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RESUMO

INTRODUGAO: A utilizagéo de medidas econdémicas como politicas publicas de promogéo de comportamentos alimentares saudaveis
tem sido considerada por varios paises para diminuir as doengas crénicas nao transmissiveis.

OBJETIVOS: O objetivo deste trabalho é realizar uma revisdo sobre o impacto da utilizagao de medidas econémicas para a promogao
da alimentagao saudavel, como a taxagao e a subsidiagdo de alimentos, em paises Europeus.

METODOLOGIA: Foi efetuada uma recolha e andlise das medidas descritas em artigos cientificos, documentos governamentais e
regulamentos disponiveis nos paises da europa. De seguida, foi realizada uma andlise do impacto destas medidas no consumo e
na salde baseada na evidéncia disponivel.

RESULTADOS: Os paises Europeus com utilizagao de taxagédo de alimentos para promogao da alimentagao saudavel sao a Bélgica,
a Dinamarca, a Finlandia, a Franga, a Hungria, a Irlanda e o Reino Unido, e com utilizagéo de subsidiagao de alimentos é o Reino
Unido. Os alimentos comumente taxados sao os refrigerantes, seguidos de outras bebidas com agulcar ou edulcorantes e no
caso dos nutrientes s&o o agucar e a gordura. A existéncia de estudos de eficacia destas medidas € escassa. A grande maioria
dos estudos sdo modelos de previsdo do impacto da adogéo destas medidas no consumo e na salude, apenas a Dinamarca, a
Finlandia, a Franca, a Hungria e a Irlanda apresentam estudos observacionais, sendo que a taxagao de produtos alimentares parece
ter impacto ao nivel da redugéo do seu consumo.

CONCLUSOES: A informagéo analisada sugere que a utilizagdo de medidas econémicas tem potencial para modificar o consumo
alimentar da populagdo, no entanto, existem poucas evidéncias acerca do seu impacto a médio e longo prazo na saude e na
prevaléncia de doengas crénicas nao transmissiveis. A adocao destas medidas pelos Governos deve fazer parte de uma politica
alimentar concertada e considerar uma série de fatores discutidos ao longo do artigo.

PALAVRAS-CHAVE
Europa, Obesidade, Politica alimentar, Subsidiagdo, Taxagao

ABSTRACT

INTRODUCTION: The use of economic measures to promote healthy eating behavior has been considered by several countries to
reduce non-communicable diseases (NCDs).

OBJECTIVES: Our study aims to conduct a review of the impact of economic measures, such as tax and subsidies on food, to
promote healthy eating in European countries.

METHODOLOGY: The collection and analysis of the policies described in scientific articles, government documents and regulations
available in the countries of Europe was performed. Next, an analysis of the impact of these measures on consumption and health
based on available evidence was conducted.

RESULTS: The European countries with the use of taxation on food for healthy eating promotion are Belgium, Denmark, Finland,
France, Hungary, Ireland and the United Kingdom, and with the use of subsidies is the UK. The commonly taxed products are soft
drinks and other beverages with added sugar or sweeteners and in the case of nutrients are sugar and fat. Efficacy studies of these
measures are scarce. The vast majority of studies is provisional models of the adoption of these measures on consumption and
health; only Denmark, Finland, France, Hungary and Ireland have observational studies, and they show that taxation of products
could reduces the consumption.

CONCLUSIONS: The analysis performed suggests that economic measures to promote healthy eating when used as part of a
concerted food policy can contribute to improving food habits. This study suggests that the use of economic measures has the
potential to change population food consumption; however, there is little evidence about the impact in the medium and long-term
health and in the prevalence of NCDs. The adoption of these measures by the governments should be part of a concerted food
policy and consider a number of factors discussed in the article.
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Europe, Obesity, Food policy, Subsidies, Taxation
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INTRODUGAO

No ultimo século, tem-se verificado uma melhoria geral da salude
da populacéo europeia, nomeadamente com o grande aumento da
esperanga média de vida, a diminuigdo da mortalidade infantil, bem
como a erradicacao de muitas doencas infeciosas. No entanto, a
industrializacao e prosperidade foi acompanhada pelo aumento da
incidéncia de varias doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT),
como as doengas do aparelho circulatério, cancro, diabetes e
doencas respiratérias crénicas (1). As DCNT séo responsaveis por
cerca de 80% da mortalidade na Europa, sendo as doengas do
aparelho circulatério a maior causa de morte prematura, seguidas
pelo cancro (2). Para além do impacto na morbilidade e mortalidade
prematura, as DCNT representam um pesado fardo nas economias
nacionais, aumentando os custos dos servigos de saude, perda
de produtividade e aumento das desigualdades na saude (3-5).
Os estilos de vida s&o um fator determinante na mudanga do
padrao de saude e doenga, sendo a obesidade e a alimentacao
inadequada, excessivamente energética, rica em acucar, sédio e
gordura saturada, contribuidores importantes para o aumento das
DCNT (1, 6).

