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A publicacao Bebidas adocgadas: da economia a saude publica traz uma
importante contribuicao para a analise do impacto na saude do elevado
consumo de bebidas adogadas com agucar, no Brasil e no mundo. A alta
ingestao dessas bebidas, que compreendem os refrigerantes, refrescos e
néctares, aumenta o risco de doengas cronicas nao transmissiveis,
particularmente daquelas relacionadas a obesidade.

Em uma abordagem inovadora, tal coletanea envolveu profissionais de trés
grandes areas: Nutricao e Saude, Economia e Direito tributario. Assim, os
resultados aqui apresentados combinam avaliagdes do consumo de bebidas
adocadas no Brasil, bem como sua cadeia de producao, indicando possiveis
efeitos da reducao do consumo nas atividades econdémicas.

Espera-se que esta obra possa servir de referéncia para a efetivacao de
politicas de saude publica no pais, bem como de instrumento de divulgacao

do conhecimento.
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PREFACIO

A publicacao Bebidas adogadas: da economia a saude publica traz uma
importante contribuicao para a analise do impacto na saude do elevado consumo de
bebidas adogadas, no Brasil e no mundo. A alta ingestao de bebidas adocadas, que
compreendem os refrigerantes, refrescos e néctares, aumenta o risco de doencas
cronicas nao transmissiveis, particularmente daquelas relacionadas a obesidade. No
Brasil o grande contribuidor sao os refrigerantes, que embora venha apresentando
reducao de consumo, continua sendo a maior fonte de agucar de adicao. Ainda,
bebidas em geral sao pouco contabilizadas no controle de consumo energético pelo
organismo e, portanto, facilitam o hiperconsumo.

Os autores combinam os resultados de avaliagdes das variagdes de consumo
de bebidas adogcadas no Brasil, bem como sua cadeia de produgao, indicando
possiveis efeitos da reducao do consumo nas atividades econémicas. Interessante
notar, como explicitam os autores, a complexidade da taxagao no Brasil, em
particular para as bebidas adocadas, sendo que a produgao do xarope do
refrigerante, tem aliquota de 0%, enquanto o refrigerante produto, tem aliquota de
2,6%.

Quanto aos impactos na saude sao apresentados os resultados de uma ampla
revisao sistematica com meta-analise de estudos longitudinais da associagao do
consumo de bebidas adogadas com obesidade, diabetes, doenga coronariana e
acidente vascular cerebral. Um alto consumo dessas bebidas aumenta o risco de
diabetes em 30%, de obesidade em 17%, de doencga coronariana em 15% e de acidente
vascular cerebral em 10%.

Tendo em vista a importancia do consumo de bebidas adogadas como fator
de risco para as Doengas Cronicas nao Transmissiveis, a Organizagao Mundial da
Saude tem recomendado a taxagao de tais produtos como uma politica custo-efetiva
para reduzir o seu consumo. Os autores apresentam, entre outros resultados, qual
seria o impacto de uma sobretaxa de 10% no pre¢o das bebidas adogadas, que
reduziria em 14% o consumo diario de tais bebidas. Essa variagao de consumo

levaria a uma estimativa de reducao de 80 mil casos de doengas cronicas nao
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transmissiveis, com base em dados de 2019. Ou seja, de fato uma politica custo-
efetiva.

Muitos dados apresentados no texto sao importantes tanto para os
profissionais de saude, quanto para os gestores e representantes da sociedade civil
e devem ser amplamente divulgados. Espera-se que, as analises apresentadas
contribuam, nesse novo tempo que se anuncia, apos quatro anos de desgoverno,
para uma efetiva reforma tributaria que vise impactos positivos no bem estar e saide
da populagao. Outras agdes visando a redugao do consumo de bebidas adogadas

deveriam também ser adotadas.

Rosely Sichieri.



APRESENTAGAO

De acordo com a Organizagao Mundial de Saude (OMS), o alto consumo de
bebidas adocgadas, associado a piora dos padroes alimentares globais, esta entre as
principais causas de aumento da prevaléncia de obesidade e de algumas doencas
cronicas em todo o mundo. Por esse motivo, a propria OMS recomenda, desde 2014,
que os paises estudem e apliquem taxas sobre a cadeia produtiva de bebidas
adocadas com acucar, uma vez que evidéncias apontam tal proposta como uma
politica custo-efetiva para a saude publica. Essa medida, muitas vezes, é a principal
ferramenta adotada para inibir o aumento no consumo de bebidas adogadas em
diversos territorios e, assim, reduzir os potenciais danos a saude causados pelo
consumo excessivo dessas bebidas. Apesar da importancia de tal tributacao, a
tematica é muito insipiente e polémica no Brasil, havendo a necessidade de mais
investigagoes acerca do tema.

Tendo em conta as consideragdes acima, o projeto Avaliagdo do impacto da
taxacao de bebidas adogadas no Brasil investigou como a taxagao de bebidas
adocadas poderia influenciar a saide e a economia do pais.! Para isso, foram
realizadas amplas investigagoes envolvendo trés grandes areas: Nutricao e Saude,
Economia e Direito tributario.

O presente livro vem concluir o trabalho resultante do referido projeto,
apresentando-se como uma ferramenta de comunicagao de nossos principais
resultados. Intitulado Bebidas adocadas: da economia a saude publica, esta
coletanea reune contribuicdes dos diversos profissionais que participaram do
projeto, desde a introdugao ao tema até questoes especificas de cada area.

O capitulo inicial é responsavel por apresentar uma introducao a tematica
abordada. Para isso, sao definidos os diferentes tipos de bebidas adogadas segundo
a legislagcao brasileira, além de ser oferecida uma descrigao do cenario

epidemioldgico dessas bebidas e de sua tributagao no pais e no mundo.

1 O projeto “Avaliagdo do impacto da taxagdo de bebidas adogadas no Brasil” contou com o
financiamento do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico do Ministério da
Saude, sob o edital MS-SCTIE-DECIT / CNPQ n° 26/2019 — Pesquisas em alimentacao e nutrigao.
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A segquir, nos segundo, terceiro e quarto capitulos, a questao econémica é
abordada. O primeiro deles (Capitulo 2) retrata o mercado das bebidas adogadas no
Brasil, apresentando seus dados de consumo e producgao, além do numero de
empresas fabricantes, do emprego gerado e da localizagdao dos estabelecimentos
industriais e comerciais existentes no pais. No capitulo 3 sao apresentadas as
estimativas da elasticidade-pre¢co da demanda por bebidas adogadas prontas para
o consumo no Brasil. No capitulo seguinte, por sua vez, sao discutidos os impactos
economicos de curto e longo prazos da implementagao de uma taxagao sobre
bebidas adogadas em territorio nacional.

O capitulo 5 adentra o ambito do Direito, abordando a politica tributaria a
respeito da tematica, tendo como objetivo apresentar, discutir e compreender o
regime tributario dos refrigerantes no Brasil e identificar possiveis vantagens
advindas da legislacao e da logistica empregada por empresas multinacionais.

Os trés ultimos capitulos (seis, sete e oito) tratam dos efeitos do consumo das
bebidas adogadas na morbimortalidade por doencgas cronicas, assim como o efeito
da sobretaxa, tanto na morbidade quanto na mortalidade por obesidade, diabetes,
doenca coronariana e acidente vascular cerebral (AVC) no Brasil. No primeiro deles
(Capitulo 6), a literatura cientifica é abordada por meio de uma revisao sistematica e
meta-analise de estudos longitudinais que investigaram a associagao entre o
consumo dessas bebidas e doengas cronicas. No capitulo 7, para avaliar o impacto
da taxagao de bebidas adogadas nas doencgas cronicas foram utilizadas estimativas
de risco relativo, prevaléncias de consumo dessas bebidas e das doencas
(obesidade, diabetes, doenca coronariana e AVC), informacgoes de hospitalizagoes
por essas doencas e calculos de elasticidade-pre¢o da demanda. No ultimo capitulo
sao apresentadas as estimativas da mortalidade por tais doengas croénicas no pais,
associando a sua possivel redugao caso medidas de sobretaxa sobre as bebidas
adogadas com acgucar fossem adotadas.

Por fim, é imprescindivel ressaltar a importancia do desenvolvimento deste
projeto e da publicagao deste livro, visto a caréncia de pesquisas a respeito do
consumo de bebidas adogadas e sua tributagao no Brasil. Espera-se que esta obra

possa servir de referéncia para a efetivacao de medidas que contribuam para a
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melhora da saude publica no pais, bem como de instrumento de construgao do
conhecimento.
Dito isso, desejamos a todos uma 6tima leitura!
Denise Petrucci Gigante.
Monica Cattafesta.
Renata Moraes Bielemann.

(organizadoras).






1. BEBIDAS ADOCADAS COM ACUCAR: DEFINICAO E PANORAMA DA
PROBLEMATICA

d https://doi.org/10.36592/9786554600248-01

Monica Cattafesta
Auberth Henrik Venson
RESUMO
As bebidas adogadas podem ser entendidas como todas aquelas nao alcodlicas, nao
fermentadas, adogadas com diferentes formas de adicao de agucar, de baixo valor
nutricional e prontas para consumo, como os refrigerantes, refrescos e néctares.
Essas bebidas estao entre os itens alimentares nao saudaveis mais associados a
desfechos adversos a saude. Por essa razao, recomenda-se a adogao de medidas
que visem a reducao do consumo desses produtos, como a tributagao sobre as
bebidas adogadas. Mais de cinquenta territorios ao redor do mundo adotam
sobretaxas as bebidas adoc¢adas, apresentando resultados interessantes. Entretanto,
tais avaliagoes sao escassas no Brasil. Dessa forma, este capitulo busca realizar uma
introducao do tema, definindo as bebidas adog¢adas e indicando as bases de dados
nacionais em que as informagoes de consumo e aquisi¢ao de tais produtos podem
ser obtidas. Além disso, é realizada uma descri¢ao do cenario epidemioldgico dessas
bebidas e de sua tributagao.
Palavras-chave: Bebidas adogadas com agucar. Economia. Direito tributario. Doenga

cronica. Avaliacao do impacto na saude.

1.1 INTRODUGAO

O aumento no consumo de alimentos de baixo teor nutricional é uma tendéncia
nos paises de baixa e média renda, com a proeminéncia das bebidas adogadas com
acucar (RONTO; WU; SINGH, 2018). Entende-se como bebidas adogadas aquelas que
possuem adicao de aglcar em seu processo produtivo (SOUSA et al., 2020),
destacando-se os refrigerantes, refrescos e néctares como os principais itens desta
categoria (BRASIL, 2018a).
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De acordo com a Organizacao Mundial de Saude (OMS), o alto consumo de
bebidas adogadas pode levar ao aumento no risco de desenvolvimento de obesidade
e de doengas como diabetes, hipertensao e doengas coronarianas (WHO, 2015a). Tal
situacao associa-se a piora dos padroes alimentares globais, entre os quais 0s maus
habitos alimentares tém contribuido para o crescimento da incidéncia e da
prevaléncia de doencgas cronicas nao transmissiveis (DCNT) (RONTO; WU; SINGH,
2018).

Cumpre notar que entre a década que separa a coleta de dados da POF de
2008-2009 da coleta de 2017-2018 foi possivel observar decréscimo no consumo de
bebidas adogadas entre os brasileiros, tanto para refrescos/sucos industrializados
(de 7,7% para 4,6%) quanto para refrigerantes (de 23,0% para 15,4%). Apesar disso, 0s
refrigerantes ficaram na quinta posi¢ao entre os alimentos com maiores médias de
consumo didrio per capita, apos café, feijao, arroz e sucos (IBGE, 2020). Dados do
Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecao para Doengas Crbnicas por
Inquérito Telefénico (VIGITEL) também identificaram redugdao no consumo de
bebidas adogadas por adultos no Brasil no periodo de 2007 a 2014, embora esse nivel
permanec¢a elevado, com quase um quarto da populagao consumindo bebidas
adocadas em excesso, o que refor¢ca a necessidade de politicas publicas voltadas
para a reducao da ingestdo dessas bebidas no pais (EPIFANIO et al., 2020).

O projeto “Avaliagao do impacto da taxagao de bebidas adogadas no Brasil"
identificou elevado consumo de néctares, refrescos e refrigerantes em territorio
nacional. Mais de 9 milhdes de adultos brasileiros, 6,1% da populagao, consomem,
pelo menos, uma porgao de bebidas adogadas com agucar todos os dias. Esse
consumo € maior nos homens do que nas mulheres e é muito superior entre os
adultos mais jovens. Os habitantes da regiao Sul foram os que apresentam maior
prevaléncia de consumo diario de tais produtos, sequidos pelos do Centro-Oeste,
Sudeste, Nordeste e Norte. Se considerar o consumo frequente desse tipo de bebida,
ou seja, 0 consumo em, pelo menos, quatro dias da semana, a taxa é ainda mais

alarmante, pois 20,7% dos brasileiros consomem bebidas adocadas regularmente.?

2 Dados completos estdo disponiveis no capitulo 6 deste livro.
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Diante do alto consumo das bebidas adogadas com agucar, a OMS recomenda
a taxacgao de tais produtos como uma politica custo-efetiva para lidar com esse
problema (WHO, 2014). Segundo Allcott et al. (2019), a taxacao tem sido a principal
ferramenta adotada para inibir o aumento no consumo de bebidas adogadas em
diversos territérios. De acordo com esses autores, a aplicagao da sobretaxa justifica-
se, sobremaneira, pelos potenciais danos a saude causados pelo consumo excessivo
das bebidas adocadas, destacando-se as DCNT (ALLCOTT et al., 2019).

Tendo em vista o cenario descrito acima, busca-se realizar, com este capitulo,
uma introdugao ao tema, definindo os diferentes tipos de bebidas adogadas segundo
a legislagao brasileira, além de descrever o cenario epidemioldgico dessas bebidas e
de sua tributagao. Também sao indicadas as bases de dados nacionais, nas quais as
informacgodes de consumo e de aquisi¢ao de tais produtos podem ser obtidas, como
aquelas fornecidas pela Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) e pela

Classificagao Nacional de Atividades Economicas (CNAE).

1.2 CLASSIFICAGAO BRASILEIRA PARA AS BEBIDAS ADOGADAS

Bebidas adogadas com agucar sao todas aquelas bebidas nao alcodlicas, nao
fermentadas, adogadas com diferentes formas de adigcao de agucar, de baixo valor
nutricional e prontas para consumo, como os refrigerantes, refrescos e néctares
(BRASIL, 2018a). Tal terminologia obedece ao acordo de reducao de agucar
estabelecido em 2018 entre o Ministério da Saude e as entidades do setor de
alimentos e bebidas do Brasil (BRASIL, 2018b).

Por meio do referido acordo, nao sao considerados como bebidas adogadas
com agucar: sucos (BRASIL, 2009; 2018a); cafés, chas e infusoes; isotonicos e
energéticos; bebidas alcdolicas; bebidas lacteas; e refrigerantes, néctares e refrescos
sem a adigao de acguticar (BRASIL, 2018a).

A fim de melhor compreender cada um dos grupos mencionados e o motivo de
tal classificagao, sao apresentadas abaixo as definigcdes de suco, néctar, refresco e
refrigerantes, segundo a Instrugao Normativa n° 49, de 26 de setembro de 2018

(BRASIL, 2018a). A Figura 1 ilustra de forma didatica essa categorizagao.
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Figura 1 - Percentual de fruta presente nos sucos, néctares, refrescos e
refrigerantes, segundo a legislagao brasileira

80000

Suco integral Suco tropical Néectar Refresco Refrigerante
(100% de fruta) (50 a 60% de fruta) (10 a 50% de fruta) (5a30% de fruta) (2 210% de fruta)

Fonte: Os proprios autores, com base nas definicdes de bebidas adogadas com acgucar (BRASIL,
2018a).

1.2.1 Suco

Suco é toda bebida obtida da fruta (ou de vegetais), que nao seja fermentada,
nem concentrada e nem diluida em agua. O suco integral é aquele que se encontra
na concentragao original do suco extraido da fruta, sem adicao de agua e agucar, ou
seja, 100% fruta ou 100% de mistura de frutas/vegetais (BRASIL, 2009; 2018a).

Para os sucos, € permitida a adi¢ao de agucares, desde que seja mencionado
no rétulo que ele é "adogado”. Contudo, ele nao sera mais um suco integral. Ja a
adicao de aromas e corantes artificiais para qualquer tipo de suco é expressamente
proibida. Também é possivel encontrarmos sucos reconstituidos, aqueles
concentrados ou desidratados. Desde que mantenham as caracteristicas e
concentragoes de um suco integral, eles continuam a ser classificados como sucos
(BRASIL, 2018a).

No Brasil, também existe uma categoria denominada “sucos tropicais”, na qual

permite-se um percentual de fruta de 50 a 60%. Os sucos tropicais sao geralmente
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feitos a partir das frutas comuns do pais, como abacaxi, acerola e manga (BRASIL,
2003; 2018a).3

1.2.2 Néctar

O néctar também ¢é uma bebida nao fermentada, adocgada, cujas
frutas/vegetais sejam diluidas em Aagua. Porém, nesses produtos, nao ha
obrigatoriedade de conservar todas as caracteristicas originais de um suco natural
da fruta. A quantidade de polpa é bem inferior a do suco integral, de 10% a 50%,
variando segundo o tipo de fruta utilizada. Néctares de maracuja, por exemplo,
contém apenas 10% de polpa; os de caju possuem 15%; os de manga, péssego e
abacaxi 40%; e os de laranja e uva 50% (BRASIL, 2003; 2009; 2013a; 2018a).

1.2.3 Refrescos e refrigerantes

O refresco é uma bebida de fruta, também nao fermentada, mas com teor de
polpa de fruta/vegetal muito inferior aqueles presentes nas demais categorias. Neste
grupo de bebidas também entram os refrigerantes, ja que sao ‘“refrescos”
gaseificados (carbonatados) (BRASIL, 2009; 2013b; 2018a).

Para o refresco, a quantidade de fruta média é inferior a 30%, também variando
segundo a fruta em questao. Alguns refrescos possuem percentuais bens menores
do que esse, como no caso da limonada, que apresenta apenas 5% de fruta. Para os
refrigerantes, esse percentual de fruta pode ser ainda menor, indo de 2% a 10%
(BRASIL, 2009; 2013b; 2018a).

Tanto para os refrescos quanto para os refrigerantes é permitida a utilizagao
de corantes e aromatizantes, além do uso de agucar, presente, na maioria das vezes,
em grande quantidade (BRASIL, 2018a).

8 Assim como tantas outras frutas tropicais como agai, cacau, caju, caja, carambola, cupuacu, goiaba,
graviola, jenipapo, jabuticaba, jaca, jambo, mamao, mangaba, maracuja, melao, murici, pinha, pitanga,
pupunha, seriguela, tamarindo etc. (BRASIL, 2003; 2018a).
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1.3 BEBIDAS PRONTAS PARA CONSUMO E BEBIDAS PARA PREPARO

Assim como mencionado, o Ministério da Saude e as entidades do setor de
alimentos e bebidas do Brasil consideram como bebidas adogadas as bebidas nao
alcodlicas, nao fermentadas, com diferentes formas de adicao de agucar e de baixo
valor nutricional, o que inclui refrigerantes, refrescos e néctares (BRASIL, 2018a).
Essa categorizacao refere-se as bebidas com agucares adicionados que sejam
prontamente disponiveis para o consumo instantaneo, as chamadas "bebidas
adocadas prontas para consumo” (SEBURG; CRANE; SHERWOOD, 2017; TAN et al.,
2020). Nessa categorizagao, portanto, nao entram as chamadas bebidas adogadas
para preparo, como, por exemplo, bebidas em p6 ou xaropes concentrados, que
requerem algum tipo de mistura, diluicao ou adi¢ao de outros ingredientes para
serem consumidas.

A principal diferenca entre as bebidas adogadas prontas para consumo e as
bebidas adogadas para preparo esta na concentragao de agucar adicionado. Nas
bebidas prontas, a quantidade de agucar por litro é fixa e conhecida. Entretanto, nas
bebidas para preparo, a quantidade de agucar por litro de bebida pode variar a
depender da diluicao dos pds e xaropes concentrados para refrescos, por exemplo, e
da adi¢cao de outros ingredientes e/ou de ainda mais agucar de mesa. Por essa razao,
a tributacao sobre bebidas adogadas, geralmente, é focada nas bebidas prontas para

consumo, sobretudo refrigerantes, refrescos e néctares.

1.4 BEBIDAS ADOGADAS COM AGUCAR SEGUNDO 0S ESTUDOS EPIDEMIOLOGICOS

As bebidas adocadas com acgucar estao entre os alimentos nao saudaveis
mais associados a desfechos adversos a saude, especialmente as DCNT (THE
INTERACT CONSORTIUM, 2013). Tal fato liga-se, diretamente, ao alto teor de acgucar
associado a baixa qualidade nutricional de tais produtos (MALIK; HU, 2019). Diversas
investigagoes epidemiologicas demonstraram que a alta ingestao de bebidas
adocadas aumenta o risco de doencas relacionadas a obesidade (HU et al., 2013; THE
INTERACT CONSORTIUM, 2013), assim como outras doengas, como diabetes
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mellitus tipo 2 (THE INTERACT CONSORTIUM, 2013), doencas coronarianas (FUNG et
al., 2009) e acidente vascular encefalico (AVE) (PASE et al., 2017).

Para estes estudos, em sua maioria, 0 consumo das bebidas adogadas com
acucar foi avaliado pela ingestao de ao menos 1 porgao de bebidas adogadas ao dia,
variando de 6 oz (aproximadamente 178 mL) a 12 oz (aproximadamente 355 mL) para
essas porgoes (MICHA et al,, 2017; PAPIER et al., 2017; SHIN et al., 2018; DROUIN-
CHARTIER et al., 2019; HIRAHATAKE et al., 2019; STERN et al., 2019; GARDUNO-
ALANIS et al., 2020; KELLER et al., 2020; PACHECO et al., 2020). Dentre os estudos
mencionados, todos sao unanimes em incluir os refrigerantes e refrescos em suas
analises, embora alguns também incluam chas (KELLER et al., 2020; PACHECO et al.,
2020;), cafés (KELLER et al., 2020), sucos de frutas (PASE et al., 2017; GARDUNO-
ALANIS et al., 2020; KELLER et al., 2020) e bebidas adogadas artificialmente (PASE et
al., 2017, DROUIN-CHARTIER et al., 2019; HIRAHATAKE et al., 2019; GARDUNO-
ALANIS et al., 2020; KELLER et al., 2020).

Diante do alto consumo de bebidas adocadas com acgucar, mais de 50
territorios mundiais ja adotaram a taxagao de tais produtos, visando controlar o
consumo de agucar, a ingestao excessiva de calorias e, assim, melhorar a condi¢ao
de saude de suas populagdes (Figura 2). Essa taxacao, muitas vezes, pode influenciar
positivamente a saude publica, revertendo-se em beneficios para a populagao. A
propria OMS recomenda a tributagao de bebidas agucaradas, a fim de reduzir o

consumo desses produtos (WHO, 2016).
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Figura 2 — Tipos de tributagoes sobre as bebidas ado¢cadas com aguicar em territorios
diversos
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Fonte: Adaptado de Hattersley et al. (2020). Tradugao nossa.

As taxagoes, geralmente, ocorrem para as bebidas que sao adogadas com
acgucar, nao incluindo, assim, as adogadas com edulcorantes artificiais (adogantes)
(Figura 3A) (WHO, 2016). Em determinados paises, como México, alguns estados dos
Estados Unidos da América e na Francga, essa sobretaxa é “volumétrica”, ou seja,
sobre a quantidade total de bebidas adogadas, independentemente da quantidade de
acgucar utilizado (Figura 3B) (NAKAMURA et al., 2018; STACEY et al., 2019; BANDY et
al., 2020; VALL CASTELLO; LOPEZ CASASNOVAS, 2020). Em outros paises, essa
taxagao é feita por quantidade de agucar, ou seja, quanto mais agucar adicionado,
maior é a sobretaxa. Esse é o caso do Reino Unido, da Espanha, da Africa do Sul e do
Chile (Figura 3C) (CAPACCI et al., 2019; LEE et al., 2019; BLEICH et al., 2021; SALGADO
HERNANDEZ; NG, 2021).
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Figura 3 — Tipos de tributagoes sobre as bebidas adogadas com agticar em diversos
territorios

A)
Todas/maioria das bebidas
Todas as bebidas adogadas
Bebidas adogadas com aglicar -7 Bebidas adogadas com agiicar
Algumas bebidas Algumas bebidas
adogadas com aglcar adogadas com aglicar
B)
TaxagOes
volumétricas
Y México == e 1 DESO/L (salgado Hemandez; Ng, 2021)
o BSESLCIEN. ., USS 0,01/0Z (tes et al. 2019)
(UsA)
ol + UsS 0,015/07 wichstal, 20
J Franca g L4 USS 0,015/0Z (capacci et al., 2019)
C)

TaxagOes por
teor de acUcar
£ 0,24/L em > 8g de acglcar/100mL e £

® 0,18/L em 6 a 8g de aglcar/100mL (Bandy et
al., 2020.)

