os impactos econémicos atribuiveis ao
consumo de carnes processadas também sdo expressivos (Instituto Nacional de Cancer,
2022; Rezende et al., 2023). Estima-se que a exposicdo populacional a esse fator de risco
tenha sido responsavel por cerca de RS 28,02 milhdes em gastos federais diretos no SUS
com o tratamento do cancer colorretal em 2018. Isso corresponde a 5,1% do total de RS
545,22 milhdes despendidos no tratamento dessa neoplasia. Para 2030, projeta-se que
essas despesas atinjam aproximadamente RS 176,36 milhdes, equivalentes a 17,1% do total
estimado de RS 1,03 bilhdo. Nesse contexto, as projecdes indicam aumento de 529% nos
gastos com o tratamento do cancer colorretal atribuiveis ao consumo de carnes
processadas entre 2018 e 2030 (Instituto Nacional de Cancer, 2022).

Cabe ressaltar que esses valores contemplam apenas parte das despesas do Governo
Federal com o tratamento do cancer, uma vez que se referem exclusivamente a
procedimentos hospitalares e ambulatoriais realizados no SUS em individuos com 30 anos
ou mais. Assim, é provavel que o impacto econémico total do cancer colorretal atribuivel
ao consumo de carnes processadas no Brasil seja ainda mais relevante.
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Além dos impactos econdémicos, o cancer também produz importantes repercussdes
sociais, afetando ndao somente o individuo portador da doenga como também seus
familiares, amigos e comunidade (Instituto Nacional de Cancer, 2022).

Diante desse cenario, caracterizado pelo elevado consumo de carnes processadas, pelo
reconhecimento ainda insuficiente dos riscos associados a esses produtos e pelos impactos
sanitarios, econ6micos e sociais decorrentes desse consumo, o INCA reforca a
recomendacdo de evitar o consumo de carnes processadas (Instituto Nacional de Cancer
José Alencar Gomes da Silva, 2020) como medida de prevencdo e controle do cancer e de
promocdo da saude.

A adocdo de medidas voltadas a reducao do consumo de carnes processadas encontra
respaldo em compromissos nacionais e internacionais relacionados a prevengao do cancer,
a promoc¢do da alimentacdo saudavel e ao enfrentamento das doencgas crénicas ndo
transmissiveis (DCNTs). Entre eles, destacam-se os Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel (ODS) (Organiza¢do das Nag¢des Unidas, 2015); o Plano de Agado Global para a
Prevencdo e Controle de DCNTs (World Health Organization, 2013; World Health
Organization, 2019; World Health Organization, 2024); o Plano de Acdes Estratégicas para
o Enfrentamento das DCNTs no Brasil 2021-2030 (Brasil, 2021); a Politica Nacional de
Alimentagdao e Nutricdao (Brasil, 2012); a Politica Nacional de Seguranga Alimentar e
Nutricional (Brasil, 2010); a Politica Nacional de Promocdo da Saude (Brasil, 2018); e a
Politica Nacional de Prevencdo e Controle do Cancer no ambito do SUS (Brasil, 2023; Brasil,
2025).

Reconhece-se que o enfrentamento do cancer e de outras DCNTs requer o fortalecimento
das politicas publicas existentes e a ampliacdao de a¢des coordenadas que transcendam a
responsabilizacao individual e promovam ambientes mais justos, saudaveis e sustentaveis.
Paraisso, é fundamental ampliar o reconhecimento da relevancia do tema entre populagao,
profissionais de saude, gestores, parlamentares, sociedade civil e demais atores sociais,
bem como fortalecer o compromisso politico com a implementac¢ao de politicas publicas
gue apoiem, promovam e protejam a saude da populagao.

Alinhadas a essa perspectiva, as recomendacdes nacionais e internacionais convergem para
a implementacdo de politicas publicas integradas e intersetoriais destinadas a reducdo da
exposicdo da populacdo as carnes processadas. O WCRF Policy Blueprint for Cancer
Prevention (World Cancer Research Fund International, 2025a) e o documento tematico do
WCRF sobre carnes processadas (World Cancer Research Fund International, 2025b)
destacam seis areas estratégicas de atuacdo.
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A primeira refere-se as restricdes de marketing, incluindo a proibi¢cdo da publicidade de
alimentos ricos em gorduras, aglcares e sal, bem como de outros produtos menos
sauddveis, em meios como internet e televisdo. Também contempla a limitacdo de
estratégias promocionais indiretas, como o patrocinio de eventos esportivos por empresas
de fast food e bebidas agucaradas.