Reconhecida a necessidade de atuar sobre os desafios colocados
pelo cenario atual de doenga, os paises membros da Unido Europeia
comprometeram-se a atuar através de politicas alimentares para
a prevencao da obesidade e das DCNT associadas a alimentacao
(7). Com a adogao do Plano de Acao da Organizacao Mundial da
Saude (OMS) para 2015-2020 (8), tornou-se claro 0 compromisso
de desenvolver ambientes alimentares mais saudaveis através de
uma agao concertada que permitisse tornar mais acessiveis 0s
alimentos mais saudaveis. A utilizagdo de medidas econdémicas,
como a taxacao e subsidiacao de alimentos, foi considerada como
uma ferramenta possivel de promog¢ao da alimentagcéo saudavel de
forma a guiar a escolha do consumidor (8). Recentemente, a OMS
como forma de auxilio aos paises membros da regido europeia
emitiu um relatério que esclarece a evidéncia disponivel sobre a
utilizacéo deste tipo de medidas (9), apresentando-se como um
breve sumario da evidéncia e descrevendo quatro casos de estudo
(Dinamarca, Finlandia, Franca e Hungria).

O prego dos alimentos & um dos fatores com mais influéncia na
escolha alimentar (10), sendo que pode influenciar a escolha do
tipo, a qualidade e a quantidade do alimento adquirido. O impacto
da taxagao ou subsidiacdo nos alimentos deve ser analisado do
ponto de vista econdmico, tendo em consideragéo os ganhos em
saude, a poupanga nos custos do servico de saude e a redugao
das desigualdades sociais (11-13). A taxagéo pode ser definida
como imposi¢do de aumento do preco de um produto de forma
a reduzir a sua procura, e a subsidiacado como uma imposicao de
reducao do pregco de um produto no ponto de compra que devera
provocar aumento da procura (9).

Do ponto de vista tedrico, num modelo simplista de procura-
-oferta, a aplicagdo de uma taxa ira resultar num aumento do
preco o que podera estar associado a uma reducdo da venda do
produto. O raciocinio na taxagéo de produtos, como o tabaco e o
alcool, pressupde que 0 seu consumo esteja associado a custos
econdmicos e sociais que nem o consumidor nem o produtor irdo
cobrir (14). Assim, as medidas econémicas poderdao permitir a
diminuicdo da tendéncia da procura por produtos associados a
um impacto negativo na saude, devido a sua elevada densidade
energética, elevado teor de sal, aglcar e gordura saturada e
estimular a procura por produtos alimentares que melhoram a
qualidade da alimentacao, com elevada densidade nutricional, fibra

e gordura predominantemente insaturada (15, 16).

O objetivo deste trabalho é realizar uma revisdo sobre a utilizagao
de medidas econdmicas para a promog¢ao da alimentagdo saudavel,
como a taxagao e a subsidiagéo a alimentos, e a avaliagéo do seu
impacto nos paises Europeus.

METODOLOGIA

Foi efetuada uma recolha e analise das medidas descritas em
artigos cientificos, documentos e websites governamentais,
relatérios técnicos e regulamentos publicados em inglés. A recolha
de documentos foi limitada aos 53 paises da regido europeia da
OMS (17).

A pesquisa foi efetuada nas bases de dados eletrénicas PubMed
e Scopus, bem como em sites governamentais e de organizagbes
nacionais e internacionais através dos motores de busca Google
e Google Scholar, até maio de 2016. Também foram identificados
artigos constantes na bibliografia dos estudos incluidos para analise.
Numa primeira fase foram efetuadas pesquisas nas bases
de dados com os termos: “tax”, “taxation”, “price”, “prices”,
“subsidy”, “ soda”, “
drinks”, “beverage”, “beverages”, “fast food”, “snacks”, “fruits”, e
“vegetables”, combinados com o nome do pais a pesquisar em
inglés ou a palavra “europe”.

Tendo como foco de investigacdo os paises europeus foi ainda
realizada uma sistematizacao de estudos disponiveis sobre o
impacto destas medidas no consumo e na saude. Para a avaliagao
do impacto das medidas econdmicas foram ainda utilizados os
seguintes termos de pesquisa: “obesity”, “body mass index”, “price
elasticity” e “food consumption”, neste sentido foram incluidos
estudos de reviséo, estudos observacionais e estudos prospetivos.
A avaliacdo inicial dos artigos para serem incluidos baseou-se
na leitura dos resumos. De seguida os artigos identificados com
potencial de responderem aos objetivos foram revistos, e uma
amostra total de 39 artigos foram considerados para constituicao
do Corpus Documental deste trabalho.

subsidies”,

» o«

sugar sweetened beverages”, “soft

RESULTADOS

Na Tabela 1 é possivel verificar que os paises que apresentam
medidas econémicas na promog¢ao da alimentagéo saudavel sdo:
a Bélgica (18), a Dinamarca (19), a Finlandia (20), a Franga (21), a
Hungria (22), a Irlanda (23) e o Reino Unido (24, 25).