€ 0,12/L em > 8g de aglcar/100mL e €
® 0,08/L em 5 a 8g de aglcar/100mL (vall
Castelld; Lopez Casasnovas, 2020)

ZARS$0,021 (~USS 0,15)/g aglicar acima de

® um limite inicial de 4g/100mL (Stacey et
al.,2019)

18% se > 6,25g/100mL e 10% se
< 6,25g/100mL (Nakamura et al., 2018)

Fonte: Adaptado de WHO (2016) e dos autores supracitados. Tradugao nossa.
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No Reino Unido, por exemplo, se as bebidas adogadas apresentarem mais de
8 g de agucar por 100 mL, elas terao uma taxa de 0,24 euros para cada litro da bebida.
Entretanto, para as bebidas que possuirem de 5 a 8 g de agucar por 100 mL, a taxa é
menor (0,18 euros por litro). Ja naquelas em que a quantidade de aglcar é menor do
que 5 g a cada 100 mL, ndo ha sobretaxa (BANDY et al., 2020). Para Espanha e Chile,
essa dinamica é parecida. Ja na Africa do Sul, ha um limite para nao taxacgao: 4 g por
100 mL. Bebidas com quantidades de agucar acima de 4 g a cada 100 mL tém uma
sobretaxa de aproximadamente 0,15 ddlares para cada grama de agucar acima desse
valor (STACEY et al., 2019).

Ao pensar na relagcao do consumo das bebidas adogadas com acgucar e o
desenvolvimento de doengas cronicas, a sobretaxa de tais bebidas é uma pratica que
pode ter um impacto direto na saude das pessoas (Figura 4) (GAIN, 2020). O relatério
“Tributo saudaveis para salvar vidas", de 2019, demonstra projecoes interessantes:
caso todos os paises adotassem tributos que elevassem os pregos das bebidas
acucaradas em até 50%, USS 700 bilhdes a USS 1,4 trilhdo de impostos seriam
arrecadados, ao passo que o consumo de bebidas adogadas e, por conseguinte, as
taxas de obesidade seriam reduzidas. Além disso, ocorreria a prevencgao de até 2,2

milhdes de mortes prematuras.

Figura 4 — Como age a sobretaxa sobre as bebidas ado¢adas com agticar

G

Aumento Diminui¢cgo da Impacto positivo
de prego compra e consumo na salde

Fonte: Adaptado de GAIN (2020). Tradug&o nossa.

Em toda a América, a elasticidade-pre¢co da demanda por bebidas adogadas
com agucar é estimada em -1,36 (PAHO, 2020). Isso quer dizer que um incremento

da taxagao das bebidas adogadas com agucar em 10% poderia reduzir o consumo de
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tais produtos em até 13,6%, nas Américas. Essa redugao no consumo apos a
sobretaxa, e a consequente reducao na ingestao de agucar e de energia, € explicada
nao apenas pela menor compra desses produtos, mas também por uma maior busca
por bebidas substitutas (como agua, por exemplo) e pela reformulacao dos produtos
do mercado (bebidas com menores teores de aclicar e/ou sem agucar).

Além das evidéncias diretas na redugao do consumo de bebidas adogadas
com acucar, a taxagao seria capaz de contribuir indiretamente para a saude das
populagdes, uma vez que a receita tributaria poderia ser direcionada para programas
e/ou iniciativas que melhorassem o bem-estar social (WHO, 2015b). Na Franca, por
exemplo, toda a arrecadagao dos impostos referente as bebidas adogadas é
repassada para o Seguro Nacional de Saude Social (BERARDI et al., 2016). Importa
destacar que as experiéncias observadas até entao evidenciam que essa sobretaxa
sobre as bebidas adogadas com agucar nao tem impacto adverso sobre o campo de
trabalho, isso porque as pessoas passam a consumir outras bebidas, s6 que com
menos agucar, tanto pela conscientizagao do publico sobre os efeitos das bebidas
adogcadas com agucar na saude, quanto pela propria reformulagcao dos produtos
disponiveis no mercado (HATTERSLEY et al., 2020). Para ilustrar, abaixo sao
mostrados alguns exemplos de como essa taxagao pode ser um sucesso.

O México foi o primeiro pais da América Latina a adotar a taxagao sobre
bebidas adogadas, onde foi implementada, desde 2014, a sobretaxa de 1 peso por
litro (que representa cerca de 10% de aumento sobre o valor total dos produtos). Essa
taxagao ja foi suficiente para reduzir o consumo de bebidas adogadas no pais
(COLCHERO et al., 2015; BARRIENTOS-GUTIERREZ et al., 2017; PEDRAZA et al., 2019),
aumentar o consumo de agua (COLCHERO et al., 2015) e reduzir as taxas de
obesidade (BARRIENTOS-GUTIERREZ et al., 2017). Tudo isso sem prejudicar o
numero de empregados no setor (GUERRERO-LOPEZ; MOLINA; COLCHERO, 2017).

Os resultados encontrados no México se repetem ao longo do globo. Em
margo de 2015, Berkeley, por exemplo, foi a primeira jurisdicao estadunidense a
implementar o imposto. Ao longo de trés anos, a frequéncia de consumo de bebidas
adogadas com agucar diminuiu 0,55 vezes por dia em tal localidade, enquanto
nenhuma mudanga ocorreu nas cidades de comparacao (Oakland e San Francisco)

(LEE et al., 2019). Para o Reino Unido, que adota a taxagao sobre a quantidade de
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acucar nos produtos, os resultados nao sao diferentes: ocorreu redugao na compra
e consumo das bebidas adogadas com acucar (BRIGGS et al., 2013), do consumo de
acucar e de energia (SCHEELBEEK et al., 2019; BANDY et al., 2020) e nas taxas de
obesidade (BRIGGS et al., 2013; SCHEELBEEK et al., 2019). Além disso, Africa do Sul,
Emirados Arabes, Espanha, Irlanda e Chile estdo entre os paises que ja aprovaram o
aumento de tributos sobre bebidas agucaradas como uma estratégia publica de
saude e ja apresentam resultados semelhantes aos do México, Reino Unido e EUA
(BRIGGS et al., 2017; CARO et al., 2018; STACEY et al., 2019; ALSUKAIT et al., 2020;
VALL CASTELLO; LOPEZ CASASNOVAS, 2020).

Para que a populagao seja beneficiada, é importante que a taxagao adotada
seja planejada, de modo que nao ocorra apenas o aumento da receita tributaria, mas
que sejam considerados seus potenciais efeitos como instrumento de politica de
saude. Para isso, diferentes tipos de tributos podem ser implantados e adaptados as
caracteristicas economicas, politicas e culturais de cada regiao. A propria OMS
sugere que os paises aumentem o prego final dos referidos produtos em, no minimo,
20% (WHO, 2016). Ademais, cumpre ressaltar que taxagdes que levem em
consideragao a quantidade de agucar adicionada em tais bebidas podem ser mais
interessantes do que as que s6 consideram o volume total comercializado (SALGADO
HERNANDEZ; NG, 2021).

1.5 AS BEBIDAS ADOGADAS COM AGUCAR SEGUNDO A POF E A CNAE

No Brasil, temos importantes instrumentos para a obtengao de informagodes a
respeito do consumo de bebidas adogadas no pais, mediante os quais é possivel
classifica-las e refletir a respeito de um plano de taxagao de tais bebidas. O primeiro
deles é a Pesquisa de Orcamentos Familiares (POF), uma investigacdo amostral de
abrangéncia nacional e representativa da populagao brasileira. A POF é um inquérito
realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) com o objetivo de
mensurar as estruturas de consumo, dos gastos, dos rendimentos e parte da variagao
patrimonial das familias, possibilitando, assim, tragar um perfil das condi¢oes de vida
da populacgao brasileira a partir da andlise de seus orcamentos domésticos (IBGE,
2010).
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As informacgdes da POF sao coletadas diretamente nos domicilios particulares
permanentes selecionados, por meio de entrevistas, junto aos seus moradores,
durante um periodo de nove dias consecutivos (IBGE, 2021). A coleta dos dados da
POF é realizada pela aplicagao de sete blocos de questionarios: POF 1; POF 2; POF 3;
POF 4; POF 5; POF 6 e POF 7.

Os dados a respeito do consumo de bebidas adogadas constam no
questionario da POF 7, o qual se refere ao consumo alimentar das familias. Nesse
questionario, os entrevistados respondem sobre os gastos realizados e as
quantidades adquiridas de cada produto alimenticio consumido dentro do periodo de
realizagao da pesquisa.

De acordo com a classificagao de alimentos da POF 2017-2018, as bebidas
adocadas sao registradas no grupo de alimentos denominado "“Bebidas” e no
subgrupo “Bebidas nao alcodlicas”, sendo que cada produto possui seu proprio
cédigo referenciado pela pesquisa. De tal modo, a POF permite que cada de produto
consumido pelas familias seja discriminado e categorizado individualmente.
Igualmente, o questionario de consumo alimentar da POF permite classificar
individualmente cada tipo de bebida adogada consumida pelas familias.*

Outro importante instrumento que fornece informagdes a respeito das bebidas
adocadas no Brasil é a Classificagao Nacional de Atividades Econdmicas (CNAE),
uma categorizagao adotada oficialmente para a coleta de dados estatisticos, por tipo
de atividade econdomica. A classificagcao de atividades economicas € util para
organizar as informagoes das unidades de produgao, com o objetivo de fornecer
dados a respeito da participacao dessas unidades no processo econémico (IBGE,
2015).

A CNAE tem como objetivo ser uma classificagcao padronizada das atividades
econdmicas produtivas, criando categorias para serem utilizadas na coleta e
divulgagao de dados estatisticos por tipo de atividade econémica. A CNAE é
empregada para classificar as unidades produtivas, de acordo com a atividade
realizada, em categorias definidas como segmentos homogéneos. Essa

classificagao incide, principalmente, sobre a similaridade de funcoes, as

4 Mais informacgdes estao disponiveis no capitulo 6 deste livro.
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caracteristicas dos bens e servicos ou a finalidade de uso. E importante ressaltar que
a CNAE é considerada uma classificagao por tipo de atividade econémica e nao de
produtos, ou seja, ela categoriza as unidades produtoras de acordo com a atividade
realizadas e nao os bens e servigos produzidos (IBGE, 2015).

A CNAE, portanto, classifica as bebidas adogadas na divisao de “Fabricacao
de bebidas" e na subdivisao “Fabricagao de bebidas nao Alcoolicas” na classe
“Fabricacao de refrigerantes e de outras bebidas nao alcodlicas". Ha, também,
subclasses especificas para os diferentes tipos de bebidas adogadas que podem ser
produzidas pelas empresas produtoras de bebidas. Essas subclasses incluem
“Fabricagao de refrigerantes”, cujo cddigo de identificagcao é 1122-4/01, e
“Fabricagao de refrescos, xaropes e pds para refrescos, exceto refrescos de frutas”,
cujo codigo de identificacao é 1122-4/03 (IBGE, 2015). As unidades produtivas
dessas bebidas adogadas possuem sua atividade econémica classificada em uma
dessas duas categorias, de acordo com as caracteristicas dos produtos que elas
fabricam.

E importante ressaltar que as categorias de classificacdo das bebidas na CNAE
e POF sao similares, porém a CNAE classifica a atividade produtiva realizada pelas
unidades produtoras e a POF classifica os produtos que foram consumidos pelas
familias. Os codigos de classes de atividades produtivas da CNAE sao mais
abrangentes e agrupam diferentes produtos com caracteristicas semelhantes, pois
referem-se as atividades desempenhadas pelas unidades produtoras. Ja os codigos
de produtos da POF sao mais especificos, justamente por referirem-se aos produtos
que as familias consomem. A critério de curiosidade e consulta, os cédigos utilizados
em cada uma dessas classificagcoes podem ser consultados, na integra, nos

Apéndices A e B deste livro.

1.6 CONSIDERAGOES FINAIS

Em primeiro lugar, é importante ressaltar que tanto os autores desta obra
qguanto o Ministério da Saude e as entidades do setor de alimentos e bebidas do Brasil
consideram como bebidas adogadas aquelas nao alcodlicas, nao fermentadas,

adocgadas com diferentes formas de adicao de agucar, de baixo valor nutricional e
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prontas para consumo, ou seja, os refrigerantes, refrescos e néctares prontos para
beber.

As discussodes aqui apresentadas, que envolvem a tributagao de tais bebidas,
levam em consideragao o beneficio da aplicagao de tal medida a populagao. Além do
mais, a disponibilizagao dos dados resultantes de tais pesquisas visa dar suporte a
tal discussao, uma vez que considera os potenciais efeitos da sobretaxa como
instrumento de politica de saulde, respeitando as caracteristicas economicas,
politicas e culturais dos paises.

Para que se possa discutir politicas publicas relacionadas a produgao e ao
consumo de bebidas adogadas no Brasil, assim como os resultados dessas politicas
para a sociedade, é fundamental que sejam definidas as caracteristicas de tais
produtos e como eles sao classificados no pais. Por essa razao, julgou-se
conveniente realizar uma breve apresentagcao da POF e da CNAE neste capitulo
introdutorio, além do fato de tais instrumentos estarem presentes nos demais
capitulos deste livro. Em suma, tais avaliagées contam com dados do consumo
alimentar individual e das atividades produtoras do Brasil, respectivamente.

Nota-se que produtos e atividades produtivas com caracteristicas diferentes
sao tributados de formas diferentes. Nesse sentido, as categorizagoes dos produtos
consumidos, de acordo com a POF, e das atividades produtivas, de acordo com a
CNAE, auxiliam no entendimento de quais bens e atividades estarao sujeitos a essas
taxagoes, facilitando, também, as avaliagoes das consequéncias dessas mudangas
tributarias sobre os setores produtivos, bem como sobre os habitos de consumo e a
saude da populagao.

A sobretaxa das bebidas adogadas com agucar € uma pratica adotada em
diversos territérios ao redor do globo, sendo uma medida recomendada pela OMS,
uma vez que objetiva melhorar os indicadores de saude populacionais, tanto
diretamente quanto indiretamente. No Brasil, essa tributagao ainda nao é praticada,
o que justifica as discussdes apresentadas ao longo deste livro.

Nos capitulos seguintes, portanto, conheceremos mais acerca da cadeia
produtiva das bebidas adogadas no pais, da elasticidade prego da demanda dessas
bebidas e dos impactos de uma possivel taxagcao sobre a economia brasileira.

Outrossim, sera discutida a tributagao atual sobre esses produtos e as lacunas legais
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existentes, bem como os efeitos do consumo das bebidas adocadas na
morbimortalidade por doengas cronicas, assim como o efeito da sobretaxa, tanto na
morbidade quanto na mortalidade por obesidade, diabetes, doenga coronariana e

acidente vascular cerebral no Brasil. A vista disso, desejamos uma 6tima leitura.
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2. 0 MERCADO DE BEBIDAS ADOCADAS NO BRASIL
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RESUMO

O presente capitulo retrata o mercado de bebidas adogadas no Brasil, apresenta
dados de consumo e producao, além do numero de empresas fabricantes, do
emprego gerado e da localizagao dos estabelecimentos industriais e comerciais
existentes no pais. Os refrigerantes sao as bebidas adogadas mais consumidas,
seguido pelo consumo de refrescos/sucos industrializados. O emprego industrial no
setor é de cerca de 67 mil vinculos, alcangando no segmento comercial o montante
de cerca de 3,3 milhoes de empregos diretos. Tanto o segmento industrial, quanto o
comercial sao amplamente distribuidos no pais, sendo compostos principalmente
por empresas de pequeno porte, exceto o segmento industrial produtor de
refrigerantes, que contém médias e grandes empresas. No segmento comercial, os
estabelecimentos com maior representatividade e responsaveis pela maior

quantidade de empregos sao os supermercados, os restaurantes e as lanchonetes.

Palavras-chave: Cadeia produtiva. Localizagao. Consumo.

2.1 INTRODUGAO

As bebidas adocgadas, como refrigerantes e sucos industrializados, fazem
parte do cardapio da maioria dos brasileiros e seu consumo é considerado alto,
quando comparado com outros alimentos (IBGE, 2020). A disponibilidade e variedade
desses produtos facilita seu consumo excessivo, 0 que, por sua vez, esta associado
a ocorréncia direta ou indireta de doencgas croénicas nao transmissiveis (DCNT) e é
considerado como um dos principais contribuintes para obesidade e diabetes
(BALBINO E BARBOZA, 2019; NEVES et al., 2018).
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Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS), a recomendacao atual é de
que o consumo diario de agucar nao ultrapasse 10% das calorias ingeridas
diariamente, em uma dieta saudavel, mas maiores beneficios a saide podem ser
alcancados se o consumo diario de agucar for reduzido para 5% das calorias
ingeridas (ou cerca de 25g de acucar por dia) (WHO, 2015). Porém, segundo dados
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), com relagao aos alimentos
com maiores médias de consumo diario per capita, os sucos (124,5 g/dia) e os
refrigerantes (67,1 g/dia) destacam-se por serem o quarto e o quinto alimento mais
consumido em média no Brasil, perdendo apenas para o café, feijao e arroz (IBGE,
2020).

Conforme dados da Associagao Brasileira das Industrias de Refrigerantes e de
Bebidas nao Alcodlicas (ABIR) observou-se um certo declinio do consumo per capita
de refrigerantes e sucos concentrados entre 2010 e 2018, no Brasil, possivelmente
em consequéncia da crescente divulgagao sobre os possiveis danos a saude, em
midias especializadas e nao especializadas em saude e nutrigao. Em vista disso, as
principais industrias de refrigerantes e sucos tém buscado diversificar seus
negocios, incorporando em suas linhas de producao bebidas supostamente
saudaveis, a exemplo de aguas, chas, energéticos, isotdnicos e o langamento de
refrigerantes com menor teor de calorias e agucar, além dos néctares que sao
bebidas que contém polpa de frutas em sua composigao.

As bebidas adogadas estao presentes diariamente na dieta de 90% dos adultos
brasileiros (FIGUEIREDO et al., 2018). Através de analises de consumo alimentar da
Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) para os anos de 2017-2018, observa-se
que os adolescentes ainda sao os maiores consumidores desses produtos, seguidos
pelos adultos e por ultimo, os idosos.

O presente capitulo apresenta informacgoes sobre a industria e o comércio de
bebidas, especificamente no segmento de bebidas adogadas. O objetivo é que se
possa ter um panorama recente da estrutura do mercado e da cadeia produtiva das
bebidas adogadas no Brasil, incluindo sua caracterizagao, localizagao e empregos

gerados.



Carolina Simoées; Gabrielito Rauter Menezes; Mario Duarte Canever | 41

2.2 DEFINIGOES E CLASSIFICAGAO

A produgao de bebidas constitui importante segmento da industria de
transformagao, tendo obtido faturamento de RS 127,7 bilhdes em 2018, equivalente
a 1,9% do Produto Interno Bruto (PIB) brasileiro neste ano (ABIA, 2019). Entre as
bebidas nao alcodlicas, destacam-se as bebidas agucaradas, principalmente o
refrigerante, que tem sido responsavel por 71,6% da quantidade vendida (em volume)
pela industria de bebidas nao alcodlicas do pais, em 2017 (IBGE, 2020).

Bebidas adogadas sao, por definicao, todas as bebidas com algum tipo de
acucar adicionado, incluindo refrigerantes, sucos concentrados, bebidas esportivas,
bebidas energéticas, além de chas e cafés adogcados (USDA, 2015). Conforme ja
apresentado no Capitulo 1, as bebidas adogadas estao na divisao 10 e 11 da
Classificagao Nacional de Atividades Econdmicas (CNAE 2.0) (IBGE, 2019).

2.3 DESCRIGAO DA CADEIA PRODUTIVA

Esta secao apresenta a cadeia produtiva das bebidas adogadas. Inicia-se com
a apresentacao da cadeia produtiva do refrigerante e em seguida é descrita a cadeia
produtiva das bebidas adogadas provenientes de frutas e outros vegetais, como os

néctares.

2.3.1 Refrigerantes

A cadeia de refrigerantes tem ampla capilaridade, presente em praticamente
todas as cidades do Brasil e destaca-se como sendo o principal item do mercado de
bebidas, aparecendo em sequida, a producao de cervejas (CERVIERI JUNIOR, 2014).

Embora nao seja um negdcio intensivo em mao de obra, em termos absolutos
o setor é responsavel pela geragao de dezenas de milhares de postos de trabalho
distribuidos em todo o Brasil. De acordo com informagdes da Pesquisa Industrial
Anual (PIA-Empresa) de 2018 (IBGE,2020), o setor de fabricagao de bebidas emprega
cerca de 68.266 mil pessoas no mercado formal, o que corresponde a apenas 1,2%

do pessoal diretamente ocupado na industria de transformagao do Brasil.
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A estrutura de mercado da industria de refrigerantes mostra-se fortemente
concentrada e caracteriza-se pela presengca de empresas e marcas lideres. A
industria movimenta um conjunto de atividades desde a pesquisa, o cultivo agricola,
0 processamento e a comercializagao de insumos e matérias-primas até a entrega
do produto ao consumidor nos estabelecimentos comerciais (VIANA, 2018).

Com relagdo aos insumos utilizados, os refrigerantes sao constituidos
basicamente pela mistura de quatro ingredientes: dgua; acucar (ou edulcorantes);
extratos concentrados e gas carbonico. Participam também substancias
coadjuvantes, principalmente conservantes, acidulantes e antioxidantes. Os extratos
concentrados sao os responsaveis pelas caracteristicas de cor, aroma e sabor dos
refrigerantes. Os tipos mais consumidos no Brasil sao o tipo cola, o guarana e o sabor
frutas (laranja, limao, uva etc.) (CERVIERI JUNIOR, 2014).

No que diz respeito aos bens de capital empregados, verifica-se que sao
utilizados tanques, filtros, equipamentos de geragao de frio, carbonizadores
(maquinas que injetam o gas carbonico no liquido), esteiras, sopradores de pré-
formas de embalagens poli tereftalato de etila (PET), entre outros. Aproximadamente
75% desses refrigerantes sao embalados usando as garrafas plasticas conhecidas
como PET, fato que ocasionou a quebra da dependéncia das garrafas de vidro
(ROSALEM; DE SOUZA SETTE, 2007). Os principais equipamentos sdo comuns a
outras industrias de bebidas, sua tecnologia é difundida e pode ser adquirida
internamente (VALENTE JUNIOR et al., 2016).

E importante destacar que existem diferentes graus de verticalizacdo do
processo produtivo no que se refere a comercializagdo da bebida.® O processamento,
engarrafamento e distribuicao da bebida podem ser realizados pela empresa matriz
ou alternativamente por engarrafadores licenciados e centros de distribuicao
terceirizados, sendo que essa opgao depende da estrutura e capacidade produtiva da
empresa (VALENTE JUNIOR et al., 2016).

Além disso, objetivando manter o segredo das férmulas, os extratos
concentrados sao desenvolvidos e produzidos pelas matrizes, sendo que as grandes

empresas do setor dispéem ou contratam centros de pesquisas e laboratérios com

5 A verticalizagdo ou integragdo vertical pode ser definida como a decisdo da empresa em internalizar
varias atividades em fases adjacentes da cadeia de produgao e comercializagiao (BARROS, 2012).
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a tecnologia de bebidas para conceber os produtos (VALENTE JUNIOR et al., 2016).
Apés a producao, os extratos sao entregues aos engarrafadores de
refrigerantes/franqueados e em sequida para as distribuidoras que as disponibilizam
ao atacado/varejo.

Na Figura 1 é apresentada a cadeia produtiva do refrigerante, com a descrigao
dos insumos necessarios para a producao, o processo de industrializagao, a fase de

distribuicao para o atacado e varejo, e a chegada ao consumidor final.

Figura 1 — Cadeia produtiva do refrigerante
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Fonte: Elaborado pelos autores com base em Valente Junior et al. (2016) e Viana (2018).

2.3.2 Néctar e outras bebidas adogadas provenientes de frutas e vegetais

Os néctares, como descrito no Capitulo 1, contém cerca de 20% a 30% de polpa
de frutas (BRASIL, 2009). Como sao bebidas prontas, portanto, convenientes,
somados ao apelo de serem saudaveis por conterem frutas, o consumo per capita no

Brasil tem aumentado consideravelmente (FIGUEIREDO et al., 2018). Segundo dados
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da ABIR, entre os anos de 2010 e 2018, houve um aumento médio percentual no
consumo de néctares de mais de 10% por ano.