A segunda envolve medidas fiscais e legais, como a tributacdo de alimentos ricos em
gordura, acucar e sal, com reajustes periddicos pela inflagdo, e a concessdao de subsidios
voltados a ampliacdo do acesso a alimentos saudaveis.

A terceira area diz respeito a promog¢dao de ambientes escolares saudaveis e seguros, por
meio da adogdo e monitoramento de padrées nutricionais de alta qualidade para refei¢Ges
escolares, da restricdo a oferta de alimentos e bebidas ndao sauddveis em cantinas,
quiosques, maquinas de autosservico e eventos escolares, e da oferta de refeicdes escolares
sauddveis gratuitas ou subsidiadas para todos os estudantes, inclusive durante os periodos
de férias.

A quarta concentra-se nas compras publicas, no planejamento e nos incentivos
comunitarios, com o estabelecimento de padrées nutricionais para compras
governamentais compativeis com a alimentacdo adequada e saudavel, bem como
incentivos e regulamentacdes acompanhados de mecanismos robustos de monitoramento
e fiscalizacdo para reduzir ingredientes prejudiciais a saude utilizados por produtores,
varejistas e servicos de alimentacao.

A quinta area corresponde a comunicagdo eficaz de informagdes a populagdo, abrangendo
a implementacao de rotulagem nutricional frontal com orientagbes claras sobre a
saudabilidade dos produtos e o fortalecimento das acdes de educacdo alimentar e
nutricional nas escolas e na formacao de educadores.

Por fim, a sexta area enfatiza o aconselhamento nos servigos de saude, recomendando a
oferta de orientacdo nutricional na atencdo primdria a saude e a capacitacdo dos
profissionais para a promoc¢do da alimentacdo saudavel.

Adicionalmente, o documento tematico do WCRF sobre carnes processadas (World Cancer
Research Fund International, 2025b) recomenda que os impactos sobre a saude sejam
incorporados aos acordos comerciais relacionados a esses produtos. Além disso, também
ressalta a importancia de alinhar essas politicas as orienta¢des internacionais, incluindo a
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lista de intervengGes prioritarias mais custo-efetivas (“Best Buys”) da OMS para o
enfrentamento das DCNTs (World Health Organization, 2024).

No Brasil, a exclusdo das carnes processadas das diretrizes nacionais da cesta bdsica de
alimentos (Brasil, 2024) representa uma medida relevante para o alinhamento das politicas
publicas de promoc¢do da alimentacdo adequada e saudavel. No entanto, ainda persistem
importantes lacunas regulatdrias relacionadas ao tema. Embora recentemente tenham sido
discutidas medidas voltadas ao fortalecimento da rotulagem dos alimentos (Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria, 2020; Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria, 2022) e a
implementacdo de imposto seletivo para agentes nocivos a saude e ao meio ambiente
(Brasil, 2025b), as carnes processadas, apesar de classificadas como carcinogénicas para
humanos, ndao foram contempladas por tributacdo especifica nem por adverténcias
sanitarias relacionadas ao risco de cancer em seus rétulos.

Diante do exposto, o INCA reafirma seu compromisso com a promogao de politicas publicas
baseadas em evidéncias cientificas e orientadas a redugdo do consumo de carnes
processadas, em consonancia com o WCRF Policy Blueprint for Cancer Prevention (World
Cancer Research Fund International, 2025a; World Cancer Research Fund International,
2025b) e com a lista de intervencgdes prioritarias mais custo-efetivas (“Best Buys”) da OMS
(World Health Organization, 2024), contribuindo, assim, para a promog¢ao da saude, a
prevencado e o controle do cancer e a reducdao da morbimortalidade por outras DCNTs no
Brasil.
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