Destes paises, a Dinamarca e a Irlanda atualmente ndo tém estas
medidas econdémicas em vigor, tendo abolido a sua utilizagéo.
No Reino Unido, prevé-se no Orgamento de Estado de 2016 a
introducéo de uma taxa sobre refrigerantes em 2017.

Os alimentos que sdo mais vezes foco de taxagédo séo os refrigerantes,
seguidos de outras bebidas com agucar ou edulcorantes, no caso
da taxacao de nutrientes o principal alvo é o acucar. O Reino
Unido apresenta um programa de subsidiagdo de leite, iogurte
natural, horticolas e fruta para os grupos socioeconémicos mais
desfavorecidos através da utilizagcao de vales.

A Tabela 2 indica o sumario dos estudos de avaliagdo do impacto
e eficacia da utilizacédo das medidas econémicas de taxagéo e
subsidiacdo na promocgao da alimentagcao saudavel. A grande
maioria dos estudos sdo modelos de previsao do impacto da adogéao
destas medidas no consumo e na saude, apenas a Dinamarca, a
Finlandia, a Franca, a Hungria e a Irlanda apresentam estudos
observacionais. Verifica-se que a aplicagcdo de uma taxa sobre os
produtos diminui 0 seu consumo, assim como a remogao da taxa
implica 0 aumento do consumo.
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Tabela 1

Medidas econdémicas para a promogao da alimentagao saudavel adotadas pelos paises europeus

TAXAGAO
PAIS ANO ALIMENTO TAXADO MOTIVO
Bélgica (18) 2015 Refrigerantes, bebidas ndo-alcodlicas e agua com adi¢do de Taxa aplicada como parte de um "imposto de satde" geral (lei
9 agUcar ou de outros edulcorantes ou aromatizantes. criada para reforcar a criagdo de emprego e o poder de compra).
i 9 Taxa aplicada para reduzir a prevaléncia de uma ampla gama de
Dinamarca (19) 2011-2013 Prz.nqultos c’om mais do que 2,3% de gordura saturada (carne, P! P P! : plag
laticinios, dleos e gorduras). doencas e melhorar a esperanca de vida.
Durante a maior parte do séc. XX a Finlandia utilizou impostos
Doces (incluindo confeitaria e chocolates), gelados e refrigerantes. especiais de consumo sobre as bebidas ndo-alcodlicas e
Finlandia (20) 2011 Exclui certos produtos como bolachas, produtos de panificagéo, produtos de confeitaria. O imposto sobre o consumo de doces
pudins, geleias, mousses e agucar granulado. foi removido em 2000, mas re-introduzido em 2011. Pretendem
remover a taxa sobre os doces e gelados em 2017.
Bebidas com adigéo de agtcar e adogantes artificiais, incluindo ~ As motivagdes da aplicacdo do imposto séo a saude publica e
Franca (21) 2012 refrigerantes, bebidas de frutas, aguas aromatizadas e bebidas colheita de receita. O imposto aplicado é anualmente ajustado a
"light". inflagdo verificada.
Allment.os~com teo,r elevado (’19 a(;uca.r, ggrdura ou sal, bebidas Taxa aplicada como parte de um "imposto de satide piblica”
. com adigdo de agucar e cafeina. Inclui alimentos pronto-consumo, . L - .
Hungria (22) 2011 . 8 - . geral. O imposto ¢ aplicado a taxas varidveis conforme a categoria
refrigerantes, bebidas energéticas e alimentos agucarados
embalados (confeitaria). de produtos.
Este imposto especial foi inicialmente aplicado para fazer face as
Refri " bebid balad o leit despesas com a Guerra dos Boeres. Verificou-se uma redugéo da
Irlanda (23) 1916-1992 elrigerantes ? ebidas embaladas (exceto lefte, sopas e sumos taxa entre 1990 e 1992. A taxa foi eliminada devido a pressoes
de fruta e horticolas). o ) . . A
da Unido Europeia e porque a receita do imposto diminuiu
significativamente.
O orcamento de Estado prevé a introducdo do imposto a partir de
Setembro de 2017 para auxiliar o combate & obesidade infantil.
Reino Unido (24) 2017 Refrigerantes P

A receita sera revertida para apoiar as escolas na introdugdo de
programas de educacao alimentar e atividades desportivas.

PAiS

Reino Unido (25)

ANO

2006

SUBSIDIAGAO
ALIMENTO SUBSIDIADO

Leite, iogurte natural, horticolas e fruta frescos e congelados.