A cadeia produtiva do néctar inicia-se na producao das frutas que sao
adquiridas pelas fabricantes (empresas processadoras) de fornecedores geralmente
localizados no Brasil. Salienta-se que a matéria-prima para a elaboragao de polpa ou
néctar pode ser a fruta inteira e selecionada quanto a variedade, maturacao, estado
fitossanitario, sabor e aroma, cor, etc. Porém, também pode ser a matéria-prima
descartada de uma linha de frutas em calda, por exemplo, ou devido ao tamanho da
fruta estar fora do padrao desejado, mas perfeitamente aproveitavel para o processo
de producao de polpa ou néctar.

Ressalta-se que existem diversos tipos de fabricagao de néctares de frutas,
mas o método mais utilizado pelas industrias € chamado de processo de enchimento
a quente ou processo hot-filling. O processo inclui dentre as principais etapas a
selecao, a lavagem das frutas, a extracao da polpa ou do suco, a formulagao, a
homogeneizagao, a desaeragao, a pasteurizagao, o enchimento a quente da
embalagem, o fechamento, o resfriamento e o armazenamento em temperatura
ambiente (SILVA, 2017). Durante esse processo sao acrescentados os ingredientes
obrigatdrios que sao agua e agucar ou os edulcorantes, e os ingredientes opcionais,
como aromas, acidulantes, corantes naturais e antioxidantes (ABIR, 2020).

Na Figura 2 é exposta a cadeia produtiva do néctar, a qual inicia com a
descrigao dos insumos necessarios para a produgao das frutas, que em seguida sao
adquiridas pelas fabricas de néctar. Apds, ele é distribuido aos pontos de venda e

pode ser adquirido pelo consumidor final.
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Figura 2 — Cadeia produtiva do néctar
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Fonte: Elaborado pelos autores com base em Neves et al. (2010) e Silva (2017).

2.4 CONSUMO E PRODUGAO DE BEBIDAS NO BRASIL

Nas ultimas décadas mudangas substanciais no processo de produgao, assim
como o aumento na variedade e oferta, contribuiram para ampliar a acessibilidade de
bebidas a populagao. Tais alteragoes favoreceram modificagdes no padrao da
alimentagao, impulsionando o consumo de produtos convenientes e processados.
Dentre os produtos que integram a categoria de bebidas agucaradas, encontram-se
os refrigerantes, sumos de frutas, bebidas energéticas, assim como qualquer outra
bebida com adicao de agucar, sacarose ou xarope de milho rico em frutose, tendo

como destaque os refrigerantes e sucos artificiais (EPIFANIO et al., 2020).



46 | Bebidas adogadas: da economia a saude publica

Entre os anos de 2010 e 2018 (Tabela 1), observa-se que o refrigerante sempre
foi mais consumido do que o néctar (ABIR, 2020).% Porém, no decorrer desse periodo,
o consumo per capita de refrigerantes decresceu 66%, enquanto o de néctares
aumentou em 109%.

Os tipos mais consumidos de refrigerante no Brasil sdo o tipo cola, o guarana
e o sabor frutas, especialmente de laranja, limao e uva (VALENTE JUNIOR et al., 2016).
Quanto aos néctares, salienta-se que o néctar de laranja € o mais consumido
mundialmente, enquanto no Brasil é o de uva, seguido pelos néctares de péssego,

laranja e maracuja (MIAW, 2018).

Tabela 1 — Consumo per capita de refrigerantes e néctares no Brasil, 2010 a 2018

Refrigerante Néctar

Ano Litros Variacao anual (%0) Litros Variacao anual (%)
2010 88,9 - 39 -
2011 87,2 -1,90 4,5 14,80
2012 86,0 -1,40 51 13,70
2013 80,0 -6,90 5,6 11,00
2014 80,6 0,70 6,4 14,10
2015 75,1 -6,80 6,2 -4,50
2016 70,0 -6,80 50 -17,30
2017 61,8 -11,70 6,2 21,80
2018 59,0 -4,50 8,14 31,20

Fonte: Elaborado pelos autores com base em ABIR (2020).

A Tabela 2 apresenta a despesa mensal das familias brasileiras com
alimentacao, a qual alcangcava o montante médio em 2017/18 de RS 658,59. Desse
total, cerca de 67% sao destinados a alimentagao no domicilio e o restante com
alimentagao fora do domicilio. A despesa média mensal com refrigerantes no

domicilio foi de RS 12,06, ou seja, 1,8% dos gastos com alimentacao e RS 10,91 com

6 Como a ABIR ndo faz levantamento direto de consumo, esta estimativa de consumo é baseada na
producao dividida pela populagao brasileira.
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outras bebidas (incluindo néctar), correspondendo a 1,7% dos gastos. Fora do
domicilio o gasto mensal com refrigerantes e bebidas nao alcodlicas soma um total
de RS 7,25, o que corresponde a 1,1% dos gastos com alimentagao. Portanto, em
média, uma familia brasileira, gasta cerca de 4,6% do seu orgcamento com

alimentagao em refrigerantes e bebidas nao alcodlicas.

Tabela 2 — Despesa monetaria e nao monetaria média mensal familiar com
alimentacgao no Brasil, segundo os tipos de despesa 2017-2018 (em reais)

Tipos de despesa Total
Despesas totais com alimentacao 658,79
Alimentacdo no domicilio 442,64
Bebidas e infusdes 47,05
e Refrigerantes 12,06
e Bebidas nio alcodlicas light e diet 0,37
e Outras bebidas alcodlicas 3,75
e Outras 10,91
Alimentacéo fora do domicilio 216,15
e Refrigerantes e outras bebidas néo alcodlicas 7,25

Fonte: Elaborado pelos autores com base em POF 2017-2018.

A regiao com a maior despesa familiar média com alimentacao é a Centro-
Oeste (Tabela 3). No entanto, quando analisado o percentual gasto com alimentagao
no domicilio com o produto refrigerante, o Sul se destaca com cerca de 3% desses
gastos. Com relagao ao item outras (que inclui o néctar) o maior gasto esta na regiao
Norte com 5%. Ja em relacao a despesa com alimentagao fora do domicilio, o item
refrigerante e outras bebidas nao alcoodlicas pesa mais na regiao Norte com cerca de

5%, seqguida pela Nordeste com aproximadamente 5% dos gastos.
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Tabela 3 — Despesa monetaria e nao monetaria média mensal familiar com
alimentacao segundo os tipos de despesa, por regiao brasileira em 2017-2018 (em
reais)

Gasto com alimentacao

Tipos de despesa
Norte  Nordeste Sudeste Sul Centro

-Oeste

Despesas totais com alimentacao 554,71 587,44 693,28 692,99 732,54
Alimentacdo no domicilio 435,62 397,58 456,13 477,46 454,58
Bebidas e infusdes 49,68 30,40 50,79 63,63 46,16

e Refrigerantes 8,65 9,09 13,38 15,37 11,12

e Bebidas n3o alcodlicas light e diet 0,16 0,08 0,57 0,52 0,15

e Outras bebidas alcodlicas 451 1,60 4,32 6,22 2,12

e Outras 21,78 591 10,38 16,47 9,42
Alimentacao fora do domicilio 119,08 189,86 237,15 215,53 277,95

e Refrigerantes e bebidas no alcodlicas 6,11 8,81 6,66 6,18 8,62

Fonte: Elaborado pelos autores com base em POF 2017-2018.

Em relagao ao volume de produgao do mercado brasileiro de refrigerantes e de
néctares no periodo de 2010 a 2018 (Tabela 4), observa-se que houve uma queda de
aproximadamente 27% da producao de refrigerantes. Ja em relagao ao néctar, para

esse mesmo periodo, observa-se um aumento na producao de 28%.
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Tabela 4 — Volume de producao de refrigerantes e néctares de 2010 a 2018, Brasil

Refrigerantes Néctares

Ano Volume (mil I) Variacéao (%) Volume (mil I) Variacao
2010 16.961.806 - 743.739 -
2011 16.783.897 -1,00 861.250 15,80
2012 16.676.159 -0,60 987.000 14,60
2013 16.084.581 -3,50 1.137.024 15,20
2014 16.341.934 1,60 1.306.441 14,90
2015 15.350.222 -6,10 1.258.103 -3,70
2016 14.424.793 -6,00 1.257.894 0,00
2017 12.837.000 -11,00 1.605.575 9,30
2018 12.297.846 -4,20 1.697.869 5,70

Fonte: Elaborado pelos autores com base em ABIR (2020).

2.5 0 EMPREGO GERADO, A QUANTIDADE E O TAMANHO DAS EMPRESAS DO
SEGMENTO INDUSTRIAL DE BEBIDAS ADOGADAS NO BRASIL

Na sequéncia descreve-se o panorama empregaticio da cadeia de bebidas
adogadas, a quantidade de estabelecimentos dos setores de fabricagcao e de
comércio de bebidas com base nos dados fornecidos pela Relagao Anual de
Informagdes Sociais (RAIS) do Ministério do Trabalho e Emprego. Para o
levantamento dos dados foram utilizadas as empresas formalmente constituidas da
divisao 11 (fabricacao de bebidas), 46 (Comércio por atacado, exceto veiculos
automotores e motocicletas), 47 (Comércio Varejista) e 56 (Alimentacao) (IBGE,
2019).

2.5.1 0 emprego na industria de bebidas por segmento industrial e por estado
Segundo a Associacao Brasileira da Industria da Cerveja (CERVBRASIL), o

segmento de “bebidas frias" (que compreende a producdo de sucos, aguas,

refrigerantes, cervejas, chas e isoténicos) é responsavel por 3% de todo o PIB
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nacional (CERVBRASIL, 2021). Este segmento tem ampla capilaridade e esta presente
em todas as cidades brasileiras, numa cadeia que vai do agronegdécio ao pequeno
varejo, passando por embalagens, logistica, maquinario e constru¢ao civil.
Atualmente, mais de 3 milhées de postos de trabalhos estao ligados ao setor de
bebidas frias, conforme a CERVBRASIL (CERVBRASIL, 2021). Contudo, pelos dados
da RAIS, a fabricagao de bebidas apresentou apenas um total de 45.357 vinculos

formais no Brasil, em 2019 (Tabela 5).

Tabela 5 — Quantidade de vinculos das subclasses de fabricagao de bebidas
adocadas no Brasil, 2019

Subclasses — CNAE 2.0 Empregos  Participacdo (%)
Fabricacgéo de refrigerantes 38.205 84,23
Fabricacdo de refrescos, xaropes e pos para refrescos,
exceto refrescos de frutas 7.152 15,77
Total 45.357 100

Fonte: Elaborado pelos autores com base em RAIS.

Os estados que apresentaram as maiores quantidades de vinculos (Tabela 6)
foram Sao Paulo (com 8.288), Rio de Janeiro (com 5.658) e Rio Grande do Sul (com
3.136). Um elemento que destoa nos dados estaduais é o fato de Sao Paulo gerar
mais empregos nas empresas de fabricacao de sucos do que de refrigerantes. E o
unico estado onde isso acontece. Outra curiosidade trata-se da concentragao de
empregos gerados no Rio de Janeiro na fabricagao de refrescos, xaropes e pos para
refrescos, exceto refrescos de frutas. O Rio de Janeiro concentra 77% do emprego

gerado no pais, nesta categoria de empresas.
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Tabela 6 — Quantidade de vinculos no segmento industrial nos estados no ano de 2019

Subclasses - CNAE 2.0
Estados Fabricacdo de | Refrescos, Xaropes e Total por
Refrigerantes Pos* Estado

Rondbnia 575 1 576
Acre 48 11 59
Amazonas 2.044 165 2.209
Roraima 91 0 91
Para 1.120 23 1.143
Amapa 0 0 0
Tocantins 22 0 22
Maranhéo 1.297 0 1.297
Piaui 706 16 722
Ceard 2.299 105 2.404
Rio Grande do Norte 708 452 1.160
Paraiba 36 0 36
Pernambuco 1.422 20 1.442
Alagoas 1.192 6 1.198
Sergipe 0 0 0
Bahia 2.623 188 2.811
Minas Gerais 3.002 25 3.027
Espirito Santo 508 8 516
Rio de Janeiro 1.319 4.339 5.658
S&o Paulo 6.701 1.587 8.288
Parana 2.172 12 2.184
Santa Catarina 1.135 81 1.216
Rio Grande do Sul 3.117 19 3.136
Mato Grosso do Sul 854 0 854
Mato Grosso 1.344 10 1.354
Goias 2.095 84 2.179
Distrito Federal 1.775 0 1.775
Total 38.205 7.152 45.357

* Fabricacao de Refrescos, Xaropes e Pds para Refrescos, Exceto Refrescos de Frutas.
Fonte: Elaborado pelos autores com base em RAIS.
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2.5.2 Quantidade de industrias e tamanho por segmento industrial e por estado

Constata-se na Tabela 7, que o setor fabricagao de bebidas apresentou, em
2019, um total de 539 estabelecimentos no Brasil. Os estados que se destacaram em
relagcao a quantidade de industrias foram Sao Paulo (n = 86), Minas Gerais (n = 56) e
Rio de Janeiro (n = 51), representando uma participagcao de 16%, 10% e 9%,
respectivamente, no total de estabelecimentos.

O setor de refrigerantes possui ampla distribuicao regional da produgao,
devido as caracteristicas dos produtos, que tém a agua como insumo basico. Esse
aspecto faz com que a opgao de produzir localmente seja mais racional, pois a
redugao dos custos logisticos compensa eventuais economias de escala que
poderiam ser obtidas com a centralizagdo da producao (CERVIERI JUNIOR et al.,
2014).

Salienta-se que o mercado de refrigerantes brasileiro é considerado
monopolizado, devido as principais marcas pertencerem a Coca-Cola Company e a
Ambev S.A. A Coca-Cola Company é considerada a maior companhia mundial e esta
presente no Brasil desde 1942, através do Sistema Coca-Cola Brasil, formado pela
Coca-Cola Brasil em parceria com grupos empresariais independentes, chamados de
fabricantes autorizados. Ja a Ambev S.A,, por sua vez, possui instalagoes proprias
para a fabricagao de suas marcas e é responsavel pela produgao e distribuicao dos
produtos da PepsiCo no Brasil (CERVIERI JUNIOR, 2014).

Além disso, destaca-se que existe um segundo grupo que é formado por
empresas regionais, constituindo um grande numero de pequenas empresas que
possuem uma reduzida parcela de mercado. Seu foco de atuagao recai sobre um
publico de menor renda e, por esse motivo, concorrem basicamente em prego.
Compoem esse grupo as empresas fabricantes dos chamados “refrigerecos”, que
atuam em ambito regional e cujos nomes sao identificados apenas em sua area de
atuacao (ROSALEM; DE SOUZA SETTE, 2007).
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Tabela 7 — Quantidade de Estabelecimentos fabricantes de bebidas, 2019

Subclasses - CNAE 2.0

Estados Eae?:iigsggr? tgse Refrescos, Xaropes e Pos* Tégiéggr
Ronddnia 9 2 11
Acre 3 2 5
Amazonas 12 12 24
Roraima 2 0 2
Para 18 3 21
Amapa 1 0 1
Tocantins 5 0 5
Maranhédo 9 4 13
Piaui 4 3 7
Ceara 14 17 31
Rio Grande do Norte 7 7 14
Paraiba 3 1 4
Pernambuco 15 8 23
Alagoas 6 4 10
Sergipe 0 0 0
Bahia 23 7 30
Minas Gerais 43 13 56
Espirito Santo 3 3 6
Rio de Janeiro 14 37 51
Séo Paulo 67 19 86
Parana 33 9 42
Santa Catarina 16 12 28
Rio Grande do Sul 21 6 27
Mato Grosso do Sul 10 1 11
Mato Grosso 13 3 16
Goias 9 3 12
Distrito Federal 3 0 3
Total 363 176 539

Fabricacao de Refrescos, Xaropes e P6s para Refrescos, Exceto Refrescos de Frutas.
Fonte: Elaborado pelos autores com base em RAIS.
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E importante salientar que no Brasil a maioria dos estabelecimentos
fabricantes de bebidas sdo de pequeno e médio portes (STRINGHINI, 2020). O
tamanho das unidades fabris das subclasses de fabricagao de bebidas nos estados
brasileiros a partir dos dados da RAIS é apresentado na Tabela 8. Assim, o tamanho
é dado pelo numero de vinculos (empregados) registrados na RAIS pelas empresas
existentes no estado e segmento industrial, no ano de 2019.

A fabricacao de refrigerantes apresenta industrias maiores que a outra divisao,
com média de 105 vinculos por empresa sendo, portanto, consideradas empresas de
médio porte seqgundo o SEBRAE (2013). J4, as empresas presentes na divisao
fabricacao de refrescos, xaropes e pds para refrescos, exceto refrescos de frutas sao
consideradas como pequena empresa, com uma meédia de 40,64 vinculos por
empresa. Em relagao aos estados, aqueles que apresentam empresas fabricantes

maiores sao o Distrito Federal e o Goias.

Tabela 8 — Tamanho dos estabelecimentos* no ano de 2019 - Fabricacao de Bebidas

Subclasses - CNAE 2.0

Estados Fab r(;cagéo Refrescos, Xaropes e Média por
e Y ex
Refrigerantes Pos Estado
Rondonia 63,89 0,5 52,36
Acre 16 55 11,8
Amazonas 170,33 13,75 92,04
Roraima 45,5 0 45,5
Para 62,22 7,67 54,43
Amapa 0 0 0
Tocantins 4,40 0 4.4
Maranhao 144,11 0 99,77
Piaui 176,50 5,33 103,14
Ceara 164,21 6,18 77,55
Rio Grande do Norte 101,14 64,57 82,86

Paraiba 12 0 9
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Subclasses - CNAE 2.0

Estados Fab roilcagéo Refrescos, Xaropes e Média por
€ Ack*
Refrigerantes Pos Estado
Pernambuco 94,80 2,50 62,7
Alagoas 198,67 1,50 119,8
Sergipe 0 0 0
Bahia 114,04 26,86 93,7
Minas Gerais 69,81 1,92 54,05
Espirito Santo 169,33 2,67 86
Rio de Janeiro 94,21 117,27 110,94
Sé&o Paulo 100,01 83,53 96,37
Parana 65,82 1,33 52
Santa Catarina 70,94 6,75 43,43
Rio Grande do Sul 148,43 3,17 116,15
Mato Grosso do Sul 85,4 0 77,64
Mato Grosso 103,38 3,33 84,63
Goias 232,78 28 181,58
Distrito Federal 591,67 0 591,67
Média 105,25 40,64 84,15

* Obtido pela divisao da quantidade de vinculos pela quantidade de estabelecimentos registrados.
*+ Fabricacdo de Refrescos, Xaropes e Pds para Refrescos, Exceto Refrescos de Frutas.
Fonte: Elaborado pelos autores com base em RAIS.

2.6 EMPREGO GERADO, QUANTIDADE E TAMANHO DAS EMPRESAS DO SEGMENTO
COMERCIAL (ATACADO E VAREJO) DE BEBIDAS ADOGADAS NO BRASIL

O Brasil possui diversificado comércio de bebidas, onde ha espaco para todo
tipo de produto, desde bebidas alcoodlicas a refrigerantes e sucos. A seguir é
apresentado um levantamento da quantidade de vinculos empregaticios e de
estabelecimentos do segmento comércio de bebidas, a partir dos dados da RAIS, de
2019. O comércio de bebidas abrange a divisdo 46 (comércio por atacado, exceto
veiculos automotores e motocicletas), a divisao 47 (comércio varejista) e a divisao
56 (alimentagao) da CNAE.
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2.6.1 Empregos no comércio de bebidas

Na Tabela 9, observa-se que o comércio de bebidas apresentou um total de,
aproximadamente, 3,3 milhdes de vinculos formais no Brasil, em 2019. As subclasses
com maiores quantidades de vinculos foram o comércio varejista de mercadorias em
geral, com predominancia de produtos alimenticios — supermercados (1.134.947),
seguido por restaurantes e similares (804.127) e lanchonetes, casas de cha, de sucos e
similares (479.107).

Tabela 9 - Quantidade de vinculos empregaticios das diferentes subclasses de
comércio de bebidas no Brasil, 2019

CNAE 2.0 - Subclasse Empregos Participacao

no Brasil (%)
Comércio atacadista de agua mineral 3.930 0,12
Comércio atacadista de cerveja, chope e refrigerante 98.444 2,99
Comércio atacadista de bebidas com atividade de fracionamento e
acondicionamento associada 3.208 0,10
Comércio atacadista de bebidas ndo especificadas anteriormente 12.770 0,39
Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos
alimenticios - hipermercados 288.307 8,76
Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos
alimenticios- supermercados 1.134.947 34,48
Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos
alimenticios - minimercados, mercearias e armazéns 371.505 11,29
Com. varejista de bebidas 55.968 1,70
Restaurantes e similares 804.127 24,43
Lanchonetes, casas de ch, de sucos e similares 479.107 14,55
Bares e outros estabelecimentos especializados em servir bebidas, sem
entretenimento 27.841 0,85
Bares e outros estabelecimentos especializados em servir bebidas, com
entretenimento 4.265 0,13
Servigos ambulantes de alimentacéo 7.563 0,23
Total 3.291.982 100

Fonte: Elaborado pelos autores com base em RAIS.
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Em relagao aos vinculos nos estados, Sao Paulo, Rio de janeiro e Minas Gerais
se destacam, representando cerca de 30%, 11% e 11% do total de vinculos no

comércio de bebidas do pais, respectivamente (Tabela 10).
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Tabela 10 — Vinculos no comércio de bebidas por segmento e estado, 2019

Subclasses - CNAE 2.0

Fotados a635-4/01 | 409 | 4635403 | Y0507 | arnnaion | armaaioz | e | RS OB serians | o | e | Slee | Toul
Rondonia 23 881 21 60 1.601 10265 3111 524 4062  2.196 84 44 36 22,908
Acre 4 420 0 0 979 3481 1773 274 1076 655 19 21 2 8.704
Amazonas 7 873 32 118 2.823 6.603  7.266 53 6001 3528 242 33 35 28,187
Roraima 19 274 40 1 292 3133 1200 258 1.163 763 141 11 3 7.388
Paré 241 2608 60 263 9.320 30048 8014 876 10313 4330 223 63 9% 66.543
Amapé 88 433 5 0 648 343 1626 110 895 568 16 1 16 7.862
Tocantins 3 1124 32 8 1.956 6122 2191 208 3265 1491 64 20 34 16.608
Maranhao 59 1.840 287 449 721 20507 6421 786 6751  3.505 431 78 65 41.900
Piaui 30 2,039 38 782 2311 8540 5489 838 6808 3241 256 24 31 30427
Cearé 95 2896 01 469 6859 31715 15201 1723 22970 11266 538 67 103 93.993
Rio Grande do Norte 151 1.084 81 150 4775 14993 5819 694 10604  3.771 254 44 110 42530
Paraiba 131 1.750 13 268 4181 7531 7673 672 8561 4929 405 35 73 36.222
Pernambuco 317 4.710 609 201 13634 23850 15149 1904 25210 13248 622 100 147 99701
Alagoas 181 962 44 12 4.140 7627 4970 479 8911 4167 188 79 89 31.849
Sergipe 5 1683 130 23 3.193 6.043 3184 346 5621 2963 216 23 91 23.521
Bahia 210 0.474 322 752 14208 20257 32681 2956 37443 14348 1142 369 33 143498
Minas Gerais 410 12.126 140 886 21510 140800 35416  7.087 75449 46834 4637 778 729 346.802
Espirito Santo 60 2548 17 60 1463 30189 6209 1376 14570  9.003 770 154 167 66.676
Rio de Janeiro 243 9.270 288 087 21509 104914 49471 4679 98180 56247 4911 353 440 351501
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Estados

Subclasses - CNAE 2.0

4635-4/01 42%‘;" 4635-4/03 4233’ 4711-3/01 | 4711-3/02 417/%)%' 477/(2)3' 526/&' 5611-2/03 526/%)}1' 526/%)%' 51%3' Total
S&o Paulo 722 21.341 304 4.267 84.841 331.110  76.774 14567 242402  185.856 6.241 739 3.156 972.320
Parana 73 4.735 246 375 22.696 80.552 19.981 4164  55.246 26.499 1.635 344 288 216.834
Santa Catarina 297 3.405 125 563 15.322 67.233 13112 1.924  39.965 20.841 1.831 268 341 165.227
Rio Grande do Sul 138 4.886 117 633 27533 81.442 24392 2362  49.182 22.603 1.099 298 403 215.088
Mato Grosso do Sul 15 1.198 45 275 3.450 17.455 3.887 936 9.344 4313 290 27 147 41.382
Mato Grosso 108 1.773 29 88 4.240 27.779 4.943 1.048  11.767 5.939 251 70 102 58.137
Goiés 208 3.383 77 703 9.631 24.361 10.751  3.284 22,579 12.425 902 160 218 88.682
Distrito Federal 92 638 15 377 4.381 15.871 4711 1.267  25.780 13.468 433 62 307 67.402
Total 3.930 98.444 3.208 12.770 288307  1.134.947 371505 55968  804.127  479.107  27.841  4.265 7563  3.291.982

Nota: 4635-4/01 = Comércio atacadista de agua mineral; 4635-4/02 = Comércio atacadista de cerveja, chope e refrigerante; 4635-4/03 = Comércio atacadista de
bebidas com atividade de fracionamento e acondicionamento associada; 4635-4/99 = Comércio atacadista de bebidas nao especificadas anteriormente; 4711-3/01
= Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos alimenticios — hipermercados; 4711-3/02 = Comércio varejista de mercadorias em
geral, com predominancia de produtos alimenticios — supermercados; 4712-1/00 = Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos
alimenticios - minimercados, mercearias e armazéns; 4723-7/00 = Comércio varejista de bebidas; 5611-2/01 = Restaurantes e similares; 5611-2/03 = Lanchonetes,
casas de ch3, de sucos e similares; 5611-2/04 = Bares e outros estabelecimentos especializados em servir bebidas, sem entretenimento; 5611-2/05 = Bares e outros

estabelecimentos especializados em servir bebidas, com entretenimento; 5612-1/00 = Servicos ambulantes de alimentagao.