TIPO DE IMPOSTO E MOTIVO

O programa Healthy Start proporciona as mulheres gravidas

e / ou familias com criancas menores de quatro anos de idade
vales semanais para gastar nos alimentos selecionados. Os
participantes ou sua familia devem estar a receber apoio ao
rendimento ou subsidio de desemprego ou outras ajudas sociais.
As mulheres gravidas com idade inferior a 18 anos também estédo
abrangidas neste programa.

Tabela 2

Impacto das medidas econdmicas de promogao da alimentagéo saudavel nos paises europeus

PAiS

Dinamarca

TIPO DE ESTUDO

Observacional

TAXAGAO
PRODUTO

IMPACTO

A procura por manteiga, margarina e 6leos de cozinha diminuiu 5-8% e aumentou
3-6% para os dleos menos taxados. Aumentou o espago no mercado para os 6leos

Oleos, manteiga, margarina

de marca branca menos taxados. Existe alguma evidéncia que tenha ocorrido um

aumento de 34% da procura deste tipo de gorduras pouco antes da aplicacédo da
taxa e uma diminuicdo de 5% apos a aplicagdo da taxa (47).

Observacional

Aumento de 13 a 16% nos produtos com maior teor de gordura. A introdugao da

Gordura saturada

taxa teve um impacto de diminuicdo de 4-6% do consumo de gordura saturada

proveniente de carne picada e produtos a base de natas. Ocorreu uma substituicdo
dos produtos de natas para versdes mais magras (48).

Observacional

Anélise efetuada entre janeiro 2008 até 2012. A introducdo do imposto provocou uma

Gordura saturada

reducgao de 10-15% do consumo de gorduras através da redugdo do consumo de

manteiga, margarina e 6leos (36).

Modelo de Previsao

A taxa aplicada causou uma diminuicdo de 4% no consumo deste nutriente e

Gordura saturada

aumento no consumo de horticolas, fruta, fibra e sal. Foi estimada uma diminuigao

de 123 mortes por ano (49).

Modelo de Previsao

Com a aplicagdo da taxa estima-se uma diminuicdo de 0,9% das vendas de

Gordura saturada

produtos com esse tipo de gordura e um impacto dimin(to no risco de doenga

isquémica da populacéo (50).

Modelo de Previsao

Gordura saturada

Uma taxa de 14 DKK sobre a gordura saturada espera-se que tenha um impacto de

reducao de 7,4% no consumo (51).

Modelo de Previsao

i) Uma taxa de 8 DKK/kg de gordura espera-se que reduza o consumo de leite
(-1,6%), manteiga (-12,6%), queijo (-7%) e carne (-5,4%), reduzindo 6,1% consumo

i) Gordura
i) Gordura saturada
iii) Actcar

de gordura e 7,2% de gordura saturada e aumento de 2,3% do consumo de fibra; ii)
uma taxa de 14 DKK/kg de gordura saturada espera-se que reduza o consumo de
leite (-1,9%), manteiga (-14,5%), queijo (-7,7%) e carne (-3,6%), reduzindo 5,9% o

consumo de gordura e 7,4% de gordura saturada e aumento de 2,4% do consumo
de fibra; iii) uma taxa de 5,6 DKK/ kg de aglcar espera-se que reduza 15,8% o
consumo de agucar (28).
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PAiS TIPO DE ESTUDO

Observacional

TAXAGAO

PRODUTO

Refrigerantes

IMPACTO

O aumento de preco dos refrigerantes levou a uma reducéo na procura de 0,7% em
2011, 3,1% em 2012 e 0,9% em 2013 (29).

Observacional
Finlandia

Doces e gelados

Os precos aumentaram mais do que o que pode ser atribuido a aplicagao da taxa. A
procura por doces diminuiu 2,6% em 2011, 1,4% em 2012 e 0,1% em 2013. A procura
por gelados diminuiu 1,6% em 2011, 0,9% em 2012 e aumentou 1,4% em 2013.
Aumentou a procura por produtos ndo taxados como: sobremesas congeladas, barras
de cereais, sobremesas lactea e iogurtes em cerca 2-10%. Verificou-se um aumento
da ingest&o energética (devido aumento ingestéo de fibra) e de sal (29).

Modelo de Previsao

Agucar

Prevé-se um impacto consideravel sobre a incidéncia de excesso de peso e
obesidade, bem como uma reducdo de 13% na incidéncia de diabetes tipo 2 e uma
reducao na incidéncia de doenga coronaria com a utilizagdo de um imposto 1 eur por
cada kg de agucar aplicado a todos os alimentos (43).

Observacional

Refrigerante Cola

A procura diminuiu 3,3% em 2012 e 3,4% em 2013 (29).

Modelo de Previsdo
Franca

Agucar e gordura

Um aumento de 10% no prego dos produtos com agucar e gordura diminuiria a
compra total energética familiar em 0,79% para familias de maior estrato socio
economico enquanto diminuiria 1,20% para as familias de moderado estrato socio
econdmico. Este imposto conduz a uma redugdo moderada no peso médio da
populagéo a curto prazo, embora esse efeito seja maior a longo prazo (52).

Modelo de Previsao

Gordura

A aplicacdo da taxa sobre a gordura tem um impacto maior na populagdo com excesso de
peso em comparagdo com medidas como a rotulagem obrigatdria do teor de gordura (53).

Observacional

Refrigerante Cola

A procura diminuiu 2,7% em 2011, em 7,5% em 2012 e em 6% em 2013. Existe
alguma evidéncia da substituicdo para produtos de marca branca (29).

Hungria Observacional

Confeitaria e Doces

N&o se verificaram mudancgas na procura por produtos de confeitaria; a procura por
chocolates aumentou apés a taxagao, mas a um ritmo mais lento do que no periodo
pré-taxacdo estudado (29).

Observacional

Snacks salgados

A procura diminuiu 7,6% em 2011, 6,2% em 2012 e 0,6% em 2013. Aumento da
participacdo no mercado das marcas brancas nos periodos pré e pos-taxacado (29).

Observacional

Refrigerantes

Com a diminuicdo e remoc&o da taxa aplicada, verificou-se um aumento do
consumo em 6,8% (23).

Irlanda
Modelo de Previsédo

Refrigerantes

A aplicagdo de uma taxa de 10% sobre os refrigerantes resultaria numa reducdo da ingestdo
energética em 2,1 kcal/pessoa/dia, reduzindo 1,3% a obesidade na populacéo adutta (54).

Noruega Modelo de Previséo

Refrigerantes

Duplicagéo do imposto de producao e do imposto de valor acrescentado sobre os
refrigerantes, teve um impacto de diminuicao de 44% o consumo destes produtos perante
os maiores consumidores e uma diminuicdo de 17% perante os menores consumidores (35).

Modelo de Previsdo

i) Gordura saturada
i) Alimentos ndo saudaveis

Um imposto de 17,5% sobre i) a gordura saturada causaria um pequeno aumento na
ingestao de sal, como resultado de elasticidade do produto cruzada e pode resultar em
mais mortes do que as que evitaria. Iria também aumentar a despesa semanal alimentar das
familias em cerca de 3,2% e causar uma diminuicdo no consumo de frutas e horticolas de
cerca de 2-4%; ii) diminuicdo em 1,2% da mortalidade por doencas cardiovasculares (55).

Reino Unido Modelo de Previséo

Gordura saturada

Um imposto sobre a gordura saturada de 17,5% aplicado a varias fontes alimetares
como leite, queijo, manteiga, biscoitos, bolachas, pastelaria e gelados, resultaria
numa redugéo de 1,8-2,6% da doenca isquémica coronaria, equivalente a uma
reducao de 1800-2500 mortes por ano (56).

Modelo de Previsdo

i) Leite gordo, manteiga, queijo,

bolachas, bolos e doces
i) Alimentos pouco saudaveis

i) A taxacdo das principais fontes de gordura saturada na dieta (leite gordo, manteiga,
queijo, bolachas, bolos e doces) € improvavel que reduza a mortalidade por doencas
cardiovasculares (DCV) ou cancro; ii) a taxacéo de alimentos “menos saudaveis”
(iogurte, queijo, bacon e presunto, manteiga e margarina, aglcar e conservantes,
processados de batata, doces / bolos / biscoitos e cereais de pequeno-almoco)
poderia aumentar as mortes por DCV e cancro em 35-1300 por ano (57).

PAIS TIPO DE ESTUDO

Modelo de Previsao

SUBSIDIAGAO

PRODUTO

Fibra e fruta

IMPACTO

Estima-se que subsidiar produtos com fibra seja mais rentavel do que subsidiar fruta (51).