Fonte: Elaborado pelos autores com base em RAIS.
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2.6.2 Quantidade e tamanho dos estabelecimentos que comercializam bebidas

No ano de 2019 havia no pais mais de 630 mil estabelecimentos que
comercializavam bebidas (Tabela 11). Destaque para os estados de Sao Paulo e
Minas Gerais com o primeiro e o segundo maior nimero de estabelecimentos. O Rio
Grande do Sul e o Parana ultrapassam o estado do Rio de Janeiro em numero de
estabelecimentos, o que sugere que no Rio de Janeiro a escala dos estabelecimentos
que vendem bebidas é maior do que nestes dois estados, em razao da maior
quantidade de vinculos, como visto na Tabela 10. Entre as subclasses (tipos de
estabelecimentos), nas quais ocorre o comércio de bebidas, destaca-se o comércio
varejista por quantidade de estabelecimentos, especialmente minimercados,
mercearias e armazéns (mais de 189 mil estabelecimentos no Brasil), as lanchonetes,
casas de ch3, de sucos e similares (mais de 154 mil) e os restaurantes e similares

com mais de 150 mil estabelecimentos no pais.
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Tabela 11 — Quantidade de estabelecimentos no comércio de bebidas por segmento e estado, 2019

Subclasses - CNAE 2.0

Fotados 4635-4/01  4635-4/02 4635-4/03 1635-4/99 4711-3/01 4711-3/02 1712-1/00 4723-7/00 5611-2/01 5611-2/03 5611-2/04 5611-2/05 5612-1/00 Total
Rond6nia 15 35 13 19 53 486 1.351 352 962 756 64 21 33 4.160
Acre 4 20 2 2 45 135 908 120 297 227 22 4 3 1.789
Amazonas 14 44 18 17 105 211 3.811 294 848 722 51 12 24 6.171
Roraima 3 12 7 2 20 124 527 83 253 228 57 14 8 1.338
Para 44 132 24 37 152 1.220 4.395 698 1.916 1.024 105 34 51 9.832
Amapa 8 13 5 2 15 55 872 63 204 168 7 2 12 1.426
Tocantins 7 35 8 15 45 751 1.604 295 756 545 43 14 35 4.153
Maranhdo 26 70 30 24 227 1.061 6.343 658 1.691 895 114 27 35 11.201
Piaui 23 51 11 41 259 513 5.935 662 1.413 987 141 18 48 10.102
Ceara 47 63 19 45 452 856 13.659 1.256 4.107 3.136 255 42 164 24,101
Rio Grande do Norte 24 31 16 21 153 541 3.222 697 2.201 1.162 142 28 106 8.344
Paraiba 19 30 7 31 150 373 4.980 746 1.587 1.418 173 18 93 9.625
Pernambuco 53 77 20 63 256 1.046 6.222 1.275 4.128 3.199 267 41 221 16.868
Alagoas 7 30 12 15 88 325 2.955 455 1.325 1.122 88 13 78 6.513
Sergipe 8 23 4 12 53 264 1.462 257 919 762 78 5 61 3.908
Bahia 70 234 75 114 497 2.381 17.988 2.538 7.888 4.387 591 97 360 37.220
Minas Gerais 117 378 100 217 731 5.241 20.831 6.239 16.581 17.859 3.439 488 848 73.069
Espirito Santo 18 55 8 51 113 1.028 2.814 974 3.320 3.018 567 68 155 12.189
Rio de Janeiro 124 261 60 244 416 1.406 7.815 2.600 12.155 12.205 1.483 157 381 39.307
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Subclasses - CNAE 2.0

etados 4635-4/01  4635-4/02 4635-4/03 1635-4/99 4711-3/01  4711-3/02 1712-1/00 4723-7/00 5611-2/01 5611-2/03 5611-2/04 5611-2/05 5612-1/00 Total
Séo Paulo 269 571 149 712 1.281 8.805 31.653 13.056 41.181 56.946 7.099 707 3.245 165.674
Parana 79 273 64 173 579 3.396 12.027 4.861 12.133 12.689 1.570 199 443  48.486
Santa Catarina 107 235 48 202 205 2.368 6.833 1.747 9.069 9.099 1.686 217 345  32.161
Rio Grande do Sul 125 378 74 228 659 3.623 17.208 3.083 12.075 10.608 1.560 272 585  50.478
Mato Grosso do Sul 11 52 9 29 83 765 2.259 855 2.173 1.646 160 31 77 8.150
Mato Grosso 33 80 21 35 119 1.422 3.059 937 2.826 2.208 205 56 100 11101
Goias 48 115 39 82 345 2.609 6.758 2.318 5.048 4.350 530 90 201 22533
Distrito Federal 15 25 15 45 92 633 1.533 1.294 3.943 3.351 307 45 192 11.490
Total 1.318 3.323 858 2.478 7.193 41.638 189.024 48.413  150.999 154.717 20.804 2.720 7.904 531.389

Nota: 4635-4/01 = Comércio atacadista de agua mineral; 4635-4/02 = Comércio atacadista de cerveja, chope e refrigerante; 4635-4/03 = Comércio atacadista
de bebidas com atividade de fracionamento e acondicionamento associada; 4635-4/99 = Comércio atacadista de bebidas ndo especificadas anteriormente;
4711-3/01 = Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos alimenticios — hipermercados; 4711-3/02 = Comércio varejista de
mercadorias em geral, com predominancia de produtos alimenticios — supermercados; 4712-1/00 = Comércio varejista de mercadorias em geral, com
predominancia de produtos alimenticios - minimercados, mercearias e armazéns; 4723-7/00 = Comércio varejista de bebidas; 5611-2/01 = Restaurantes e
similares; 5611-2/03 = Lanchonetes, casas de cha, de sucos e similares; 5611-2/04 = Bares e outros estabelecimentos especializados em servir bebidas, sem
entretenimento; 5611-2/05 = Bares e outros estabelecimentos especializados em servir bebidas, com entretenimento; 5612-1/00 = Servigos ambulantes de

alimentacao.

Fonte: Elaborado pelos autores com base em RAIS.
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Em relagao ao tamanho dos estabelecimentos que comercializam bebidas no
Brasil (Tabela 12), o destaque é na categoria classificada como comércio varejista,
com predominio dos hipermercados, com média de 36,51 empregados e da categoria
supermercados com 26,72 empregos por estabelecimento. Chama atengao o estado
de Santa Catarina, onde o tamanho dos hipermercados é, em média, o dobro do
tamanho desta categoria de empreendimento em nivel nacional. Similarmente, no
estado do Rio de Janeiro, destaca-se o tamanho médio dos empreendimentos
classificados como supermercados, superando a média nacional em 179%. As
demais categorias de comércio varejista de bebidas sao compostas por empresas
pequenas, variando, em média, de um (servigcos ambulantes de alimentagao) a cinco
vinculos, em restaurantes. O destaque para essas categorias (comércio de bebidas,
bares e lanchonetes), fica por conta do estado do Rio de Janeiro, onde o tamanho
meédio dos estabelecimentos é sempre maior que a média nacional.

O comércio atacadista tradicional de bebidas (especialmente de cervejas e
refrigerantes) é composto por empresas de tamanho médio, com mais de 32
empregados por estabelecimento. Os atacadistas maiores estao localizados no
Nordeste (Pernambuco, Sergipe, Paraiba e Ceard), em torno da média na regiao
Sudeste e na metade da média nos estados do Sul do pais. As demais empresas
atacadistas classificadas nas outras categorias (empresas atacadistas de
fracionamento, de 4gua mineral e outras) sao, em geral, micro e pequenas empresas,
segundo o SEBRAE (2013), ja que a quantidade de vinculos por empresa é inferior a

nove.
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Tabela 12 - Tamanho médio dos estabelecimentos atacadistas e varejistas de bebidas — por subclasse e por estado, 2019

Subclasses - CNAE 2.0

Fetados 4635-4/01 4635-4/02 4635-4/03  4635-4/99 4711-3/01 4711-3/02 4712-1/00 4723-7/00 5611-2/01 5611-2/03 5611-2/04 5611-2/05 5612-1/00
Rondonia 1,53 25,17 1,62 3,16 30,21 21,12 2,30 1,49 4,22 2,90 1,31 2,10 1,09
Acre 1,00 21,00 0,00 0,00 21,76 25,79 1,95 2,28 3,62 2,89 0,86 5,25 0,67
Amazonas 0,50 19,84 1,78 6,94 26,89 31,72 1,91 1,82 7,08 4,89 4,75 2,75 1,46
Roraima 6,33 22,83 5,71 0,50 14,60 25,27 2,45 3,11 4,60 3,35 2,47 0,79 0,38
Para 5,48 20,44 2,50 7,11 61,32 24,63 1,82 1,26 5,38 4,23 2,12 1,85 1,84
Amapa 11,00 33,31 1,00 0,00 43,20 62,47 1,86 1,75 4,39 3,50 2,29 0,50 1,33
Tocantins 0,43 32,11 4,00 0,53 43,47 8,15 1,37 1,01 4,32 2,74 1,49 1,43 0,97
Maranhao 2,27 26,29 9,57 18,71 3,18 19,33 1,01 1,19 3,99 3,92 3,78 2,89 1,86
Piaui 1,30 39,98 3,45 19,07 8,92 16,65 0,92 1,27 4,82 3,28 1,82 1,33 0,65
Ceara 2,02 45,97 4,79 10,42 15,17 37,05 111 1,37 5,59 3,59 2,11 1,60 0,63
Rio Grande 6,29 34,97 5,06 7,14 31,21 27,71 1,81 1,00 4,82 3,25 1,79 1,57 1,04
do Norte
Paraiba 6,89 58,33 1,86 8,65 27,87 20,19 1,54 0,90 5,39 3,48 2,34 1,94 0,78
Pernambuc 5,98 61,17 30,45 3,19 53,26 22,80 2,43 1,49 6,11 4,14 2,33 2,44 0,67
0
Alagoas 25,86 32,07 3,67 0,80 47,05 23,47 1,68 1,05 6,73 3,71 2,14 6,08 1,14
Sergipe 0,63 73,17 32,50 1,92 60,25 22,89 2,18 1,35 6,12 3,89 2,77 4,60 1,49
Bahia 3,00 40,49 4,29 6,60 28,59 12,29 1,82 1,16 4,75 3,27 1,93 3,80 0,93
Minas 3,50 32,08 1,40 4,08 29,43 26,87 1,70 1,14 4,55 2,62 1,35 1,59 0,86

Gerais
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Espirito 3,33 46,33 2,13 1,18 12,95 29,37 2,21 1,41 4,39 3,01 1,36 2,26 1,08
Santo

Rio de 1,96 35,52 4,80 4,05 51,92 74,62 6,33 1,80 8,08 4,61 3,31 2,25 1,15
Janeiro

Sao Paulo 2,68 37,37 2,04 5,99 66,23 37,60 2,43 1,12 5,89 3,26 0,88 1,05 0,97
Parana 0,92 17,34 3,84 2,17 39,20 23,72 1,66 0,86 4,55 2,09 1,04 1,73 0,65
Santa 2,78 14,49 2,60 2,79 74,74 28,39 1,92 1,10 4,41 2,29 1,09 1,24 0,99
Catarina
Rio Grande 1,10 12,93 1,58 2,78 41,78 22,48 1,42 0,77 4,07 2,13 0,70 1,10 0,69
do Sul
Mato 1,36 23,04 5,00 9,48 41,57 22,82 1,72 1,09 4,30 2,62 1,81 0,87 1,91
Grosso do

Sul
Mato 3,27 22,16 1,38 2,51 35,63 19,54 1,62 1,12 4,16 2,69 1,22 1,25 1,02
Grosso
Goias 4,33 29,42 1,97 8,57 27,92 9,34 1,59 1,42 4,47 2,86 1,70 1,78 1,08
Distrito 6,13 25,52 1,00 8,38 47,62 25,07 3,07 0,98 6,54 4,02 1,41 1,38 1,60
Federal

Total 4,14 32,72 5,19 5,43 36,51 26,72 1,99 1,34 5,09 3,30 1,93 2,13 1,07

Nota: 4635-4/01 = Comércio atacadista de agua mineral; 4635-4/02 = Comércio atacadista de cerveja, chope e refrigerante; 4635-4/03 = Comércio atacadista de
bebidas com atividade de fracionamento e acondicionamento associada; 4635-4/99 = Comércio atacadista de bebidas nao especificadas anteriormente; 4711-3/01 =
Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos alimenticios — hipermercados; 4711-3/02 = Comércio varejista de mercadorias em geral,
com predominancia de produtos alimenticios — supermercados; 4712-1/00 = Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos alimenticios
- minimercados, mercearias e armazéns; 4723-7/00 = Comércio varejista de bebidas; 5611-2/01 = Restaurantes e similares; 5611-2/03 = Lanchonetes, casas de cha,
de sucos e similares; 5611-2/04 = Bares e outros estabelecimentos especializados em servir bebidas, sem entretenimento; 5611-2/05 = Bares e outros
estabelecimentos especializados em servir bebidas, com entretenimento; 5612-1/00 = Servigos ambulantes de alimentagao.

Fonte: Elaborado pelos autores com base em RAIS.
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2.7 CONSIDERAGOES FINAIS

As bebidas adocadas fazem parte da dieta alimentar do brasileiro, tendo nos
adolescentes o estrato de maior consumo. Na ultima década o consumo de
refrigerantes medido pela divisdao da producao pela populagao brasileira apresentou
queda, mas houve aumento do consumo de néctares. A cadeia produtiva das bebidas
adocadas é relativamente longa, onde sao utilizados varios insumos e bens de
capital. O segmento industrial emprega cerca de 60 mil trabalhadores em mais de 2
mil industrias espalhadas pelo pais. As empresas lideres, especialmente de
refrigerantes, sao dominantes, deixando para as empresas locais (conhecidas como
tubainas), parcela de menor valor agregado do mercado. A distribuicao das bebidas
adogadas em nivel de varejo é feita principalmente por supermercados, restaurantes

e lanchonetes, empregando aproximadamente 3,3 milhoes de trabalhadores no pais.
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3. ELASTICIDADE PREGO DA DEMANDA DE BEBIDAS AGUCARADAS NO BRASIL
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RESUMO

A taxacgao sobre as bebidas adogadas é uma politica que tem sido adotada em muitos
paises com intuito de reduzir o consumo do agucar, tornando-se relevantes estudos
que visem avaliar como a taxagao sobre esses produtos afetarao a sua demanda.
Este capitulo tem como objetivo estimar a elasticidade-pregco da demanda por
bebidas adogadas prontas para o consumo no Brasil. Para isso, foi estimado um
modelo Quadratic Almost Ideal Demand System (QUAIDS) a partir dos microdados
da Pesquisa do Orcamentos Familiares (POF) 2017-2018. O valor calculado da
elasticidade-pregco da demanda por bebidas adogadas prontas para consumo foi de
-1,40, indicando uma demanda elastica. Esse resultado mostra que uma politica de
taxagao sobre as bebidas adogadas prontas tem potencial para reduzir o consumo
de acgucar da populagao brasileira, uma vez que o aumento no prego do produto
decorrente da taxagao levara a uma queda mais que proporcional na demanda.
Palavras-chave: Elasticidade-preco da demanda. Bebidas adocgadas. Pesquisa de

Orgamentos Familiares.

3.1 INTRODUGAO

O consumo de bebidas adogadas em paises latino-americanos tem crescido
em periodos recentes. Popkin e Hawkes (2016) destacam que este crescimento se
mostra de modo distinto entre os paises. Por um lado, os autores identificaram uma
tendéncia de crescimento do consumo de bebidas adogadas na América Latina entre
2009 e 2014. Por outro, o consumo destas bebidas em regidées mais ricas como

América do Norte e Europa Ocidental apresentaram certa estabilidade. A América
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Latina, especificamente, apresenta-se como uma das regidoes com maior ingestao
calorica oriunda de bebidas adogadas.

Tal tendéncia chama atengao, uma vez que conforme a Organizagao Mundial
de Saude, a alta ingestao de bebidas adogadas pode reduzir o consumo de calorias
com maior valor nutricional, levando a uma alimentagao menos saudavel e aumento
no risco de desenvolvimento obesidade e de doengas como diabetes, hipertensao e
doencas coronarianas (OMS, 2015). Ao mesmo tempo, uma maior incidéncia dessas
doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT) em paises de renda média e baixa
representa um empecilho para a redugao da pobreza, devido a queda na
produtividade e aos altos custos de tratamento para essas doengas (OMS, 2014).

Diante disso, a OMS sugere a adogao de taxagao sobre bebidas adogadas,
como uma estratégia para redugdo no consumo destas bebidas e,
consequentemente melhoria da condicao de saude dos individuos (OMS, 2022).
Entretanto, observa-se que essa politica ainda é pouco adotada em paises latino-
americanos e sua implementagao é rara em paises de menor renda (POPKIN E
HAWKES, 2016). ’

Dentre os paises da América Latina, o México foi o primeiro pais a adotar a
taxagao sobre bebidas adogadas, sendo também o pais latino-americano com mais
estudos com evidéncias sobre esse tipo de tributacao (NAKHIMOVSKY et al., 2016).
Entretanto, mesmo em paises que ainda nao adotaram essa politica, estudos
recentes vém sendo realizados para analisar possiveis efeitos dessa taxagao sobre
bebidas adogadas. Nesses estudos, a abordagem mais comum é a estimagao das
elasticidades pregco da demanda por bebidas adogadas, para verificar como o
consumo desses produtos se comportaria frente a uma taxacao.

Estudos que buscaram estimar a elasticidade prego da demanda por bebidas
adocadas para paises latino-americanos como Colchero et al. (2015), Paraje (2016),
Guerrero-Lopez et al. (2017), Chacon et al. (2018), Maceira et al. (2018), Segovia et al.
(2020), Claro et al. (2012), Juliao (2019) e no Relatério FIPE (2020) identificaram de
forma geral uma demanda elastica por bebidas adogadas. Considerando diferentes

paises e distintas agregagoes de bebidas adogadas, as estimativas de elasticidade

" Para uma lista de paises que ja implementaram uma taxagao adicional sobre bebidas adogadas ver
a Tabela 2 de Allcott et al. (2019).
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preco da demanda situam-se entre -0,71 e -1,73.

Contudo, estudos de revisao como Nakhimovsky et al. (2016) e Allcott et al.
(2019) destacam que ainda ha pouca literatura disponivel que tenha como foco
principal a estimagao das elasticidades da demanda por bebidas adogadas para
paises da América Latina. Cabe também destacar que o aumento da tributacao
nesses produtos em paises latino-americanos é um fenémeno recente, entao os
estudos para estimar as elasticidades vém sendo incentivados por essa nova diretriz
de politica publica, em razao de que as bebidas adogadas com agucar estao entre os
alimentos associados com desfechos negativos em saude, com destaque para as
DCNT (RONTO et al., 2018).

Nesse contexto, esse capitulo apresenta a estimativa da elasticidade preco da
demanda por bebidas adogadas prontas para consumo no Brasil. Para o calculo das
elasticidades foi utilizado o modelo de sistema de demanda denominado Quadratic
Almost Ideal Demand System (QUAIDS), estimado a partir dos microdados da POF de
2017-2018. Ademais, foi adotada uma desagregacgao das bebidas adogadas em duas
categorias: bebidas adogadas prontas para consumo e bebidas adogadas para
preparo. Essa separacao coincide com a defini¢cao de bebidas adogadas adotada no
acordo de redugao de agucar, realizado entre o Ministério da Saude e entidades do
setor de alimentos e bebidas do Brasil em 2018. As bebidas adogadas compreendem
apenas bebidas nao alcodlicas, nao fermentadas, adogadas com diferentes formas
de adigao de agucar, de baixo valor nutricional e prontas para consumo, incluindo-se,
dessa forma, os refrigerantes, refrescos e néctares (BRASIL, 2018). Sao excluidas as
bebidas em p6 ou xaropes concentrados, que sao bebidas adogadas para preparo.

O presente capitulo possui quatro se¢des além dessa introdugao. A segao 2
concentra-se na discussao sobre elasticidade prego e suas estimativas para a
demanda de bebidas adogadas. Em seguida, na terceira seg¢ao, descreve-se o
procedimento metodologico adotado para estimar a elasticidade prego da demanda
para o Brasil. A quarta segao apresenta a analise e discussao dos resultados obtidos.

Por fim, na secgao cinco, destacam-se as principais conclusdes deste estudo.
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3.2 0 QUE E ELASTICIDADE PREGO E O QUE SE SABE SOBRE A ELASTICIDADE DAS
BEBIDAS ADOGADAS?

Essa segao apresenta uma breve definicao da elasticidade preco da demanda,

e traz uma revisdao de estudos que tem como foco principal a estimacao da

elasticidade pregco da demanda por bebidas adogadas em paises da América Latina.

A elasticidade preco da demanda mostra a relagao entre quantidade

demandada de um bem e as variagdes nos precgos, e é medida conforme a Equacgao
1:

_A%Q

A%P

(1)

em que ¢ representa a elasticidade preco da demanda, A%Q denota a variagao
percentual na quantidade demandada por um produto, e A%P a variagao percentual
no prego. Dito de outro modo, a elasticidade pre¢co da demanda mostra como os
consumidores respondem as variagbes nos pregos dos produtos (NICHOLSON,;
SNYDER, 2008). Esta medida pode ser calculada considerando uma mudanga no
preco destas bebidas (elasticidade préprio preco) ou no preco de outros bens que
podem ser substitutos e complementares a estas bebidas (elasticidade prego-
cruzada).

A partir do valor absoluto da elasticidade, pode-se classificar a demanda de
um bem como: elastica, quando |¢| > 1 e a demanda sensivel as variagoes de preco;
inelastica, quando se observa |¢|] <1 e tem-se uma demanda pouca sensivel as
variagbes de prego; e unitaria, em que || =1 e se observa uma resposta na
quantidade demandada proporcional a variagao do pre¢co (NICHOLSON; SNYDER,
2008).

As evidéncias sobre elasticidade preco da demanda para bebidas adogadas
sao obtidas, em geral, a partir do AImost Ideal Demand System (AIDS), proposto por
Deaton e Muellbauer (1980). Variagoes deste método, tais como QUAIDS, LA/AIDS,
NL/AIDS também sao observadas nos diversos estudos que estimam as

elasticidades. Os aspectos teoricos desses modelos de demanda consideram
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pressupostos que permitem garantir que os consumidores apresentam alteragdes no
consumo em virtude de mudangas nos pregos relativos.

As evidéncias observadas na literatura sobre as estimativas de elasticidade
preco das bebidas adogadas apontam para uma tendéncia de demanda elastica.
Colchero et. al. (2015) buscaram estimar a elasticidade preco da demanda por
bebidas adogadas no México utilizando o modelo Linear Approximation Almost Ideal
Demand System (LA/AIDS) para analisar o efeito de uma tributagao sobre esses
produtos, os autores dividiram as bebidas adogadas entre refrigerantes e outras
bebidas adogadas. Ambas as categorias de bebidas adogadas se mostraram com
demanda elastica com maiores elasticidades para estratos de renda mais baixos e
para as familias rurais, ou que vivem em municipios marginalizados.

Paraje (2016) buscou estimar a elasticidade preco da demanda por bebidas
adogadas no Equador, bem como identificar possiveis bens substitutos por meio de
modelo Nonlinear Almost Ideal Demand System (NL/AIDS). Os resultados mostraram
demanda elastica por bebidas adogadas no Equador e através da elasticidade
cruzada identificaram que as bebidas nao adogadas sao bens substitutos das
bebidas adogadas. Pela elasticidade renda, as bebidas adogadas foram
consideradas bens superiores para as classes de renda mais baixas e bens normais
para as classes de renda mais altas.

Guerrero-Lopez et al. (2017) estimaram as elasticidades preco de demanda
por bebidas adogadas no Chile, separando as bebidas adogadas nas categorias de
refrigerantes e de outras bebidas adogadas. Os autores também buscaram analisar
as elasticidades cruzadas das bebidas adogadas com outros alimentos de alto teor
energético (como doces, lanches, entre outros). Para isso foram estimados os
modelos LA/AIDS e QUAIDS. Em ambos os modelos a demanda por refrigerantes e
outras bebidas adogadas mostraram-se elasticas, com a elasticidade das outras
bebidas adogadas sendo maior que a elasticidade dos refrigerantes. De acordo com
as elasticidades cruzadas, todas as outras categorias de produtos apresentaram
comportamento de bens substitutos com relagao aos refrigerantes.

Chacon et al. (2018) estimaram elasticidade preco, elasticidade cruzada,
elasticidade despesa para bebidas adogadas e outras bebidas para a Guatemala,

utilizando um modelo NL/AIDS. Os autores incluiram no modelo uma variavel para
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medir seguranga alimentar das familias e identificaram que o maior consumo de
bebidas adogadas esta relacionado com inseguranga alimentar. A demanda por
refrigerante se mostrou elastica, com maior elasticidade para as familias rurais,
embora a demanda mostrou-se inelastica ao considerar somente as familias
urbanas. Todas as bebidas consideradas (refrigerantes, sucos embalados, leite e
agua engarrafada) se mostraram bens normais. Para as elasticidades cruzadas, ndao
houve resultados estatisticamente significativos para as familias em geral, apenas
para as familias urbanas que houve uma elasticidade cruzada significativa, com os
sucos embalados e refrigerantes sendo bens complementares para essas familias.

Maceira et al. (2018) estimaram as elasticidades da demanda por bebidas
adogadas na Argentina, dividindo em duas categorias: refrigerantes; e sucos e aguas
saborizadas. Essa analise utilizou um modelo NL/AIDS para estimar as elasticidades.
Os resultados indicaram que as demandas de ambas as categorias de bebidas
adocgadas foram elasticas e com valores de elasticidade bem préximos. As duas
categorias de bebidas adocadas foram identificadas como bens normais e se
mostraram bens substitutos entre si.

Segovia et al. (2020) estimaram a elasticidade da demanda por bebidas
adocadas para o Equador a partir de um modelo QUAIDS, os autores separam as
bebidas adocadas em duas categorias: refrigerantes e outras bebidas adogadas. Os
resultados mostraram que as demandas pelas duas categorias de bebidas adogadas
foram elasticas e ambas se mostraram como bens complementares entre si. Além
disso, os autores apontaram café e cha como bens substitutos das bebidas
adocadas.

Para o Brasil, o primeiro estudo realizado que teve como foco principal a
estimacgao das elasticidades da demanda por bebidas adogadas foi o estudo de Claro
et al. (2012), que buscaram estimar a elasticidade preco da demanda por bebidas
adocadas a partir dos dados da POF 2002-2003. Os autores identificaram uma
demanda por bebidas adogadas inelastica; contudo, esses resultados foram obtidos
através de estimacao de um modelo de Minimos Quadrados Ordinarios, que é um
método limitado para o calculo de elasticidades, em comparagao aos métodos de
estimacgao de sistemas de demanda. Ja no contexto dos métodos de estimacgao de

sistema de demanda, destacam-se os estudos mais recentes de Julido (2019) e o
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Relatorio da Fundacao Instituto de Pesquisas Econdomicas — FIPE (2020), que
estimaram um modelo QUAIDS para o calculo das elasticidades da demanda por
bebidas adogadas no Brasil.

Juliao (2019) estimou a demanda por bebidas adocadas no Brasil a partir dos
dados da POF 2008-2009 e analisou as elasticidades de quatro categorias de bebidas
adocadas: refrigerantes de cola, demais refrigerantes, bebidas energéticas e sucos
industrializados. Os resultados mostraram uma demanda inelastica por refrigerantes
de cola e por bebidas energéticas e uma demanda elastica pelos demais refrigerantes
e por sucos industrializados. Também foi identificado que bolos e guloseimas e
outros alimentos processados foram considerados bens complementares de
refrigerantes de cola e demais refrigerantes, ja leite, cha, café e bebidas lacteas se
destacaram como bens substitutos de refrigerantes de cola e demais refrigerantes.

Segundo o Relatério FIPE (2020), que estimou as elasticidades de demanda
por bebidas adogadas no Brasil a partir dos dados da POF 2017-2018, a demanda por
refrigerantes, por bebidas adocadas a base de leite, chocolate ou soja e por outras
bebidas adogadas se mostraram elasticas. Leite, suco natural, café e cha se
mostraram como bens substitutos das bebidas adogadas e cabe destacar também
que essas categorias de bebidas foram consideradas como bens substitutos entre
si.

Considerando tais evidéncias, o presente estudo se diferencia dos estudos
mencionados na desagregacao das bebidas adogadas entre prontas para consumo
e para preparo. Essa separagao entre bebidas prontas e para preparo é adequada,
pois a tributagao sobre bebidas adogadas visando reducao do consumo incide, em
geral, sobre as bebidas prontas para consumo. Essa abordagem também leva em
consideragao a possibilidade de substituicao entre as bebidas prontas e para
preparo. Assim, as elasticidades estimadas com essa desagregagcao sao mais
acuradas em termos de medir o efeito da tributagao sobre o consumo de bebidas

adocgadas.
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3.3 MEDINDO A ELASTICIADO PREGO DA DEMANDA DAS BEBIDAS ADOGADAS

Para estimar as elasticidades preco da demanda por bebidas adogadas no
Brasil foram utilizados os microdados da POF 2017-2018. A POF é realizada pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), e visa mensurar as estruturas de
consumo, dos gastos, dos rendimentos e parte da variagao patrimonial das familias
e, dessa forma, possibilita tragcar um perfil das condi¢coes de vida da populagao
brasileira, pela analise de seus orgamentos domésticos.

Essa é uma pesquisa amostral de abrangéncia nacional e representativa da
populagao brasileira. As informagdes da POF foram obtidas diretamente nos
domicilios particulares permanentes selecionados, por meio de entrevistas, junto aos
seus moradores, durante um periodo de nove dias consecutivos (IBGE, 2020). A
coleta dos dados da POF é realizada pela aplicagao de sete blocos de questionarios:
POF 1; POF 2; POF 3; POF 4; POF 5; POF 6 e POF 7.

Para a construgao do sistema de demanda, foram utilizadas as informagoes
obtidas no questionario da POF 7, referente ao consumo alimentar, que inclui as
despesas e o consumo de bebidas adogadas. O bloco de consumo alimentar pessoal
(POF 7) foi aplicado em uma subamostra de domicilios selecionados, durante dois
dias nao consecutivos, para os moradores com 10 anos ou mais de idade, com o
registro de todos os alimentos e bebidas consumidos dentro e fora do domicilio por
cada um desses moradores (IBGE, 2019). Também foram utilizados dados da POF 1,
que contém informagoes gerais sobre o domicilio e dos moradores como: tipo do
domicilio, nimero de comodos, forma de abastecimento de agqua, tipo de
esgotamento sanitario, origem da energia elétrica, relagao com a pessoa de
referéncia da unidade de consumo, sexo, idade, escolaridade, a cor ou raga, entre
outras. Rendimentos monetarios obtidos pelo trabalho, de transferéncias, outros
rendimentos e receitas e empréstimos, além de informagdes sobre depdsitos e
retiradas relativas a aplicagoes financeiras também foram investigadas na POF 5
(IBGE, 2019).

Como o foco foi analisar as elasticidades da demanda por bebidas adogadas
no Brasil, foram considerados como bebidas adogadas um grupo de produtos

contendo refrigerantes, os refrescos e néctares, excluindo-se as versoes diet (ou
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zero) dos mesmos. Contundo, optou-se por dividir o grupo das bebidas adogadas
entre aquelas prontas para consumo e aquelas que necessitam de algum preparo
como refrescos em pé e as bebidas concentradas. A necessidade de preparo, seja ele
apenas a diluicao ou a adicao de outros ingredientes, poderia afetar a validade das
informacoes acerca da quantidade de acgucar consumida pelos respondentes,
podendo aumentar ou diminuir a concentragao de agucar ingerida. Assim, essa
desagregacao de categorias de bebidas adogadas pode facilitar analises posteriores
acerca de como variagdes no consumo de bebidas adocadas poderdao afetar
desfechos negativos de saude associados ao consumo de agucar. Outro ponto
relevante para a adogao dessa separacao entre bebidas adogadas prontas para
consumo e bebidas adogadas para preparo é de que a taxagao sobre bebidas
adogadas é focada principalmente em refrigerantes, refrescos e néctares, podendo
abrir uma possibilidade de substituicao entre bebidas prontas e bebidas para
preparo.

Considerando que a demanda por um produto é uma funcao dos pregos do
proprio produto ou de outros produtos e da renda dos consumidores, para analisar a
elasticidade da demanda por um produto é necessario considerar o efeito do prego
de outros produtos sobre a demanda do produto analisado, bem como o efeito do
preco do produto analisado sobre a demanda de outros produtos, constituindo um
sistema de demanda. Dessa maneira, para calcular as elasticidades da demanda por
bebidas adogadas é necessario considerar um sistema composto pela demanda por
bebidas adogadas e potenciais bens substitutos e complementares.

As demais variaveis selecionadas para compor o sistema de demanda
estimado seguiram a abordagem empregada por Finkelstein et al. (2013), que, para
analisar a demanda por bebidas adocadas, buscou levar em consideragcao a
substitui¢ao de bebidas adogadas por alimentos de alto teor de aguicar e/ou calorias,
além de outros grupos de bebidas. Dessa forma, os grupos de produtos considerados
no sistema de demanda estimado no presente estudo foram: 1 - bebidas adogadas
pronta para consumo; 2 - refrigerante diet; 3 - suco natural; 4 - bebidas adogadas
para preparo; 5 - bebidas lacteas; 6 - energéticos; 7 - leite; 8 - café e cha; 9 - agua;
10 - sorvete; 11 - doces; 12 - salgados, lanches e pizza; 13 - panificados; 14 - outros

alimentos. O sistema de demanda foi estimado pelas observagoes com dados
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completos para todos os grupos de produtos considerados e o modelo final estimado

a partir de uma amostra com 48.040 observagoes.
3.3.1 Quadratic Almost Ideal Demand System

Para permitir o calculo das elasticidades da demanda por bebidas adogadas
no Brasil foi estimado um modelo de sistema de demanda denominado QUAIDS
desenvolvido por Banks et al. (1997). O modelo QUAIDS possui como variavel
dependente a parcela de despesa total com alimentagao com cada um dos grupos
de produtos considerados.

O sistema de demanda estimado pelo modelo QUAIDS é por definido por Banks
et al. (1997) como:

h

= Y vty pin () s n (]

j=1

em que w; é a parcela da despesa total com alimentos que foi gasta no produto i; p;
é o preco do produto j; m;, é a despesa total com alimentagao do domicilio h; b(p) e
a(p) sao, respectivamente, os indices de pregos de Matsuda e Tornqvist®; a;, y;;, B; e
A; sao os parametros a serem estimados pelo modelo. Os parametros do modelo
QUAIDS foram estimados pelo método nonlinear seemingly unrelated regression
(NLSUR).

Obtidos os parametros do modelo QUAIDS pode ser calculada a elasticidade
preco da demanda, que mede a variagao percentual na demanda de um produto em

relagao a uma variagao percentual em seu preco, através da equacgao:

yij + i@ + iy viglnpi) — 284 [in ( )]2
eij_ ij I\ k=17kj Pk b() a(p) _6i], (3)

Wi

8 Para o célculo detalhado desses indices de pregos ver Matsuda (2006).
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em que y; = B; + 24; ln( ) e d;; € o delta de Kronecker que assume valor 1 para a

elasticidade preco da demanda e valor 0 para as elasticidades prego-cruzada.

Também é possivel obter a elasticidade dispéndio, que € dada por:

B; + Mp_
e = b(p)w (a(p)> +1(4)

Entretanto, conforme destacado em Julido (2019) e Segovia et al. (2020),
muitas familias podem nao realizar despesas com bebidas adocadas (ou em
qualquer outra categoria de produto que compoe o sistema de demanda estimado),
sendo necessario corrigir as equagoes do sistema para a possibilidade de consumo
zero. Para lidar com esse problema de consumo zero, foram estimados modelos
probit® para obter as probabilidades de as familias consumirem cada produto e essas
probabilidades de consumo foram incluidas na estimacao do sistema de demanda e

no posterior calculo das elasticidades.'®

3.4 CONSUMO DE BEBIDAS ADOGCADAS NO BRASIL E ESTIMATIVAS DAS ELASTICIDADES
DA DEMANDA

Antes de apresentar os resultados das estimagoes das elasticidades prego
préprio e prego cruzada da demanda por bebida adogadas, é interessante observar
alguns aspectos a respeito da proporgao de familias que consumiram bebidas
adocadas, tanto prontas como para preparo, bem como a média das despesas

dessas e média de despesas das familias em geral com esses produtos.

9 0s modelos probit estimados tiveram como variavel dependente se houve consumo da categoria de
produto no domicilio e a variaveis independentes foram indice de preco de Tornqvist; domicilio urbano;
regiao; género da pessoa de referéncia; anos de estudo da pessoa de referéncia; etnia da pessoa de
referéncia; nimero de moradores entre 0 e 5 anos, entre 6 e 12 anos, entre 13 e 18 anos, entre 19 e 59
anos, com 60 anos ou mais; logaritmo da renda per capita; presenca de agua encanada, de rede esgoto,
de forno, de fogao, de geladeira e de freezer no domicilio; se o domicilio possui cartao crédito; nimero
de comodos no domicilio. Para os parametros dos modelos probit estimados ver Apéndice C.

0 Para uma exposi¢do mais detalhada da solugdo do problema de consumo zero no contexto de
modelos QUAIDS ver Julido (2019) e Segovia et al. (2020).
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A Tabela 1 apresenta uma breve descricao sobre o consumo das categorias
de produtos considerada na estimagao do modelo QUAIDS. Aproximadamente um
quarto das familias consumiram bebidas adogadas prontas. O gasto médio das
familias com as bebidas adogadas prontas foi R$2,56 e, em média, as familias
comprometeram um pouco mais de 2% da sua renda com a aquisicao desses
produtos. Para as bebidas adogadas para preparo, um pouco mais de 15% das
familias consumiram esses produtos e tiveram uma despesa média de RS$1,27.
Menos de 1% da renda foi gasto com o consumo dessas bebidas para preparo.
Notou-se que a prevaléncia de consumo de bebidas adogadas prontas foi quase nove
pontos percentuais maior que o consumo das bebidas para preparo. A despesa
média e a parcela da renda gasta foram mais que o dobro para as bebidas prontas

em relagao as bebidas para preparo.

Tabela 1 — Proporgao de familias que consumiram, despesa média e parcela da renda
em gasta em meédia com os produtos componentes do sistema de demanda -
Pesquisa de Orgcamentos Familiares 2017-2018 — Brasil

Grupos de produtos do Familia que Despesa média das Parcela da
sistema de demanda consumiram (%) familias (RS$) renda gasta (%)

Bebidas adocadas pronta 24,05 2.56 2.23
para consumo
Refrigerante diet 0,94 0,08 0,04
Suco natural 5,04 0,84 0,51
Bebidas adocadas para 15.39 127 0.9
preparo
Bebidas lacteas 19.91 2,06 1.4
Energéticos 0,81 0,08 0,05
Leite 40,83 5,28 4,87
Café e cha 27,6 3.4 2,5
Agua 7,02 0,66 0,74
Sorvete 2,83 0,45 0,28
Doces 16,72 1,92 1,14
Salgados, lanches e pizza 9,58 1,62 1,11
Panificados 31,98 291 2,67
Outros 98,97 106,63 81,54

Fonte: Elaboragdo propria.

Com relagao a presenca de menores de 18 anos na familia, notou-se que as

familias que possuem menores 18 anos apresentam maior ocorréncia de consumo e
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maiores despesas médias com bebidas adogadas, tanto para bebidas prontas como
para as bebidas para preparo. Contudo, entre as familias que consumiram, as familias
que nao possuem menores de 18 anos que apresentam maiores despesas médias
para ambas as categorias de bebidas adogadas.

Apos essa breve analise descritiva que observou alguns padroes de
prevaléncia de consumo e despesas médias das familias brasileiras com bebidas
adogadas, a Tabela 2 apresenta as elasticidades prego-proprio da demanda e as
elasticidades prego cruzada da demanda das categorias de produtos selecionadas
para compor o sistema de demanda a partir dos parametros estimados pelo modelo
QUAIDS.
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Tabela 2 - Elasticidades preco da demanda e elasticidades pre¢o cruzadas estimados pelo modelo QUAIDS - Pesquisa de
Orcamentos Familiares 2017-2018 — Brasil

Elasticidade-preco

Bebidas Bebidas
Adocadas - . , Salgados,
Pronta Refrlg_erante Suco  Adogadas ngldas Energéticos  Leite Cafe'e Agua  Sorvete Doces Lanches Panificados Outros
Diet Natural para Lacteas Cha .
para e Pizza
Consumo Preparo
Bebidas adogadas
prontas para -1,40%** -0,37*** 0,26***  -0,09*** 0,08 0,09** 0,03 -0,03 -0,02 -0,03  -0,11***  0,18** -0,02 0,36***
consumo
Refrigerante diet -0,73*** -2,00%**  -0,80*** -0,09 -0,02 0,50***  -0,43*** (,65*** -0,32*** (0,14  -0,40*** 0,10 -1,06***  0,02%**
Suco natural 0,20*** -0,32%** .2 84***  -0,06** 0,00 0,29*** 0,30*** -0,03  -0,75*** 2 51*** 0,04 -0,17** -0,15***  -0,15**

Bebidas adogadas

0,12%F%  L0,07F*  012%%  335%kx 10%% 0410 Q14%%  -0,06%*% -0,60%F% 0,37 -038%x  (,35%x  .0,22%%  .0,01%**
para preparo

Bebidas lcteas 0,12 0,02 0,00  -000%* -199%** 004 010 002  -005% 000 -020%%*% -015% 023k 37wk
Energéticos 0,21%%%  QAGFex QT 050RM 008 -046%%F 033 005 011 08l (020%ek _Q@awes (kR () 7%k
Leite 0,01  -016%*  026%* 004% 003  009%% .1 53kx Q04%kx _Q35wEx O 10FE 007RE QBGERE  .00QERE ] 35wek
Café e cha 005 032%% 004wk 006%* 0,01 0,00  -0,00%k% DEQRRX Q11N Q5GRER 000Fk  L010% 0,00k 041wk
Agua 007 -010%% Q0% 027 006%  -004  -046%% 0,00%%% -336%*% 006  -0,30%%% 055 005 -1 55%
Sorvete 0,00 007  328%%% .024%x 009 045w Q8% LQBA% (12 385k 037 Q3G 021%F  010%%*
Doces 040%%  L027%% 009 -033F L0185k 020%%  000%*% 005  -058%k 050K 085k Q3R 026Nk 1 2gwek
s;"z'ggdos' lanches e ) 5 0,05 010%%  022%k  .008%  -034%k  0EQFE  003% 0,78k 035wk 071Nk | gORRR . AD%ER .5k
Panificados 003 056%F 086%k  -016%RF 010 00QFRF L0 14%kE QO7FM 004 017Fk Q5% Q5IRk ] AgErk (30w
Outros L0,03%+x  0,00%%%  -0,0T%sx  -0,02%sx -002¢%+  -0,0T%xx -0 1Txxx -0,04kkx 000+ -0,02%%% -0.02¢¢ -0,04%sx  -00htrs  -1,50ukr

Fonte: Elaboragao propria.

* Estatisticamente significativo ao nivel de significancia de 10%.

*+ Estatisticamente significativo ao nivel de significancia de 5%.

+x Estatisticamente significativo ao nivel de significancia de 1%.
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Os resultados indicam para uma elasticidade prego da demanda de -1,40 para
as bebidas adogadas prontas para o consumo, o que significa que se trata de uma
demanda por esse tipo de produto é elastica, levando a variagdes na demanda mais
do que proporcionais a variagées no seu preco. Esse resultado encontrado segue a
tendéncia dos resultados de estimacgoes elasticidades da demanda por bebidas
adocadas para outros paises latino-americanos, como as encontradas por Paraje
(2016) para o Equador; Guerrero-Lopez et al (2017) para o Chile; Chacon et al (2018)
para a Guatemala; Maceira et al (2018) para Argentina e Segovia et al (2020) para
Equador, e de resultados encontrados em estudos anteriores para o Brasil como
Julido (2019) e o Relatério FIPE (2020).

Esses resultados sugerem que politicas de taxagao podem ser efetivas na
redugao do consumo de bebidas adogadas por parte da populagao.
Consequentemente, pode auxiliar na prevencao e/ou minimizar os desfechos
negativos de saude associados a estas bebidas, conforme destacado por
Nakhimovsky et al (2016).

Em relacao as bebidas adogadas para preparo, a demanda por essa categoria
de produto se mostrou mais sensivel a mudangas nos pregos, com uma elasticidade
de -3,59, do que a demanda por bebidas prontas. Outro aspecto a ser destacado diz
respeito a elasticidade prego-cruzada das duas categorias de bebidas adogadas.
Seria esperado que as bebidas adogadas para preparo fossem bens substitutos das
bebidas prontas, porém a elasticidade preco cruzada negativa encontrada indicou
que bebidas prontas e bebidas para preparo sao bens complementares. Segovia et
al. (2020) ja haviam apontado uma existéncia de complementariedade entre
diferentes grupos de bebidas adogadas. Assim, uma taxagao sobre as bebidas
prontas além de levar uma redug¢ao no consumo delas também levaria a uma queda
no consumo das bebidas adogadas para preparo.

Resultado semelhante se observa para elasticidades prego-cruzadas de
bebidas adogadas prontas para consumo e doces. Observa-se uma relagao de
complementariedade, o que indica que uma tributagao destas bebidas adogadas
impacta negativamente o consumo de doces. Esse resultado se assemelha aqueles

encontrados por Finkelstein et al (2013), Colchero et al (2015) e Juliao (2019), que ja
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haviam apontado doces como bens complementares em relagao a bebidas
adocgadas.

Os resultados sugerem, portanto, que uma taxagao sobre as bebidas
adocadas prontas tem potencial para levar a uma redugao o consumo de agucar da
populacao de forma direta, com a queda em sua prépria demanda, e de forma indireta
com queda na demanda pelos seus bens complementares, como doces e bebidas
adocgadas para preparo.

Para além disso, as elasticidades prego-cruzada revelam outro resultado que
pode ser benéfico a saude, com sucos naturais como substitutos das bebidas
adocgadas prontas para consumo. Ou seja, com um aumento no prego das bebidas
adocadas os consumidores trocariam bebidas adogadas por sucos naturais. Essa
relacao de substituicao entre bebidas adogadas e suco natural ja havia sido
destacada por estudos como Juliao (2019) e o Relatério FIPE (2020). Diferentemente
das bebidas adocadas, sucos naturais contém vitaminas, minerais e outros
nutrientes e podem contribuir na protegao contra doengas metabdlicas,
cardiovasculares e obesidade (CHOI, 2019; SCHWINGSHACKL, 2015; LI, 2014). Além
dos sucos naturais, os resultados indicam energéticos e o salgados, lanches e pizza
que teriam sua demanda elevada diante de uma tributagao das bebidas adogadas

prontas.

3.5 CONSIDERAGOES FINAIS

Muitos paises na América Latina tém adotado taxagbes sobre bebidas
adocadas recentemente com intuito de reduzir o consumo de agucar e,
consequentemente, os desfechos negativos de saude associados, assim se tornam
relevantes estudos que visem avaliar como a taxagao sobre esses produtos irao
afetar sua demanda. Nesse sentido, o presente estudo buscou estimar a elasticidade
da demanda por bebidas adogadas no Brasil, desagregando entre bebidas adogadas
prontas para consumo e bebidas adogadas para preparo.

Essa desagregacao das bebidas adogadas foi adotada em razao da taxagao
sobre bebidas adogadas ser, em geral, focada em refrigerante, refrescos e néctares.