i) Estima-se que reduzir o IVA para metade (25% para 12,5%) ira aumentar 7,8% o

f iminui % o consumo de gordura e aumentar 4,1%
Dinamarca ) Fruta, horticolas e batatas consumo destes produtos e diminuir 0,7% g ,
Modelo de Previsao i:) Fibra‘ o consumo de fibra; ii) estima-se que aplicar um subsidio de 76,4 DKK/kg de fibra
ird aumentar o consumo destes produtos em 5,6% e de pdo em 8,6%, reduzindo o
consumo de gordura em 0,5% e aumento do consumo de fibra em 6,7% (28).
andi i . . Estima- feit iti (de, a
Finlandia Modelo de Previsao Fruta fresca, horticolas e peixe S Ima. Se um pequena efefto POSI ivo na salide, com reducdo da incidéncia &
mortalidade por doencas cardiovasculares (43).
L. . Pao integral e cereais de A implementacdo de um subsidio de 50% do preco para aumentar em 38% o consumo
Suécia Modelo de Previsdo . . " . ~ N .
pequeno-almogo integrais de fibra € acompanhado por aumentos ndo desejados em gordura, sal e agtcar (58).
TAXAGAO E SUBSIDIAGAO
PAIS TIPO DE ESTUDO PRODUTO IMPACTO
. Diminuigdo do consumo de agtcar em 16% , da gordura saturada em 8% e
L x Taxacao de gordura saturada e ¥ . L
Modelo de Previséo o ¥ aumento do consumo de fibra em 15%. Os consumidores mais jovens e de menor
agucar e subsidiagéo de fibra . . ~ . . N .
estrato socio-economico sdo mais responsivos as medidas (30).
; . i) Estima-se que este modelo ird aumentar o consumo de pao (7,0%) e batata, fruta
i) Taxacdo de gordura saturada e . N .
. s N e horticolas (5,5%), aumentando o consumo de fibra (6,1%), e reduzir o consumo
acuUcar e subsidio das fibras . " .
. . ~ . de agucar (6,5%), gordura (2,5%) e gordura saturada (3,6%); i) estima-se que este
. Modelo de Previséo i) Taxac@o de gordura e aglcar . ~ .
Dinamarca " modelo ird aumentar o consumo de pao (1,7%) e batata, fruta e horticolas (7,6%),
e reducao para metade do IVA N . |
sobre fruta e horticolas aumentando o consumo de fibra (4,3%), e reduzir o consumo de agucar (3,1%),
gordura (2,3%) e gordura saturada (2,9%) (28).
Reduzir para metade o imposto ’ L ~ P
P . P Estima-se que este modelo iria resultar numa redugdo moderada na prevaléncia da
s sobre fruta e horticolas e . - =
Modelo de Previsao . doenga isquémica, enfarte, e cancro coloretal, do pulmao e da mama (0,4-2,4% de
aumentar o imposto sobre diminuicdo) (59)
gordura e gordura saturada ¢ :
cont. >
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TAXAGAO E SUBSIDIAGAO

PAIS TIPO DE ESTUDO PRODUTO IMPACTO
Te dod dut ~ . =
I s a)fa(;ao © pr.o . o ?s com Estima-se uma diminuicéo do Indice de Massa Corporal da populagédo e uma
Finlandia Modelo de Previsao acucar e subsidiacdo de fruta, ~ L . .
. . reducdo de 9,7% da incidéncia de diabetes tipo 2 (43).
horticolas e peixe
Com a aplicagdo de uma taxa de 17,5% sobre estes alimentos e com a atribuicdo
~ . ~ de 17,5% de subsidiagéo a frutas e horticolas, prevé-se a diminuicdo de 2900
Taxacg&o de alimentos nao . o
s AN o mortes por doengas cardiovasculares e cancro por ano. Com a aplicagdo de uma
Modelo de Previsédo saudaveis e subsidiacéo de ) R .
fruta & horticolas taxa de 17,5% sobre estes alimentos e com a atribuicdo de toda a receita para
) . subsidiagao a frutas e horticolas, prevé-se a diminuigdo de 6400 mortes por doencas
Reino Unido cardiovasculares e cancro por ano (57).
Estima-se que com este modelo os niveis de ingestdo de fruta e hortiicolas da
L x Taxacgdo de gordura saturadae  populacéo fiquem de acordo com as recomendacdes “5 ao dia”, no entanto, a
Modelo de Previséo N ) . ~ ) . x .
subsidiacéo de fruta e horticolas ingestdo de gordura ainda permanece acima do recomendado. Nao existe um
impacto consideravel no risco de doenca relacionada com a alimentaco (60).
Te a it . . -
axacgo de produtos . Estima-se que um subsidio de 50% sobre estes produtos sera necessario para
- s pronto-consumo e padaria e ) ) <
Suécia Modelo de Previsdo o aumentar o consumo de fibra para o valor recomendado, para isso, poderao reverter
subsidiacdo de produtos com 3 .
L . as receitas de uma taxa de 114% nos produtos de pronto-consumo e padaria (58).
cereais integrais
DISCUSSAO do consumo verificada em consequéncia da alteragao do prego,

Na ultima década os Governos dos paises da regido europeia tém
apresentado uma maior sensibilidade para a utilizacao de medidas
econdomicas de promocao da alimentagdo saudavel, de forma a
complementar outras medidas tradicionalmente usadas como
campanhas de educacéo alimentar, restricdo do marketing de
produtos dirigidos a criangas, rotulagem dos alimentos ou promogao
de alimentacao saudavel em escolas ou locais de trabalho (26, 27).
Esta predisposicao parece estar relacionada com a forma como a
responsabilidade nas sociedades contemporéaneas tem evoluido,
nomeadamente ao nivel da deciséo politica (26), e onde a aplicagao
de taxas sobre alimentos menos saudaveis incorpora a ideia de
que o individuo é responsavel pelo seu bem-estar e estilo de vida,
ndo devendo sobrecarregar com 0s seus atos aqueles que nao
tém o mesmo comportamento e que terdo de contribuir com os
seus impostos para a sustentabilidade dos servicos de salude. Esta
ideia também contempla o facto de que os individuos muitas vezes
tomam decisdes de consumo de alimentos sem total consciéncia da
relacao entre 0 consumo e as consequéncias na saude desse ato,
este & um aspeto particularmente importante no caso das criangas
e adolescentes (13).

No nosso estudo, a utilizagdo da taxagao de alimentos € mais
prevalente do que a utilizagao de subsidios. Verificou-se também que
ataxacéo é aplicada de diferentes formas, quer através da taxagéo de
nutrientes quer de alimentos, esta deciséo politica tem impacto ao nivel
da implementagao, administracéo e eficacia da medida. A utilizagao
da taxag&o sobre nutrientes implica uma maior carga administrativa,
no entanto, parece ter maior eficacia do que a taxagéo de alimentos
(28). Por outro lado, a tributagcao de produtos especificos & mais facil
de implementar mas pode implicar efeitos laterais de substituicao
do consumo néo previstos (29, 30). A resposta dos consumidores
a uma alteracao de prego de um alimento através da alteracéo do
consumo para outros alimentos, denominada de substituicao (por
exemplo com a taxagao de gelados o consumidor podera aumentar a
compra de sobremesas congeladas), ou quando afeta o consumo de
outro alimento, denominada de “elasticidade cruzada” (por exemplo
com a taxacao de leite 0 consumo de chocolate em pé podera
diminuir), podera anular o possivel efeito benéfico da medida. Efeito
observado na Finlandia com o aumento do consumo de produtos ndo
taxados como sobremesas congeladas e barras de cereais, tendo-
se observado um aumento da ingestéo energética e sal, apesar da
diminuicdo do consumo dos produtos taxados (doces, gelados e
refrigerantes) (29).

Os alimentos com maior elasticidade da procura, isto €, a alteracéo

sao os refrigerantes, 0s sumos, a carne, as refeicoes fora de casa e
a fruta, e os menos elasticos sdo os ovos (31). Assim, do ponto de
vista da saude publica os produtos com maior elasticidade poderao
ser mais propensos a este tipo de medida, sendo esperada uma maior
mudanca da procura pelo consumidor com o aumento ou diminuicao
do prego. Alguns autores defendem que para este tipo de medidas ter
potencial para influenciar efetivamente o consumo alimentar e a saude
da populagéo a taxa ou o subsidio aplicado devem representar uma
propor¢ao significativa do prego do alimento, cerca de 20% (16, 32-34).
Em termos de sensibilidade a taxagéo, as faixas etarias mais jovens
parecem ser mais sensiveis a taxagao de gordura saturada enquanto
0 grupo de meia idade e as classes socioecondmicas mais baixas
s30 mais sensiveis a taxagao de acucar (30). Em relagao a taxacao de
refrigerantes, 0 aumento da taxac¢do destes produtos tem um impacto
mais acentuado nos maiores consumidores destes produtos, em
comparag¢ao com 0s consumidores moderados (35).

A motivacao da aplicagéo da taxa parece ser importante para a opiniao
publica. Neste trabalho verificamos que a aplicacao da taxa nem
sempre teve como intengao primordial a melhoria da satde publica,
como € o caso da Bélgica e Hungria (18, 22), onde as receitas nao
sao0 diretamente aplicadas para subsidiar alimentos mais saudaveis
ou para financiar campanhas ou programas de educacgao alimentar.
A Dinamarca foi o primeiro pais do mundo a aplicar uma taxa sobre
0s produtos com elevado teor em gordura saturada, contudo, apesar
de existirem indicios de que a sua aplicagao teve impacto na redugao
do consumo de produtos com elevado teor de gordura saturada (36)
a medida foi retirada no ano seguinte devido a falta de apoio politico
e dos investigadores de saude publica, mesmo antes de ter sido
avaliada a sua eficacia. Esta falta de apoio a continuacdo da medida
deveu-se principalmente ao loby da industria alimentar e agricultura
que influenciaram a opinido dos politicos (37) mas também ao facto
de ter aumentado a percepcao publica de que a taxa foi introduzida
para gerar receitas fiscais usadas para outros fins que ndo a promogao
da saude publica (38).