A separacao das bebidas para preparo das bebidas prontas para consumo traz uma
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acuracia maior para as elasticidades calculadas com intuito de avaliar efeitos de
uma eventual taxagao sobre estas bebidas.

Os resultados encontrados mostraram que a demanda por bebidas adogadas
prontas para consumo no Brasil é elastica e que a elasticidade pre¢co da demanda
por bebidas adogadas para preparo foi maior que a elasticidade das bebidas prontas.
Mas, o ponto principal da desagregacao foi a obtencao da elasticidade prego cruzada
entre bebidas prontas e bebidas para preparo. Assim, uma elasticidade cruzada
negativa entre esses grupos de produtos indicou que bebidas adogadas prontas e
bebidas adogadas para preparo sao bens complementares, ou seja, aumento nos
precos das bebidas adocgadas prontas reduz a demanda por bebidas adogadas para
preparo.

Assim, uma taxagao sobre as bebidas adogadas prontas tem potencial para
reduzir o consumo de agucar da populagao brasileira para além da reducao na sua
prépria demanda, e isso fica mais claro ao considerar que o grupo de doces também
se mostrou como um bem complementar com relagao as bebidas adogadas prontas.
A implementacao de uma taxagao sobre bebidas adogadas prontas, como
refrigerantes ou néctares, teria um efeito direto na redugao do consumo agucar da
populagao, pela redugao na propria demanda pelo produto, como também por um
efeito indireto, pela reducao na demanda por doces e por bebidas adogadas para

preparo.
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RESUMO

O consumo de bebidas adogadas, embora seja um fendmeno mundial, apresenta
maiores taxas de crescimento nos paises em desenvolvimento. A aplicagao de uma
taxagao sobre estas bebidas, pode resultar em melhorias da saude dos individuos e,
ao mesmo tempo, gera efeitos sobre a economia. O objetivo deste artigo, portanto, é
analisar os impactos econdémicos de curto e longo prazo da implementagao de uma
taxagao sobre bebidas adogadas no Brasil. Para analisar esses efeitos, o trabalho
utiiza um modelo de Equilibrio Geral Computavel e avalia os efeitos sobre
indicadores macroeconémicos de produgao, emprego, consumo das familias, pregos
e receita tributaria, em quatro cenarios. Os principais achados indicam resultados
negativos da taxacgao para os indicadores macroeconémicos no curto prazo, cuja
intensidade varia conforme o aumento de taxagao considerado. No longo prazo, a
tendéncia de resultados negativos mantém-se para a maioria dos indicadores
considerados, mas para o emprego essa tendéncia é revertida.

Palavras-chave: Bebidas adocgadas. Tributacdao. Impacto macroeconoémico.

Equilibrio geral computavel.
4.1 INTRODUGAO
O consumo de bebidas adocadas é crescente em todo o mundo, sendo as

maiores taxas de crescimento observadas nos paises de renda média ou baixa. O

Brasil ocupa a décima posi¢cao entre os paises com maior consumo de bebidas
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adocadas. As bebidas adogadas com agucar sao todas aquelas bebidas nao
alcodlicas, nao fermentadas, adogcadas com diferentes formas de adigcao de agucar,
de baixo valor nutricional e prontas para consumo, como os refrigerantes, refrescos
e néctares (BRASIL, 2018a), consideradas neste estudo. Tal terminologia obedece ao
acordo de redugao de agucar estabelecido em 2018 entre o Ministério da Saude e as
entidades do setor de alimentos e bebidas do Brasil (BRASIL, 2018b).

Paralelamente, observa-se também um rapido crescimento da incidéncia de
obesidade nos paises de renda média ou baixa, como o Brasil. A piora nos habitos
alimentares desses, causada pelo aumento do consumo de alimentos de baixo teor
nutricional e consumo de bebidas adogadas, tem contribuido para o crescimento da
incidéncia de doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT) (RONTO, WU E SINGH,
2018). Dado o elevado teor de agucar, o consumo regular de bebidas adocadas
apresenta associagao positiva com a prevaléncia de excesso de peso e obesidade,
assim como em doengas correlatas (diabetes, hipertensao e doencas
cardiovasculares) (OMS, 2015).

Diante disso, politicas para prevenir e controlar a obesidade mostram-se
necessarias. Dentre estas, destaca-se a taxagao de bebidas adogadas, que vem
sendo adotada em diversos paises como principal ferramenta de politica publica
para inibir o aumento do consumo dessas bebidas (ALLCOTT, LOCKWOOD E
TAUBINSKY, 2019).! Estudos mostraram que um aumento do prego provocado pela
taxacao resulta em uma reducao na demanda por estas bebidas (BRIDGE;
GROISMAN; BEDI, 2022; CLARO et al., 2012; FERRETTI; MARIANI, 2019; FINKELSTEIN
et al., 2013), o que contribui para ganhos em saude tais como redugao de doencas
cardiovasculares e ganho de anos de vida ajustado por qualidade (QALY) (WILDE et
al., 2019). Adicionalmente, Basto-Abreu et al. (2019) e Long et al. (2015) observaram
que esta é uma politica custo-efetiva para lidar com o crescimento na ingestao de
bebidas adogadas, que contribui com a melhoria da saude e reduz os custos de
saude, sendo os maiores ganhos observados entre os grupos socioeconomicamente

menos favorecidos (LAL et al., 2017).

! Para uma lista de paises que ja implementaram uma taxagao adicional sobre bebidas adogadas ver
a Tabela 2 de Allcott, Lockwood e Taubinsky (2019).
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Além dos aspectos de saude, os impactos macroecondmicos constituem
outro aspecto relevante de se considerar na implementagao de uma politica de
taxacao sobre bebidas adogadas. Contudo, conforme salientou Mounsey et al.
(2020), ainda existem poucos estudos analisando os efeitos macroecondémicos da
adocado desse tipo politica.? Estudos empiricos que analisam o efeito sobre o
emprego apos a implementagao do imposto no México e Estados Unidos mostram
que a perda de empregos no setor tributado tende a ser compensada pela geragao
de emprego em setores nao tributados. Nestes casos, as mudangas no nivel de
emprego observadas foram pequenas ou inexistentes (GUERRERO-LOPEZ; MOLINA;
COLCHERO, 2017; LAWMAN et al.,, 2019; MARINELLO et al., 2021; MARINELLO;
LEIDER; POWELL, 2021). De modo semelhante, Powell et al. (2014) estimam os
efeitos de um imposto de 20% sobre bebidas adogadas sobre o emprego para os
estados americanos lllinois e Califérnia. Os resultados mostram que a taxagao sobre
bebidas adogadas reduz o consumo destas bebidas, com efeitos sobre o emprego
no setor produtor de bebidas adogadas. Contudo, observa-se que esta redugao é
compensada pelo aumento de emprego em outros setores, gerando um resultado
liguido de 4.406 empregos em lllinois e 6.654 na Califérnia. Por outro lado, alguns
estudos mostram que a redugao no consumo de bebidas adogadas decorrente de
um aumento da tributagao destas bebidas pode gerar perdas para a economia em
termos de emprego e produgao agregada. Cantu, Curiel e Valero (2015) utilizam um
modelo insumo-produto para avaliar o efeito sobre emprego, receita de vendas e PIB
de uma taxagao de 11% sobre bebidas adogadas no México. Os autores observam
que os resultados dessa politica implicam em efeitos negativos sobre as vendas do
setor de bebidas adocgadas, reducao de 0,04% no Produto Interno Bruto (PIB), e perda
de empregos associados as industrias de bebidas e ao setor agricola.

Para o Brasil, as evidéncias existentes ainda sao escassas. Cardoso (2015)
analisou o efeito de uma taxagao de 10% sobre as bebidas adogadas com base em
um modelo de insumo-produto. Os resultados revelam uma reducao de 6,8% na
producao do setor de bebidas adogadas, decréscimo de 2,1% no consumo das

familias e um aumento de 0,99% no indice de precos. Por outro lado, a autora observa

2 Alguns dos estudos existentes foram demandados pelas associages de produtores de bebidas, e
ha poucos estudos publicados com revisao por pares contemplando esse assunto.
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um aumento de 2,1% na produgao agregada e um crescimento de 574 milhoes de
reais na arrecadacao tributaria. Lucinda et al. (2020) utilizou um modelo insumo-
produto com os gastos das familias endégenos, e observam um efeito negativo da
politica de taxagao no valor agregado, no emprego e no valor bruto de produgao e
emprego é compensado pelos efeitos positivo do gasto da receita tributaria extra.

No entanto, estas evidéncias baseiam-se em uma analise estatica e nao
avaliam os efeitos de longo prazo. Nesse contexto, o presente estudo tem como
objetivo analisar os impactos economicos de curto prazo e longo prazo da
implementagao de um aumento da taxagao de bebidas adogadas no Brasil por meio
da aplicagao de um modelo de equilibrio geral computavel. Para esta analise, foram
considerados os efeitos sobre os agregados macroecondmicos de produgao,
emprego, consumo das familias, pregos e receita tributaria em quatro cenarios de
aumento de taxagao.

O capitulo possui trés se¢oes além dessa introdugao. A seg¢ao 2 apresenta o
procedimento metodoldgico e a estratégia de simulagao adotada. A terceira segao
discute os resultados obtidos e a quarta segao, as principais conclusdes deste

estudo.

4.2 OBTENGAO DAS ESTIMATIVAS A PARTIR DO MODELO DE EQUILIBRIO GERAL
COMPUTAVEL

O modelo nacional dinamico de equilibrio geral computavel (EGC) utilizado
para realizar as simulagées foi desenvolvido pelo Nucleo de Estudos em
Desenvolvimento Urbano e Regional da Universidade Federal do Parana (NEDUR-
UFPR).2 Trata-se de um modelo de EGC calibrado para a economia brasileira, cuja
estrutura tedrica segue o modelo de EGC ORANI-G australiano (HORRIDGE, 2014).4 A

3 0 NEDUR - Nucleo de Estudos em Desenvolvimento Regional e Urbano é um nucleo de pesquisa da
Universidade Federal do Parang, vinculado ao Programa de Pés-Graduagdao em Desenvolvimento
Econdmico e ao Departamento de Economia, que tem por finalidade realizar pesquisas aplicadas de
exceléncia no campo da Economia e sua interface com a Ciéncia Regional e Urbana, visando contribuir
para o desenvolvimento socioecondémico do Brasil, como também de suas regides e cidades. Mais
informagdes sobre o nucleo podem ser obtidas em www.nedur.ufpr.br.

4 0 modelo ORANI-G foi desenvolvido a partir do modelo ORANI (Dixon et al., 1982), sendo este
desenvolvido no final da década de 1970, através de um grupo de pesquisadores financiados pelo
governo australiano, envolvidos com a construgao de um sistema de andlise de politicas econdémicas.
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base de dados do modelo foi calibrada utilizando os dados da matriz insumo-
produto brasileira de 2015 divulgada pelo IBGE (2015a), sendo que o setor de bebidas
adocadas (foco desse trabalho) foi desagregado a partir de dados da Pesquisa
Industrial Anual (PIA) de 2015 (IBGE, 2015b) considerando as participagoes de
Néctares e refrescos no setor de Outros produtos alimentares (1,28%) e de
Refrigerantes em Outras Bebidas (48,15%). O modelo final conta com 124 produtos e
124 setores produtivos.

A estrutura central do modelo é composta por blocos de equagdes que
determinam as relagdes de oferta e demanda, derivadas de hipdteses de otimizagao
e condic¢oes de equilibrio de mercado. Além disso, alguns agregados nacionais sao
definidos nesses blocos, como emprego agregado, PIB, balanga comercial e indices
de precos. Os setores produtivos minimizam os custos de produgao sujeitos a uma
tecnologia de retornos constantes de escala em que as combinagdes de insumos
intermediarios e fator primario (agregado) sao determinadas por coeficientes fixos
(Leontief). Ha substituicao via pregos entre bens domésticos e importados na
composigao dos insumos, por meio de fungdes de elasticidade de substituicao
constante (CES). Na composicao do fator primario, também ha substituicao via preco
entre capital e trabalho por fungoes CES.

No modelo, as familias consomem bens domésticos e importados. A escolha
entre um bem doméstico ou importado é realizada por uma especificagao CES
(hipotese de Armington). O tratamento da demanda doméstica é baseado um
sistema linear de gastos por fungoes de utilidade do tipo Stone Geary ou Klein-Rubin.
Assim, a utilidade derivada do consumo é maximizada por esta fungao de utilidade.
Essa especificacao representa o sistema linear de gastos (LES), no qual a parcela de
gastos acima do nivel de subsisténcia para cada bem, representa uma proporgao
constante do total de gastos de subsisténcia de cada familia.

Os gastos do governo sao exogenos, podendo estar associados ou nao ao
consumo das familias ou a arrecadagao de impostos. As exportagoes setoriais

respondem a curvas de demanda negativamente associadas aos custos domésticos

Do desenvolvimento e aprimoramento do préoprio ORANI foi gerado o modelo dinamico de equilibrio
geral, MONASH (Dixon e Rimmer, 2002), projetado para previsao e andlise politica. Como seu
antecessor, ORANI, o MONASH possui um alto nivel de detalhes microeconémicos.



94 | Bebidas adogadas: da economia a saude publica

de producdao e positivamente afetadas pela expansao exdgena da renda
internacional, adotando-se a hipdtese de pais pequeno no comércio internacional.
Termos de deslocamentos no pre¢co e na demanda por exportagdes possibilitam
choques nas curvas de demanda. Por sua vez, a variagao dos estoques acompanha
o nivel de producao dos setores, assim sendo, o volume de estoque doméstico ou
importado, de cada bem, varia de acordo com a produ¢cao doméstica do mesmo. Uma
alternativa que poderia ser utilizada na modelagem é tornar a variagao de estoques
fixa. Isso é feito por meio de uma escolha apropriada do fechamento do modelo.

O modelo opera com equilibrio de mercado para todos os bens, tanto
nacionais quanto importados, bem como no mercado de fatores (capital e trabalho).
Os precos de compra para cada um dos grupos de uso (produtores, investidores,
familias, exportadores e governo) sao a soma dos valores basicos e impostos sobre
vendas (diretos e indiretos) e margens (comércio e transporte). Os impostos sobre
vendas sao tratados como taxas ad valorem sobre os fluxos basicos. As demandas
por margens (transporte e comércio) sao proporcionais aos fluxos de bens aos quais
as margens estao associadas. A estrutura produtiva considera que cada industria
pode produzir diversos bens (producao secundaria), utilizando os insumos
(nacionais e importados) e os fatores produtivos (capital e trabalho).

O modelo possui uma especificagao dinamica recursiva, em que o
investimento e o estoque de capital sequem mecanismos de acumulacao e de
deslocamento intersetorial a partir de regras pré-estabelecidas, associadas a taxa
de depreciagao e retorno. O mercado de trabalho também apresenta um elemento de
ajuste intertemporal, que envolve variaveis como o salario real, emprego atual e
emprego tendencial. Maiores detalhes da estrutura do nucleo teérico do modelo

podem ser encontrados em Horridge (2014).
4.2.1 Fechamento
A dinamica recursiva do modelo implica que a base de dados é atualizada ano

a ano a partir de choques exdgenos e do movimento dos componentes dinamicos

(investimento e mercado de trabalho). Ha dois tipos de cendrios a serem estimados,
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o cenario base, que replica a trajetéria da economia; e os cenarios de politica, nos
quais sao aplicadas alteragoes exdgenas que modificam a trajetéria econdmica.
Sendo assim, a estrutura inicial de 2015 foi atualizada para 2021 de acordo
com os dados das contas nacionais trimestrais (varidveis macroeconémicas) e da
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua (emprego), considerados
como choques exdgenos no cenario base. A partir de 2022, o cenario base continua
a ser atualizado com dados de projecao do PIB (os demais agregados
macroecondmicos sao mantidos enddgenos), de acordo com o Relatério Focus de
25 de margo de 2022 (BANCO CENTRAL do BRASIL, 2022), que projeta a variagao do
PIB brasileiro para o periodo 2022 até 2025.° Para o periodo 2026-2032 foi mantida
a projecao final do Relatério Focus,® de crescimento do PIB em 2% ao ano.
Finalmente, no presente estudo, os cenarios de politica representam
alteragGes na taxacgao do setor de bebidas adogadas, que deslocam a trajetéria do

setor e da economia como um todo em relagao ao cenario base.

4.2.2 Estratégia de simulagao

Foram realizadas conjuntos de simulagoes em que foram aplicadas diferentes
taxas sobre o setor de bebidas adogadas, com diferentes suposi¢oes sobre os gastos
do governo. No modelo utilizado, nao ha conexao entre areceita tributaria e os gastos
do governo, ou seja, assume-se que 0s gastos do governo seguem um
comportamento proprio, normalmente determinado por questoes politicas, e que nao
tem necessariamente relacao com a receita tributaria. Assume-se que os gastos do
governo permanecem no nivel do cenario base, ou seja, considera-se que a variagao
de receita tributaria proveniente da mudancga na taxagao nao altera o volume total de
gastos do governo. Assim, as seguintes alteragoes na taxagao de bebidas adogadas

foram simuladas:

5 As projegdes utilizadas sdo: 0,50% para 2022; 1,3% para 2023; 2% para 2024 e 2025.
6 0 Relatdrio Focus retine as principais projecées de indicadores econémicos.
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a) Cenario 1: Aumento de 10 p.p. na taxagao do setor a partir de 2023;

b) Cenario 2: Aumento de 20 p.p. na taxagao do setor a partir de 2023;

c) Cenario 3: Aumento de 30 p.p. na taxagao do setor a partir de 2023;

d) Cenario 4: Aumento gradual de 10 a 30 p.p. na taxagao do setor entre os anos
de 2023 e 2025.

Vale ressaltar, que no cenario base, o imposto ad valorem calibrado para o
setor, de acordo com os dados de contas nacionais mencionados no inicio da secao,
fica em torno de 19% em relagao ao preco basico do setor. Sendo assim, o aumento
de 10 pontos percentuais na taxagao, por exemplo, implica em uma tarifa proxima de
30% em relagao ao valor base, ou em um aumento de cerca de 52% no valor do
imposto.

Em todas as simulagdes, com o aumento da taxacao do setor de Bebidas
Adocgadas espera-se um aumento nos custos do setor, que sao parcialmente
repassados aos consumidores na forma de aumento dos precos (a sequéncia causal
das relacGes esta representada de forma esquematica na Figura 1). Diante dos
precos mais elevados, os consumidores tendem a reduzir o consumo dessas
bebidas, substituindo por outros produtos. Consequentemente, espera-se uma
reducao da demanda por bebidas adogadas, acompanhada de aumento nos pregos

do setor, e redugao na demanda por trabalho.
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Figura 1 — Representagao esquematica das relagoes causais do modelo de EGC
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Os resultados macroeconémicos dependem da combinacgdo e prevaléncia de cada um desses fatores

Fonte: Elaboragao propria

Para o restante da economia ha ao menos trés consequéncias esperadas:
setores demandantes de bebidas adogadas podem ter um aumento nos custos de
producdo (a depender da importancia desse produto no custo total); setores
produtores de bens substitutos (como outros produtos alimentares) tendem a ser
beneficiados por mudangas nas decisdes de consumo das familias; e setores
produtores de bens complementares tendem a apresentar queda na demanda. A
combinagao desses resultados afeta o resultado macroeconémico, o que depende

da intensidade e prevaléncia de cada um dos efeitos descritos.

4.3 IMPACTOS DA TAXAGAO DE BEBIDAS ADOGADAS NO BRASIL

Com o aumento da taxagao, o principal efeito direto esperado sobre o setor de
bebidas adogadas é sobre os pregcos do produto (Figura 2). Com o aumento da
taxagao e considerando um cenario sem alteragao na composi¢gao dos gastos do
governo, o aumento no prego depende de dois fatores: a participagao da taxagao no
custo total de producao e a sensibilidade da demanda em relagao aos pregos. O

resultado combinado desses dois efeitos mostra que, no primeiro ano de simulagao
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(2023), espera-se que os precos de bebidas adogadas aumentem em 7,33% com o
aumento de 10 p.p. na taxagao; 14,73% com o aumento de 20 p.p. ha taxagao; 22,22%
com o aumento de 30 p.p. e 7,33% com o aumento gradual.’ Esses resultados
correspondem aos desvios em relagao ao cenario base, ou seja, ao aumento de
pregos que ocorreria no setor acima de sua trajetoria tendencial até 2023. Ao longo
do tempo, os efeitos sobre os pregos ficam ligeiramente mais elevados. Em 2032, o
efeito acumulado ao longo do tempo é de 8,27%; 16,67%; 25,21% e 25,29% em cada

um dos cenarios de politica, respectivamente.

Figura 2 — Resultados para o setor de Bebidas Adogadas
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Fonte: Elaboragao propria com base nos resultados das simulagoes

Ainda sobre o setor de bebidas adocgadas, estima-se que ocorra uma queda
na producao, que, em termos do desvio acumulado em 2032, varia entre 2,80% na

primeira simulagao (aumento na taxagao 10p.p.) e 7,60% com o aumento gradual

" Vale ressaltar, que no aumento gradual, o resultado para o primeiro ano (2023) é sempre igual ao da
primeira simulagao.
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entre 10 e 30p.p. na taxacao. Essas alteragcoes, conforme o esperado, sao
acompanhadas de redugoes no nivel de emprego do setor. Por sua vez, estima-se
que as familias reduzam o consumo de bebidas adogadas até 2032 em 4,03% na
primeira simulagao, 7,54% na segunda simulagao, 10,62% na terceira simulagao, e
10,74% na quarta simulacao, quando o efeito da taxagao é gradual. Vale ressaltar,
que esse resultado mostra que o efeito sobre a redu¢ao no consumo das familias é
maior se comparado a redugao na produgao do setor, o que pode ser explicado pela
capacidade das familias em substituir essas bebidas adogadas por outros produtos
que ficam relativamente mais baratos.

No que se refere a arrecadacao de impostos (Figura 3), como observado
anteriormente, o0 aumento de 10 p.p. na taxagao, implica em aumento de cerca de
52% no valor do imposto. Sendo o imposto ad valorem, esse efeito, somado ao efeito
de aumento nos pregos do setor, provoca um aumento na receita de 61,38% em
relagao ao nivel de receita no cenario base, sendo que em 2032, a receita permanece
62,35% acima do cenario base. No caso da simulagao de aumento em 20p.p. na
taxagao, a variagao de receita em 2032 chega a 124,47%, enquanto na simulagao de
aumento de 30p.p. essa variagao em 2032 é estimada em 186,46 % com o aumento

no primeiro ano, e 187,11% com o aumento gradual.

Figura 3 — Resultados sobre a receita tributaria no setor de bebidas adogadas sem
alteracao nos gastos do governo

= Aumento de 10p.p.
mmm Aumento de 20p.p.
175 mmm Aumento de 30p.p.
mmm Aumento de gradual de 10 a 30p.p.

100

o

Aumento % na receita

g

©

2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032
Anos

Fonte: Elaboragao propria com base nos resultados das simulagoes
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Em termos macroeconémicos, os resultados apresentados na Figura 4

mostram que as trajetorias de todas as simulagdes sao semelhantes, variando

apenas na intensidade dos resultados. Em geral, estima-se uma pequena redugao no

PIB da economia brasileira, que varia entre -0,05% com o aumento de 10 p.p. na

taxacao, até -0,18% com o aumento gradual da taxagao em termos de desvio

acumulado apds 10 anos. Os resultados agregados para o emprego também seguem

as mesmas tendéncias, com variagao negativa desde o inicio, porém com tendéncia

de recuperacgao para o nivel do cenario base ao final das simulagées. A redugao

inicial no emprego é decorrente da queda geral no nivel de atividade (PIB), porém

essa queda tende a ser revertida com o passar do tempo com o emprego retomando

seu nivel de cenario base.

Figura 4 — Resultados Macroeconomicos
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4.4 CONSIDERAGOES FINAIS

O objetivo deste estudo foi analisar os impactos econémicos de curto e longo
prazo da implementagcao de uma taxagao sobre bebidas adogadas no Brasil. Para
tanto, foi utilizado um modelo de equilibrio geral computavel para estimar os efeitos
sobre os agregados macroeconémicos de producao, emprego, consumo das
familias, precos e receita tributaria.

Nas simulagoes realizadas, foram considerados quatro cenarios de politica:
1) aumento de 10 p.p. na taxagao do setor a partir de 2023; 2) aumento de 20 p.p. na
taxacao do setor a partir de 2023; 3) aumento de 30 p.p. na taxacao do setor a partir
de 2023; e 4) aumento gradual de 10 a 30 p.p. na taxagao do setor entre os anos de
2023 e 2025. Os quatro cenarios foram simulados, levando em consideragao que os
gastos do governo permanecem no nivel do cenario base.