Neste estudo apenas no Reino Unido se verificou a utilizacao de
subsidiacado a alimentos a promover, no entanto, na Finlandia
atualmente existe pressao para diminuir ou até remover a imposto
aplicado sobre a fruta e os horticolas em relacdo aos restantes
alimentos (26). A utilizacdo de subsidios para promover o consumo de
alimentos parece aumentar significativamente a compra e o consumo
dos alimentos a promover (39).

O apoio da opiniao publica acerca da aplicagao de taxas em alimentos
e bebidas em nome da reducado da obesidade parece ter vindo a
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aumentar, sendo maior quando o enquadramento da medida é
realizado na promogéao da salde e as receitas vinculadas a programas
de prevencao da obesidade (13, 40). No entanto, a falta de apoio da
opinido publica podera condicionar a opinido politica e o sucesso da
utilizagéo destas medidas, como no caso da Dinamarca (38), bem
como a sustentabilidade das medidas face a oposi¢ao forte por parte
da indUstria alimentar. Assim, existe a necessidade de se efetuarem
estudos nacionais de percecao do consumidor face a este tipo de
medidas de modificagcdo da disponibilidade alimentar de forma a
reforcar a sua adogao.

Existem poucos estudos sobre a avaliagao da eficacia deste tipo
de medidas na promogéo da alimentacdo saudavel, a maioria dos
estudos criam uma série de cenarios onde, com dados de consumo
e de incidéncia de doengas ou mortalidade, formulam previsdes de
impacto da medida no consumo ou nos indicadores de saude. No
entanto, estes modelos partem de pressupostos dos quais nao existe
total certeza como o grau de influéncia da alteragéo do preco no
comportamento de compra do produto pelo consumidor (elasticidade),
0s precos dos produtos no mercado, a dificuldade de estimar os
efeitos da “elasticidade cruzada” e a substituicdo dos produtos (27)
e quais os impactos indiretos na producao, fabrico e retalho destes
produtos (41).

Mais investigagao é necessaria para estabelecer o efeito da aplicagao
de taxas sobre os alimentos no comportamento alimentar e na satide
a médio-longo prazo. No ano de 2011, tanto a Dinamarca, como a
Finlandia e a Hungria introduziram taxas sobre produtos, seguidos pela
Franga em 2012 (19-22). Alguns destes paises apresentam dados que
suportam a evidéncia que o aumento do pre¢o dos produtos resultou
numa diminui¢do do seu consumo, no entanto, estudos de impacto
em indicadores de saude sdo escassos (apenas na Dinamarca e no
Reino Unido).

Torna-se importante que o desenho deste tipo de medidas defina
bem o objetivo da introducéo da taxa ou subsidio em alimentos e
que estipule indicadores para avaliagdo da sua eficacia a médio-longo
prazo de forma a tornar esta opgao realmente consciente por parte
dos Governos (27).

Uma objegéo comum a utilizagao deste tipo de medidas na promogao
da alimentagéo saudavel é a sua natureza regressiva. Como 0s grupos
de baixo rendimento gastam uma parcela maior do rendimento
disponivel em alimentos, uma medida fiscal, como um imposto sobre
alimentos, tem um impacto regressivo na medida em que os que tém
menor rendimento serao os que terdo uma maior participacao do
rendimento no pagamento da taxa (11, 42). No entanto, alguns estudos
mostram que a taxagao de alimentos como o agUcar pode ter efeito de
diminuicdo das desigualdades na saude (43) e que o efeito regressivo
da taxa aplicada pode ser amenizado com a utilizagéo das receitas
para subsidiacdo de alimentos saudaveis como fruta e horticolas nos
grupos populacionais de baixo rendimento (31, 44) e com o aumento
da literacia alimentar através de programas de educacao alimentar (45).
Como principal limitagdo do estudo, destacamos a incluséo de
documentos apenas escritos em inglés, o que pode tornar susceptivel
a nao inclusdo no estudo de paises com este tipo de medidas
implementadas mas que ndo apareceram na nossa pesquisa, Como
por exemplo a Letdnia, que tem implementada uma taxa sobre os
refrigerantes (46), no entanto, nao foi incluida nos resultados devido
a nao aparecer na pesquisa.

CONCLUSOES
As ferramentas econdémicas de promogao da alimentagéo saudavel
poderdo nao ser suficientes para obter um impacto no consumo e na

saude, no entanto, utilizadas como parte de uma politica alimentar
concertada poderao contribuir para melhorar a alimentagéo de alguns
segmentos da populagéo. A sua adogao por parte dos Governos deve
considerar uma série de fatores como a substituicéo, “elasticidade
cruzada’, aceitabilidade pela populacao e natureza regressiva destas
medidas. Este estudo sugere que a utilizagao de medidas econémicas
tem potencial para modificar a alimentagao da populacao ao nivel do
consumo alimentar, no entanto, existem poucas evidéncias acerca do
impacto a médio e longo prazo na saude e na prevaléncia de DCNT.
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