Em todos os cenarios considerados, os resultados mostram efeitos negativos
para o setor de bebidas adogadas, com elevagao nos pregos e redugao no nivel de
atividade econémica. Paralelemente, conforme preconizado, as familias reduzem o
consumo de bebidas adogadas, em reagao a elevagao dos pregos. Sendo assim, os
resultados obtidos mostram o alcance do efeito pretendido da politica de se reduzir
o consumo de bebidas adogadas, o que pode se converter em melhorias em saude
dos brasileiros.

Junto a isso, observa-se que no curto prazo a introducao de um tributo sobre
bebidas adogadas contribui para uma redugao no PIB inferior a 0,5% em todos os
cenarios. Os efeitos observados tém reflexos no mercado de trabalho, gerando uma
redugao do emprego e da massa salarial no curto prazo. A queda no emprego,
contudo, se reverte no longo prazo chegando ao final do periodo com variagoes
positivas. Adicionalmente, quando se compara a estratégia de estabelecer um
imposto fixo de 30p.p. ou de aumento gradual até atingir esse mesmo percentual,
observa-se que a receita tributaria é menos afetada e que no ultimo ano do periodo
analisado os efeitos nos diferentes indicadores econdmicos sao ligeiramente menos
expressivos com o aumento gradual.

E importante ressaltar que os cenarios simulados nado consideraram outros

beneficios que podem surgir com a tributagao. Um exemplo é a melhoria de saude
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que pode ser convertida em ganhos de capital humano, bem como em redugées com
o gasto de doengas relacionadas ao uso intensivo de agucar. Além disso, outras
simulagoes poderiam ser realizadas, considerando, por exemplo, alteragao no gasto
do governo. Neste caso, os recursos arrecadados com o imposto sobre o setor de
bebidas adogadas seriam direcionados ao setor de Saude Publica, aumentando os
gastos publicos nesse setor, no mesmo montante arrecadado com a taxagao. Logo,

analises futuras deverao contemplar estas limitagdes.
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RESUMO

Tendo em vista os maleficios que podem trazer a saude, uma das politicas publicas
possiveis de serem adotadas para desestimular o consumo de refrigerantes consiste
no aumento da tributagao, embora tal iniciativa ainda nao esteja em vigor no Brasil.
O objetivo da pesquisa é desvendar o regime tributario dos refrigerantes e identificar
possiveis vantagens tributarias advindas da legislagao e da logistica empregada por
empresas multinacionais. A pesquisa tem carater qualitativo e explicativo, sendo
baseada em fontes bibliograficas, jurisprudenciais e documentais. Ao final,
vislumbrou-se que, especificamente no que tange a ICMS, IPI e PIS/COFINS, os
refrigerantes de fato tém uma tributacao mais vantajosa em diversas circunstancias,
0 que motiva a necessidade de revisao do regime fiscal atualmente empregado.

Palavras-chave: Bebidas Agucaradas. Zona Franca de Manaus. Extrafiscalidade.

5.1 INTRODUGAO

Tempos dificeis ensinaram a humanidade que a saude publica é essencial
para a manutencao de uma sociedade fértil e produtiva. Dentre os 17 Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS) advindos da agenda, a saude publica esta
intrinsecamente ligada ao ODS 3 (Saude e Bem-estar), bem como ao ODS 2 (Fome
zero e agricultura sustentavel), em relacao a saude alimentar.

A Saude Publica é uma prioridade que esta ligada a uma série de direitos
fundamentais, além de ser o objeto de muitas politicas publicas, incluindo algumas
iniciativas tributarias. O objetivo precipuo dos tributos é levar receitas ao Estado, ser
um instrumento de arrecadagao, mas isso nao significa que os tributos estejam

limitados a isso.
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Determinados produtos e atividades costumam ter carga tributaria
diferenciada, para maior ou para menor, a depender se o Estado pretende incentivar
ou desestimular a venda de determinado produto ou a pratica de determinada
atividade. Essa é chamada extrafiscalidade tributaria, caracteristica dos tributos que
propicia a intervengao do Estado na economia por meio do direcionamento de
comportamentos.

Em um contexto de saude publica alimentar e extrafiscalidade dos tributos,
necessitam de especial atencao os refrigerantes, que estao entre as bebidas mais
consumidas pelo cidadao brasileiro, embora tragam componentes que podem ser
danosos a saude (WHO, 2022, online). Assim, para o termo refrigerante, sera adotada
a definicao estabelecida na Portaria n® 123 do Ministério de Agricultura, Pecuaria e
Abastecimento, que caracteriza o refrigerante como “a bebida gaseificada, obtida
pela dissolugao, em agua potavel, de ingrediente vegetal, adicionada de agucar,
devendo ser obrigatoriamente saturado de diéxido de carbono, industrialmente puro”
(BRASIL, 2021, online).

Em sendo um produto nao essencial e que nao apresenta beneficios a saude,
na teoria, o refrigerante deveria ter uma tributagao mais onerosa que a de outros
produtos similares, mas isso nao € o que se vislumbra na pratica. Esta pesquisa,
portanto, tem por objetivo desvendar o regime fiscal dos refrigerantes com enfoque
em Imposto sobre Produtos Industrializados (IPI), Contribui¢cdo para o Programa de
Integragao Social e Contribuicao para Financiamento da Seguridade Social
(PIS/COFINS) e Imposto sobre Circulagao de Mercadorias e Servigos (ICMS) de modo
a identificar quais os principais problemas da legislagao brasileira e de que forma
poderiam ser neutralizados.

A pesquisa se caracteriza como qualitativa, uma vez que tem por objetivo uma
analise subjetiva da legislagao com fins explicativos, se propondo a identificar os
motivos que levam a tributacao dos refrigerantes a nao ser tao onerosa. Quanto as
fontes, caracteriza-se como uma pesquisa bibliografica, documental e
jurisprudencial, sendo baseada em livros, doutrinas, decisdes judiciais, relatorios e
documentos oficiais.

No primeiro tépico, referente ao IPI, sao analisadas algumas regras gerais do

IPI, sequidas de um estudo mais aprofundado da Lei n°® 13.097/2015, que trata
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especificamente de bebidas frias, incluindo o refrigerante. Por fim, serao observados
os controversos aspectos envolvendo a Zona Franca de Manaus (ZFM), que tém forte
influéncia na carga tributaria dos refrigerantes e na logistica empregada pelas
multinacionais com atuagao no Brasil.

No segundo tdpico, o estudo apresentado é sobre PIS/COFINS, contribui¢oes
previdenciarias que tém grande importancia no or¢gamento brasileiro. Também
regulamentadas pela Lei n® 13.097/2015, no tocante a sua incidéncia sobre
refrigerantes, as contribuicoes tem um regime fiscal conhecido como "“bifasico”, que
se aplica apenas aos refrigerantes. O capitulo pretende desvendar a sistematica
padrao de PIS/COFINS e compara-la com a aplicada aos refrigerantes.

No terceiro e ultimo topico, o estudo concentrar-se-a no ICMS, um tributo
estadual, cujas peculiaridades variam de estado para estado. Em um primeiro
momento é apresentado o funcionamento da sistematica de nao cumulatividade do
ICMS, para que se compreenda os fundamentos da decisao do Tribunal de Impostos
e Taxas de Sao Paulo (TIT/SP) de vedar a utilizagao de créditos de ICMS de produtos
adquiridos da ZFM. Em um segundo momento, sera introduzido o conceito
doutrinario de substituigao tributaria, para que se entenda como funciona a

substituicao tributaria aplicada aos refrigerantes, nos termos do Protocolo n. 11/91.

5.2 REGIME FISCAL DO IPI SOBRE REFRIGERANTES

O Imposto sobre Produtos Industrializados (IPl) com previsao no artigo 153,
inciso 1V, da Constituicao Federal (BRASIL, 1988, online) é um tributo de competéncia
da Unido que onera as operagoes envolvendo saidas de produtos industrializados.

De acordo com o Decreto n. 7.212, de 15 de junho de 2010, intitulado
Regulamento do IPI, entende-se por produto industrializado aquele que surge a partir
de operagao definida pelo préprio regulamento como industrializagao. Este conceito,
por sua vez, engloba as operagoes de transformacgao, beneficiamento, montagem,
acondicionamento, recondicionamento, renovacao e recondicionamento (BRASIL,
2010, online).

A legislagao preferiu definir determinada operagao pela sua natureza, e nao

pela sua amplitude. A producao em massa de artesanato ou de farmacos
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manipulados, por exemplo, nao caracteriza industrializagao, ja que nesses processos
produtivos nao ha a presenga de nenhum dos procedimentos listados na legislagao.
Outrossim, nao é necessario que a producao seja realizada em industrias de larga
escala, sendo a area do estabelecimento industrial e a tecnologia empregada
irrelevantes para a caracterizagao como industrializagao.

Isso faz toda a diferenca quando se analisa a tributacao de refrigerantes, ja
que existem variadas escalas na producao da bebida. Ainda que a maioria do
mercado de refrigerantes seja dominada por multinacionais como a Coca-Cola
Company e a Ambev S.A (CERVIERI JUNIOR, 2017, p. 72), existem diversas fabricas
pequenas de alcance regional que fabricam refrigerantes menos conhecidos,
vulgarmente chamados de “refrigerecos” ou "espoca-bucho”.

Primeiramente, € necessario destacar que a cadeia produtiva de refrigerantes
pode passar por dois processos industriais ou por apenas um, a depender da
logistica adotada pela marca, a qual muitas vezes é desenhada com a finalidade de
reduzir ao maximo a carga tributaria com custos aceitaveis.

O primeiro processo industrial na cadeia produtiva dos refrigerantes consiste
na fabricagcao do concentrado, que deve ocorrer em localidades estratégicas,
proximas das fontes da matéria prima utilizada (SIERRA SERVICES INC.; SUPPLY
CHAIN MANAGEMENT CENTER, 2011, online). O concentrado, também chamado de
xarope, é a esséncia da bebida, que da o sabor caracteristico do refrigerante, podendo
ser cola, guarana, laranja, entre outros.

O segundo processo industrial é o engarrafamento, que consiste inicialmente
na adigao de agua, gas carboénico, agucares, edulcorantes e demais ingredientes,
como aditivos, conservantes, entre outros. Também é nesse procedimento que o
novo produto feito é armazenado em garrafas ou latas para fins de facilitacao do
transporte (SIERRA SERVICES INC.; SUPPLY CHAIN MANAGEMENT CENTER, 2011,
online).

Em industrias pequenas, normalmente os dois processos sao realizados no
mesmo local. Uma vez adquirida a matéria prima, realiza-se a fabricagao do
concentrado, que nao é transportado para outro lugar onde os demais ingredientes
serao adicionados. Entretanto, o engarrafamento pode ser realizado também por

engarrafadores licenciados, situados em outras localidades (VALENTE JUNIOR et al.,
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2016, p. 2). Esta opcao normalmente é adotada por marcas de abrangéncia nacional,
que dispde de um sistema de logistica e transporte amplo o suficiente para cobrir o
Brasil inteiro.

Para o calculo da carga tributaria do IPI incidente no processo produtivo de
refrigerantes, é essencial entender se a industrializagao foi realizada em dois
processos ou nao, em razao da nao cumulatividade do IPI, prevista na Constituicao

Federal. Acerca da ndo cumulatividade, destaca Leandro Paulsen (2017, p. 162-163):

E uma técnica de tributagao que visa impedir que incidéncias sucessivas nas
diversas operagoes de uma cadeia econémica de producao ou comercializagao
de um produto impliquem 6nus tributario muito elevado, decorrente da tributagao
da mesma riqueza diversas vezes. Em outras palavras, a nao cumulatividade
consiste em fazer com que os tributos ndao onerem em cascata o mesmo produto.
[..]
A nao cumulatividade, no sistema brasileiro, costuma operar mediante a
apropriagao de créditos quando da aquisi¢cao de um produto ou mercadoria
onerado pelo tributo e sua utilizagao para compensagao com o mesmo tributo
quando devido novamente na incidéncia sobre a operagao posterior com tal
objeto incorporado a outro ou simplesmente revendido. Os créditos assegurados
para evitar a cumulatividade sao denominados de créditos basicos,

correspondendo ao tributo ja cobrado sobre a operagao anterior.

Trazendo-se a explicacao para o contexto dos refrigerantes, pontua-se que
podem existir dois processos industriais em sua cadeia, a fabricagao do concentrado
(insumo) e a fabricagdo do refrigerante (produto final), o que caracteriza uma
incidéncia sucessiva de IPl. Dessa forma, em respeito ao principio da nao
cumulatividade, uma vez calculado o IPI incidente sobre o refrigerante, deve ser
subtraido deste o valor correspondente ao IPI ja recolhido quando da saida do
concentrado do estabelecimento industrial. O IPI recolhido na venda do concentrado
vira, portanto, um crédito de IPI a ser abatido na apuracgao do IPI incidente sobre o

refrigerante, conforme se observa na sistematica aplicada na Figura 1.
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Figura 1 — Simulagcao da carga tributaria de IPl nhuma cadeia de produgao de

refrigerantes com aplicagao do principio da nao cumulatividade

Industria de Industria de

Atacadista ou
Concentrado i

Varejista

Refrigerantes

Débito: R$ 100,00 x 4% =RS$ 4,00 Débito: R$ 200,00 x 8% =R$ 16,00
~» Crédito: R$ 4,00

IPI Devido:R$ 400 _——

IPI Devido: RS 16,00- RS 4,00 = R$ 12,00

Valor Hipotético Concentrado: RS 100,00
Aliquota Hipotética IPI incidente sobre Concentrado: 4%
Valor Hipotético Refrigerante: R$ 200,00
Aliquota Hipotética IPI incidente sobre Refrigerante: 8%

Fonte: Os proprios autores.

Além da nao cumulatividade, outra caracteristica marcante do IPI é a sua
submissao ao principio da seletividade. Esse principio consiste na utilizagao de
critérios diferenciados para fins de determinagao das aliquotas aplicadas a produtos
supérfluos e produtos luxuosos (CALIENDO, 2019, p. 381). A essencialidade do
produto se torna o fator determinante na estipulagao de sua aliquota.

No caso do IPI, existe a Tabela de IPI, usualmente referida como TIPI, que
arrola diversos produtos de acordo com a Nomenclatura Comum do Mercosul (NCM)
e adota para eles suas respectivas aliquotas. A TIPI mais recente foi estabelecida
pelo Decreto n. 11.158, de 29 de julho de 2022.

Nesta tabela, o concentrado de refrigerante, NCM n. 2106.90.10 tem aliquota
de 0%, enquanto o refrigerante produto final, NCM n. 2202.10.00 tem aliquota de 2,6%
(BRASIL, 2022, online). Pode ser criticada a aliquota de 2,6%, que é considerada baixa
para o padrao do IPI no Brasil, tendo em vista que o refrigerante nao é um produto
essencial e, ainda, nao é benéfico a saude. Haveria mais justica fiscal se o produto
tivesse uma aliquota mais elevada.

Contudo, vale destacar também que a aliquota do concentrado é equivalente

a zero, o que implica em inexisténcia de crédito de IPl na venda do refrigerante,
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circunstancia que tem causado forte impacto no mercado de refrigerantes brasileiro,
ultimamente.

Quando se trata de tributacao de refrigerantes, nada é tao simples,
principalmente no que tange aos tributos indiretos incidentes sobre o consumo,
como é o caso do IPl. A sistematica de tributacao do refrigerante segue regras
diferenciadas, estabelecidas pela Lei n® 13.097/2015, além de ser fortemente
impactada pelo regime fiscal diferenciado existente na ZFM, questdes que serao

analisadas a seguir.

5.2.1 A sistematica diferenciada da Lei n. 13.097/2015

Para que se compreenda os aspectos do IPI incidente sobre refrigerantes em
sua totalidade, é necessaria uma breve analise da Lei n. 13.097/2015, que institui
algumas regras de tributagao para as chamadas "bebidas frias", que incluem o
refrigerante.

A lei fixa uma aliquota base de 4% para refrigerantes, mas ressalva a
possibilidade de redugdes, como a que houve no Decreto n. 11.158/2022, que
estabeleceu o percentual de 2,6%. A lei estabelece ainda uma redugao de 25% na
aliquota em venda diretas a varejistas,',= o que beneficia as pequenas industrias, que
mais comumente efetuam vendas em menor quantidade (BRASIL, 2015, online).

Em razao de ter sido a lei uma medida provisoria convertida, nao foi possivel
ver sua exposigao de motivos. Percebe-se, discretamente, o objetivo de beneficiar as
pequenas industrias, como observa-se na redugao de 25% nas vendas diretas a
varejistas, contudo, tal objetivo foi pouco expressivo nas disposi¢oes legais.
Percebe-se, ainda, maior foco da lei na criagao de uma sistematica diferenciada para
PIS/COFINS e nao para IPl, mas mesmo assim a analise da legislagcao é importante

no vislumbre dos mais sutis detalhes da tributacao de IPI de refrigerantes.

' A legislagao define varejista como a pessoa juridica cuja receita decorrente da venda a consumidor
final corresponde a 75% de sua receita bruta anual.
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5.2.2 O caso peculiar da ZFM

A ZFM é um espaco geografico, situado no estado do Amazonas, criado pelo
Decreto-Lei n. 288/1967 destinado a ser uma area de livre comércio, com finalidade
de estimular o desenvolvimento industrial da regiao Norte, que sofre em razao de
isolamento e deficiéncias em infraestrutura.

Por esse motivo, o regulamento estabelece que sao isentos de IPIl os produtos
industrializados produzidos na ZFM, ainda que sejam destinados a outros estados
(BRASIL, 2010, online). Quando a isencao surgiu, apesar de ter o objetivo de
incentivar, causou desvantagem as industrias instaladas na ZFM. Quando ha um
tributo nao cumulativo, deve-se ter cuidado ao estabelecer uma isengao para
determinado polo da cadeia, cuidado este, que o legislador nao teve. Por mais que as
industrias instaladas na ZFM tivessem o beneficio de isengao de IPI, a falta de
recolhimento do imposto na venda dos insumos tinha como consequéncia a
inexisténcia de crédito de IPI para os adquirentes. Dessa forma, havia uma vantagem
para quem estava na ZFM, mas nao era vantajoso adquirir produtos de la para quem
estava fora da ZFM.

O Supremo Tribunal Federal (STF), no ambito do recurso extraordinario n.
592.891 (BRASIL, 2019, online) e do recurso extraordindrio n. 596.614 (BRASIL, 2019,
online) entendeu que, de fato, a medida criada para ajudar terminou atrapalhando o
sucesso de empresas instaladas na regiao, determinando que seria possivel as
empresas que adquirissem insumos da ZFM se aproveitassem dos créditos de IPI,
ainda que nao houvesse recolhimento do imposto na etapa anterior da cadeia. Dessa
forma, foi criado um crédito presumido para empresas que adquirissem insumos
provenientes da ZFM.

De acordo com Betina Grupenmacher (2012, p. 33), o crédito presumido nada
mais é que uma parte do valor do imposto, correspondente a diferenga entre o valor
integral e o recolhido pelo contribuinte, que é suportado pelo Estado, e nao pelo
contribuinte, a titulo de subsidio. A decisao do STF foi questionavel, ja que nao cabe
ao poder judiciario conceder subsidios fiscais, e sim ao poder legislativo. Contudo,
os efeitos foram positivos, ja que deixou de ser uma desvantagem adquirir insumos

provenientes da ZFM.
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No entanto, no caso especifico dos refrigerantes, a decisao do STF teve
repercussdes negativas para a saude publica. Esse arranjo legal tornava mais
vantajoso as multinacionais do refrigerante produzir o concentrado a partir da
férmula na ZFM e vendé-lo para engarrafadoras situadas em outros estados, que
gozariam do crédito presumido de IPI.

Nesse diapasao, até abril de 2022, a aliquota do refrigerante era de 4%,
enquanto a aliquota de seu insumo, o concentrado, correspondia a 8%. O fato de a
aliqguota do concentrado ser o dobro da aliquota do produto final, propiciava o
usufruto de um crédito de IPl com potencial para superar o débito, o que zerava
também a carga tributaria de IPI das engarrafadoras, que sequer estavam situadas
na ZFM. Nesse sentido, explicou a ACT Promocao da Saude (2020, online), em

manifesto publicado em 2020:

Apesar de parecer contraditorio, quanto maior a aliquota do IPI para a fabricagao
de concentrados e xaropes utilizados para a produgao de refrigerantes, maior o
beneficio fiscal obtido pelas empresas e menos impostos elas pagam. Isso
ocorre pois o valor do IPI da produgao dos xaropes e concentrados gera um
crédito tributario que é deduzido do IPI a ser pago em outras etapas de fabricagao

dos refrigerantes, como o envasamento.

Percebe-se, desse modo, que aplicagao de aliquotas elevadas ao insumo do
refrigerante implicava em vantagens tributarias para o produto. Pior ainda, implicava
em vantagens aproveitadas apenas por empresas que tinham condig¢oes financeiras
para se estabelecer na ZFM. Industrias de pequena escala, que mantinham todas as
etapas do processo produtivo em um estado nao poderiam aproveitar essa
vantagem, decorrente dos créditos presumidos de IPI.

Em resposta, veio o Decreto n. 11.052, de 28 de abril de 2022, que reduziu para
0% a aliquota dos concentrados de refrigerantes (BRASIL, 2022, online). O referido
decreto aniquilou qualquer possibilidade de aproveitamento de créditos de IPI.

No entanto, o estado do Amazonas entendeu que tal medida foi prejudicial a

economia do estado, o que motivou o Partido Solidariedade a ajuizar a Agao Direta
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de Inconstitucionalidade n. 7153, questionando a constitucionalidade do decreto e
postulando pela suspensao dos efeitos em sede de medida cautelar.

Em recebendo a agao, o ministro Alexandre de Moraes concedeu a medida
liminar, determinando a suspensao dos efeitos do Decreto n. 11.052 até o julgamento
da agao. Dessa forma, existe uma medida legal apta a solucionar o problema atual
que se tem com a tributagao de refrigerantes, no que tange ao IPI, porém essa medida

esta suspensa, e o cenario atual é de forte inseguranca juridica.

5.3 REGIME FISCAL DE PIS/COFINS SOBRE REFRIGERANTES

A contribuicdo para o Programa de Integracao Social (PIS) e a contribuicao
para o Custeio da Seguridade Social (COFINS) sao contribuicdes previdenciarias de
forte impacto no orgcamento brasileiro, sendo comum referir-se a elas apenas como
PIS/COFINS, em razao das fortes similaridades que ambas as contribui¢coes
guardam.

A previsao para instituicao das referidas contribuigdes se encontra no artigo
195 da Constituicao Federal (BRASIL, 1988, online), o qual prevé a possibilidade de
ter contribui¢coes previdenciarias incidentes sobre a receita ou faturamento, e nao
sobre a folha de salarios como é de praxe, nessa espécie tributaria.

A contribuigao PIS foi instituida pela Lei Complementar n® 7/1970, que criou o
PIS e previu a existéncia de uma contribuigao para ajudar a custea-lo. As
contribuigOes previdenciarias até entao nao tinham status de espécie tributaria, algo
que s6 viria a surgir com a Constituicao de 1988. Com uma histéria muito
semelhante, a COFINS foi criada pela Lei Complementar n® 70 de 30 de dezembro de
1991, para dar efetividade ao artigo 195 da Constituigao Federal.

Com o passar do tempo, as duas contribuicées receberam um arcabougo de
regulamentagoes, se tornando cada vez mais complexas, desde sua natureza até a
sua sistematica. Pretende-se, portanto, observar o regime geral de tributagao dessas
contribuigdes, para depois analisar a sistematica especifica aplicada a bebidas frias,

incluindo o refrigerante.
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5.3.1 Regime geral de tributacao de PIS/COFINS

PIS/COFINS guarda diversas semelhangas com IPI e ICMS, em decorréncia
principalmente de ambos serem tributos plurifasicos incidentes sobre o consumo.
Contudo, a sutil diferenca entre eles esta no fato de que o ICMS e o IPIl sdo impostos
que incidem a cada operagao, enquanto PIS/COFINS tem por base de calculo o
faturamento do contribuinte, ou seja, todas as receitas que este arrecadou num
periodo. Essa diferenca é fundamental para que se entenda como se configura a
sistematica de nao cumulatividade das contribui¢des PIS/COFINS.

Primeiramente, &€ mister destacar que, as contribuicbes nao serao
necessariamente cumulativas ou nao cumulativas. Exceto em situagdes nas quais a
lei prevé a obrigatoriedade da opgao pelo regime cumulativo, essa opgao cabe ao
contribuinte. A opcao da-se de acordo com o regime tributario escolhido para fins de
apuracao de imposto de renda, se sera escolhido o regime do lucro real? ou do lucro
presumido?®. Além disso, as aliquotas dos regimes cumulativo e ndo cumulativo
também sao diferentes. O primeiro traz uma aliquota de 0,65% para PIS e 3% para
COFINS, trazendo um valor somado de 3,65%; enquanto o segundo traz aliquotas
mais elevadas de 1,65% para PIS e 7,6% para COFINS, correspondendo a uma soma
equivalente a 9,25% (ALVES, 2020, p. 282). Dessa forma, o regime nao cumulativo
traz a vantagem de garantir créditos ao contribuinte na apuragao de PIS/COFINS,
mas traz a desvantagem de ter aliquotas mais elevadas. O crédito, por sua vez,
também é calculado de forma diferente.

No caso do IPI, o crédito corresponde simplesmente ao montante de imposto
que foi recolhido (ou que deveria ser, no caso de crédito presumido) na cadeia
anterior. No caso de PIS/COFINS, pouco importa o que foi recolhido na cadeia
anterior, ja que a sistematica adotada é BASE x BASE, em oposigao a sistematica do
IPI que é IMPOSTO x IMPOSTO (CASTRO et al., 2015, p. 555-556). Dessa forma,

2 Segundo o Regulamento do Imposto de Renda, o lucro real corresponde ao “lucro liquido do periodo
de apuracgao ajustado pelas adigoes, exclusdes ou compensagdes prescritas ou autorizadas" (BRASIL,
2018, online). Trata-se da forma mais apurada de célculo do Imposto de Renda, que normalmente
exige uma assessoria contabil mais experiente em razao de sua complexidade.

30 lucro presumido é um percentual da receita bruta o qual presume-se ter sido o lucro liquido de
determinado contribuinte. Trata-se de uma forma mais simples de calcular o Imposto de Renda de
pessoa juridica que a legislagao oferta (BRASIL, 2018, online).
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obtém-se primeiro a soma total das compras realizadas e posteriormente a soma
total das receitas auferidas. Ambos os valores sao multiplicados pela aliquota do
regime nao cumulativo e, por fim, o primeiro sera subtraido do segundo. A técnica se
chama método subtrativo indireto e realiza-se por meio da férmula: “PIS/COFINS =
(RECEITAS x ALIQUOTA) — (COMPRAS x ALIQUOTA) (ALVES, 2020, p. 284). Para
melhor compreensao das metodologias de apuragao de PIS/COFINS tanto no regime

cumulativo quanto nao cumulativo, recomenda-se a analise da Figura 2.

Figura 2 — Exemplo de calculo da Apuragao de PIS/COFINS no regime cumulativo e
nao cumulativo

APURACAO DE PIS/COFINS

Regime Cumulativo Regime ndo Cumulativo
Débito: RS 150.000,00 x 3,65% = RS 5.475,00 Débito: RS 150.000,00 x 9,65% = RS 13.875,00
Crédito: -- Crédito: RS 100.000,00 x 9,25% = RS 9.250,00
PIS/COFINS: RS 5.475,00 PIS/COFINS: RS 13.875,00 - R$ 9.250,00 = RS 4.625,00

FORNECEDORES CONSUMIDORES

Compras Vendas
RS 100.000,00 RS 150.000,00

Regime mais Vantajoso: Ndo Cumulativo

Fonte: Os proprios autores.

No exemplo em questao, o modelo mais lucrativo foi o do lucro real, o que
acontece na maioria das vezes, apesar de nao ser uma regra absoluta.

PIS/COFINS sao tributos que contém uma série de peculiaridades, mas para a
discussao que se pretende fazer nesse capitulo, é suficiente compreender a regra
geral sobre o sistema de nao cumulatividade e a cobranga monofasica.

Tributo monofasico é aquele que incide apenas uma vez na cadeia produtiva,

em oposigao ao plurifasico, que é mais comum no ordenamento brasileiro. Quando
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trata-se de PIS/COFINS monofasico, ha a referéncia a cobranga dos tributos apenas
em uma etapa da cadeia produtiva, sendo atribuida aliquota zero aos contribuintes
subsequentes (CASTRO et al., 2015, p. 570).

Os estabelecimentos industriais normalmente sao os primeiros da cadeia
produtiva, ja que o restante da cadeia normalmente é preenchido por atacadistas e
varejistas, os quais basicamente efetuam revendas. Dessa forma, recai apenas sobre
os estabelecimentos industriais, na maioria das vezes, a cobranga de PIS/COFINS,
apesar de ser possivel que o valor do tributo seja embutido no pre¢o do produto e
repassado pela cadeia até chegar ao consumidor final. As hipoteses de regime
monofasico de PIS/COFINS estao desagrupadas em legislagdes esparsas, o que
torna dificil sua catalogacao.

De acordo com Eduardo Castro, ha incidéncia monofasica de PIS/COFINS em
gasolina (exceto de aviagao), 6leo diesel, gas liquefeito de petréleo (GLP), querosene
de aviagao, biodiesel, nafta petroquimica destinada a fabricagcao de diesel ou
gasolina, alcool hidratado, produtos farmacéuticos, produtos de perfumaria e
higiene, pneus novos de borracha, autopegas, aguas classificadas nas posigoes
22.01 e 22.02 da Tabela do IPI (TIPI),* cerveja sem alcool, cerveja de malte, latas de
aluminio para bebidas, garrafoes e, por fim, refrigerantes (CASTRO et al., 2015, p.
570). O ultimo item mencionado chama atengdo nao apenas por ser o objeto do
presente estudo, mas também por se tratar de uma tributagao monofasica um tanto

diferenciada, que demanda uma analise individualizada.

5.3.2 A sistematica especifica das bebidas frias prevista na Lei n. 13.097/2015 e sua

analise em comparagao com a sistematica padrao

Assim como ocorre com o IPl, PIS/COFINS também receberam
disciplinamento diferenciado pela Lei n. 13.097/2015, que trata especificamente dos
tributos federais aplicados a bebidas frias, entre outras questoes. Todavia, enquanto

as mudangas na sistematica do IPI foram relativamente discretas, as disposi¢oes

4 A Tabela do IPI é uma relagao de produtos classificados pela Nomenclatura Comum do Mercosul
(NCM), onde constam as aliquotas de IPI aplicaveis a cada produto. E criada e alterada por Decreto
Presidencial.
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sobre PIS/COFINS criaram uma sistematica uUnica, que se aplica exclusivamente a
bebidas frias.

Em primeiro lugar, a lei prevé uma série de aliquotas aplicaveis em situagoes
diversas, o que por si sO ja torna a sistematica bastante complexa. As "aliquotas
padrao” para bebidas frias sao as vislumbradas no artigo 25 da lei, sendo de 2,32%
para PIS e 10,68% para COFINS, totalizando a soma de 13%. Assim como ocorre com
o IPl a Lei também prevé uma redugao de aliquota nas hipdteses de venda direta a
varejista, medida que beneficia pequenos produtores. Logo em seguida, a lei traz
duas peculiaridades atinentes a PIS/COFINS incidente sobre bebidas frias.

A primeira delas é observada no artigo 31 da legislacao,® em que é permitida
a utilizagao de créditos nas aquisicoes de bebidas frias por pessoas juridicas
optantes pelo regime cumulativo. Esse artigo contraria completamente a l6gica do
que se entende por um regime cumulativo, o qual, por definigao, é justamente o
regime que nao admite a tomada de créditos.

Com essa disposigao, observa-se, portanto, que nao existe regime cumulativo
tratando-se de refrigerantes, haja vista que o desconto do crédito sempre sera
possivel, mediante uso do método subtrativo indireto, caracteristico de PIS/COFINS.

A segunda peculiaridade é o fato de a legislagao atribuir aliquota zero ao
PIS/COFINS devido unica e exclusivamente pelo varejista no artigo 28,° nao fazendo
mengao a atacadistas, distribuidores e revendedores. Dessa forma, numa cadeia
produtiva composta de industria — atacadista — varejista — consumidor final, a
tributacao nao sera plurifasica, porque nao inclui o varejista, mas também nao sera
monofasica, porque inclui o atacadista, além da industria. Essa sistematica de
tributacao foi apelidada de "tributagao bifasica" algo existente apenas para bebidas
frias.

Destacadas as principais mudancgas trazidas pela Lei n. 13.097/2015, torna-
se possivel realizar uma comparagao entre a sistematica sui generis das bebidas

frias com a sistematica padrao nao cumulativa de PIS/COFINS. A comparagao deve

5 Art. 31. A pessoa juridica sujeita ao regime de apuragdo cumulativa, exceto a pessoa juridica optante
pelo Simples Nacional, podera descontar créditos presumidos da Contribuigao para o PIS/PASEP e da
COFINS em relacao a aquisicao no mercado interno dos produtos de que trata o art. 14.

6 A definicdo do que se entende por varejista aqui é a mesma aplicada para fins de reducao das
aliquotas IPI e PIS/COFINS na venda direta.
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ser feita com a sistematica nao cumulativa, ja que a tributagao de PIS/COFINS sobre
bebidas frias sempre sera nao cumulativa.

A Lei n. 13.097/2015 prevé uma aliquota de PIS/COFINS de 13%, percentual
superior aos 9,25% do regime nao cumulativo padrao, fato que conduz a falsa
impressao de que a tributacao de bebidas frias é mais rigorosa.

Todavia, deve-se levar em conta que, na venda de bebidas frias pelo varejista,
nao ha incidéncia de PIS/COFINS. Tendo em vista que, toda vez que um produto é
vendido de um contribuinte para o outro na cadeia produtiva ele fica mais caro, ja
que os custos de transporte e marketing sao inseridos no prego final, a carga
tributaria de PIS/COFINS zera exatamente quando o produto fica mais caro,
concentrando-se no momento em que ele custa menos.

Portanto, a sistematica de tributagao de PIS/COFINS, apesar de ser um pouco
confusa e nao aparentar essa circunstancia, tende a ser menos onerosa que a
sistematica nao cumulativa padrao, apesar da aliquota mais elevada.

Ao contrario do que ocorre com IPI e ICMS, a Constituicao Federal nao traz
nenhuma exigéncia quanto a seletividade de PIS/COFINS, nem quanto a eventuais
critérios que devam ser aplicados em caso de fixagao de aliquotas diferenciadas. No
entanto, nada justifica a criacao de uma sistematica diferenciada tao complexa para
produtos que fazem mal a saude, que pode ser até mais benéfica em diversas

ocasioes.

5.4 REGIME FISCAL DO ICMS SOBRE REFRIGERANTES

Por ser um tributo estadual e ter uma legislagao que varia de estado para
estado, o ICMS é um tributo bastante complexo, além de ter uma série de
peculiaridades constitucionalmente prevista. Nesta pesquisa, sera analisada
especificamente a nao cumulatividade e a substituigao tributaria, com destaque para

as peculiaridades aplicaveis aos refrigerantes.
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5.4.1 Essencialidade como justificativa para aplicagao de aliquotas mais onerosas

aos refrigerantes

O principio da essencialidade encontra disposicao expressa no texto
constitucional. A essencialidade da tributagcao mediante critérios de seletividade é
uma forma de aplicagao indireta do principio da capacidade contributiva aos
impostos sobre o consumo.

A técnica da seletividade determina a exigéncia de critérios diferenciados para
a aplicagao de aliquotas aos produtos essenciais e supérfluos, de tal modo que os
produtos essenciais sejam gravados com uma aliquota mais baixa e os produtos de
luxo com uma aliquota mais elevada. O que distinguiria a aplicacao de aliquotas seria
a essencialidade de cada produto. Por meio dessa técnica, as pessoas de menor
renda teriam incidéncia menor de tributos e os mais ricos, consumidores de produtos
de luxo, teriam uma tributagao maior.

O principio da seletividade é facultativamente aplicavel ao ICMS’ e representa
um importante instrumento de realizagdao da justica fiscal e de combate a
regressividade dos impostos sobre o consumo, ou seja, uma incidéncia mais pesada
sobre os mais pobres e uma incidéncia mais suave sobre 0s mais ricos.

A questao que se aplica é sobre a natureza da tributagao sobre os
refrigerantes. Seriam estes nao-essenciais ou supérfluos e atrairiam a tributagao
mais gravosa? Partindo-se do conceito da protegao constitucional da saude e da
alimentagao saudavel, veremos que estes nao sao essenciais e deveriam ser
desestimulados, em prol de bebidas mais saudaveis.

No Estado do Rio Grande do Sul, onde a aliquota modal é de 17%,8 ha previsao
no Decreto n. 37.699, de 26 de agosto de 1997, o Regulamento do ICMS do Estado do
Rio Grande do Sul, que a aliquota aplicavel a refrigerantes atualmente é de 20%, mas

esse percentual so ira durar até o dezembro de 2023, ocasiao em que a aliquota sera

" Ao contrario do que ocorre com o IPI, de seletividade obrigatéria, a Constituicio estabelece que o
ICMS “podera ser seletivo, em fungao da essencialidade das mercadorias e dos servigos”, o que indica
que o ICMS pode nao ser seletivo, mas se o for, serd seletivo com base na essencialidade dos
produtos.

8Aliquota modal é a aliquota padrao, aplicavel aos produtos que ndo possuem regras de tributagdo
especificas.
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reduzida para 18% (RIO GRANDE DO SUL, 1997, online).

As aliquotas estaduais dos refrigerantes nos Estados do Ceara e do
Amazonas, por sua vez, no entanto, seguem a aliquota normal e nao ha incidéncia de
uma aliquota majorada. Caberia perguntar se nao seria o caso de aplicagao de uma

aliquota maior aos refrigerantes, para bem aplicar o principio da seletividade.

5.4.2 A nao cumulatividade do ICMS

Assim, como o IPI, o ICMS tem como caracteristica ser nao cumulativo, para
evitar o chamado "“efeito cascata”, que seria a tributagao sobre tributagao. No
entanto, quando se analisa a nao cumulatividade do ICMS aplicavel a cadeia de
producao dos refrigerantes, observam-se algumas peculiaridades que serao adiante
observadas.

O principio da nao cumulatividade se aplica aos tributos que incidem sobre o
consumo. Esta forma de tributagao tem por base a imposicao sobre os gastos dos
consumidores. O texto constitucional de 1988 adotou o principio em seu art. 155, §
2°, 1, o qual determina que "sera nao cumulativo, compensando-se o que for devido
em cada operacgao relativa a circulagao de mercadorias ou prestagao de servigos
com o montante cobrado nas anteriores pelo mesmo ou outro Estado ou pelo Distrito
Federal” (BRASIL, 2022, online).

O objetivo do principio da nao cumulatividade é alcangar respeito a
neutralidade fiscal, permitindo que as decisdes dos agentes econ6micos nao sejam
distorcidas pelo peso da tributagao e tampouco que os consumidores sejam
afetados por uma tributagao excessiva e regressiva.

O principio da nao cumulatividade tem por pressuposto a ideia de que os
impostos pagos em uma operagao geram créditos para serem compensados nas
operagoes subsequentes. Sua logica é de que o imposto deve incidir sobre o valor
acrescido em cada operagao de circulagao de mercadoria. O que interessa é o fato
de que o tributo incide sobre o valor de cada operagao. Novamente ressalta o autor
que nao ha verdadeiramente uma compensacgao tributaria. Os créditos nao sao
liquidos e certos, mas tao somente uma operagao que, escrituralmente, se configura

como uma compensagao entre créditos liquidos e certos.
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Os sistemas tributarios também divergem sobre quais créditos devem ser
aproveitados. Existem dois modos principais: a) crédito fisico e b) crédito financeiro.
No crédito fisico, autoriza-se o creditamento de todos impostos pagos nos insumos
utilizados diretamente na fabricagcao, industrializacdo ou comercializagao de
determinada mercadoria ou produto. No crédito financeiro, admitem-se os créditos
decorrentes de todas as despesas envolvidas no processo produtivo de determinada
mercadoria. No caso da inclusao dos créditos decorrentes de bens do ativo fixo,
teremos o denominado IVA-Produto. A manutengao dos créditos de maquinas € uma
forma de incentivo ao capital produtivo e ao investimento privado.

O STJ tem mantido o entendimento que as operagées com insumos, inclusive
de refrigerantes, asseguram a manutengao do ICMS pago nas operagdes anteriores
quando destinadas a ZFM. Tal compreensao se ampara no previsto no Ato das
Disposicoes Constitucionais e Transitérias (ADCT). Desse modo, além dos incentivos
fiscais nos tributos federais, os refrigerantes dispdem da possibilidade de utilizagao
de beneficios estaduais. O Decreto n. 288/67 do estado do Amazonas garante a
isencao nessas operagdoes com a ZFM.

Ocorre tal questao vem sendo objeto de intensa discussao apos a decisao do
Tribunal de Impostos e Taxa de Sao Paulo (TIT/SP) a respeito dos créditos de ICMS
dos refrigerantes que sao encaminhados da ZFM para o estado de Sao Paulo. Como
nao ha cobranga de ICMS pelo estado do Amazonas, em razao da isengao, também
nao ha recolhimento de ICMS. Logo, se nao ha recolhimento de ICMS, também nao
ha motivo para utilizacdo de créditos, segundo o raciocinio adotado na decisdo (SAO
PAULO, 2022, online). Numa circunstancia muito semelhante a vislumbrada no caso
do IPI, a decisao vai de encontro a uma grande vantagem tributaria que tém os

produtores de refrigerante.

5.4.3 A substituicao tributaria no ICMS

O texto constitucional autoriza a possibilidade de substituigao tributaria para
frente, situagao em que se pode atribuir ao responsavel a obrigagao de pagamento
de imposto ou contribuigao sobre fato gerador presumido. Determina o art. 155, § 7°

da CF/88 que: “a lei podera atribuir a sujeito passivo de obrigagao tributaria a
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condicao de responsavel pelo pagamento de imposto ou contribuigcao, cujo fato
gerador deva ocorrer posteriormente, assegurada a imediata e preferencial
restituicao da quantia paga, caso nao se realize o fato gerador presumido”.

O Superior Tribunal de Justica (STJ) e o STF confirmaram a
constitucionalidade do dispositivo no Recurso Especial® n. 89.630/PR e no Recurso
Extraordinario'® n. 213.396/SP. Paradigmatico é o voto do relator, Ministro Ary
Pargendler, ao defender o instituto da substituicao tributaria.

A determinacgao da base de calculo encontra-se preceituada no art. 10, da Lei
Complementar n. 87/96 (“Lei Kandir"), que determina: “art. 10. E assegurado ao
contribuinte substituido o direito a restituigao do valor do imposto pago por for¢a da
substituicao tributaria, correspondente ao fato gerador presumido que nao se
realizar".

Este dispositivo implica uma duplice eficacia. De um lado, se houver
confirmagao do fato gerador presumido, entao a base de calculo se torna definitiva,
nao mais podendo ser questionada. Assim, o STF entendeu no julgamento da Agao
Direita de Inconstitucionalidade (ADI)'" n. 1.851/2002, que julgou definitiva a base de
calculo utilizada na cobranga do fato gerador presumido, nao podendo mais ser
questionada a sua legitimidade.

No entanto, no caso de nao concretizagao do fato gerador presumido é
determinada a restituicao do valor pago antecipadamente. A norma nao explicita,
contudo, como proceder no caso de realizagao do fato gerador presumido, com valor
praticado inferior ao cobrado antecipadamente.

A titulo de exemplo, apresenta-se a base de calculo da substitui¢ao tributaria
no ICMS, conforme determinado pelo art. 8°, da Lei Complementar n. 87/96, que

dispoe que, no caso:

9 Recurso Especial é uma espécie recursal cabivel quando o recorrente tem a intengao de se insurgir
contra decisao proferida por Tribunal de Justi¢ca ou Tribunal Regional Federal com o fundamento de
violagao a legislagao ordinaria federal ou uso de interpretagdo divergente da utilizada por outro
tribunal de hierarquia igual ou superior. Tem previsao no artigo 105 da Constituigao Federal.

10 Recurso Extraordinario é uma espécie recursal cabivel quando o recorrente tem a intengdo de se
insurgir contra decisao proferida por Tribunal de Justica, Tribunal Regional Federal ou pelo Superior
Tribunal de Justica, com o fundamento de violagao a Constituigao Federal. Tem previsao no artigo
102 da Constituigao Federal.

T A Acdo de Direta de Inconstitucionalidade é um tipo de agdo em que o objetivo é contestar a
constitucionalidade de um ato normativo. E apresentada perante o STF e seu julgamento tem efeito
no Brasil inteiro, e ndo apenas para as partes envolvidas.
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a) de operagdoes ou prestagdes antecedentes ou concomitantes a base de
calculo sera o valor da operagao ou prestagao praticado pelo contribuinte
substituido;

b) de operagdes ou prestagoes subsequentes sera resultado do somatério das
seguintes parcelas:

a) o valor da operagao ou prestagao propria realizada pelo substituto tributario
ou pelo substituido intermediario;

b) o montante dos valores de seguro, de frete e de outros encargos cobrados ou
transferiveis aos adquirentes ou tomadores de servigo;

c) a margem de valor agregado, inclusive lucro, relativa as operagdes ou

prestagoes subsequentes.

A base de calculo na substituicao tributaria sera o valor da operagao ou o
preco do servigo praticado pelo contribuinte substituido. No caso de substituigao
regressiva, ou “para tras", e na concomitante sera o valor ou prego efetivamente
praticados, visto que se referem a operagoes e prestacgoes ja praticadas. Nesse caso,
nao se cogita a existéncia de pagamento a maior ou a menor que o devido na
operacao tributada.

No caso de substituigao tributaria progressiva ou “para a frente"”, a base de

calculo sera verificada pelo somatério das seguintes parcelas:

a) o valor da operagao ou prestagao propria realizada pelo substituto tributario
ou pelo substituido intermediario;

b) o montante dos valores de seguro, de frete e de outros encargos cobrados ou
transferiveis aos adquirentes ou tomadores de servigo;

c) a margem de valor agregado (MVA), inclusive lucro, relativa as operagdes ou

prestagoes subsequentes.

Note-se que, nesse caso, o calculo nao é simples, dado que se refere a um fato
gerador presumido, em que o contribuinte tera de presumir o valor ou prego que sera
praticado. Nesse sentido, de fundamental importancia é o conceito de MVA, que
devera ser somado a todos os custos e despesas que comporao o prego final,

incluindo-se seqguro, frete e demais encargos.
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Para fins de determinagao da base de calculo na substituicao tributaria,
aplicar-se-a o pregco ao consumidor final usualmente praticado no mercado
considerado, relativamente ao servi¢o, a mercadoria ou sua similar, em condigdes de
livre concorréncia. No caso de substituicao tributaria “para a frente", poderao ser
tomados os valores geralmente aplicados a definicao da margem de valor agregado.

O protocolo n. 11/91 estabelece a sistematica padrao de substituicao
tributaria adotada para refrigerantes. O imposto retido pelo contribuinte substituto
serd calculado sobre o valor total da nota fiscal e sera adicionada a parcela resultante
da aplicacao do percentual de até 40% (quarenta por cento), quando se tratar de
refrigerante em garrafa com capacidade igual ou superior a 600 mililitros. Sera 100%
(cem por cento), quando se tratar de refrigerante pré-mix ou post-mix, e de agua
mineral, gasosa ou nao, ou potavel, naturais, em copos plasticos e embalagem
plastica com capacidade de até 500 mililitros (CONFAZ, 1991, online).

O regime da substituicao tributaria dos refrigerantes se encontra também
estabelecido no protocolo ICMS n. 10/92, que dispde sobre a substituigao tributaria
nas operagdoes com cerveja, chope, refrigerante e xarope ou extrato concentrado
destinado ao preparo de refrigerante em maquina pré-mix ou post-mix.

O protocolo se aplica aos estados de Alagoas, Amazonas, Acre, Amapa, Bahia,
Ceard, Maranhao, Para, Paraiba, Piaui, Pernambuco, Rio Grande do Norte, Sergipe e
Tocantins. O regime se aplica também a saidas relativas a xarope ou extrato
concentrado destinado ao preparo de refrigerante em maquina pré-mix ou post-mix.

O imposto retido pelo contribuinte substituto sera calculado sobre o valor total
da nota fiscal e sera adicionada a parcela resultante da aplicagao do percentual de
até 140%, no caso dos refrigerantes.

Observa-se que a sistematica é bem rigorosa no que tange aos refrigerantes,
no entanto, ha criticas por parte da Associagao dos Fabricantes de Refrigerantes do
Brasil (AFREBRAS) de que tal regime prejudica apenas o pequeno fabricante.
Segundo a associagao, em razao da logistica adotada pelas multinacionais, o
produto sai isento da ZFM e cheios de crédito de ICMS, em razao da suspensao de
90,25% no estado de origem (2021, online). Dessa forma, a regra da sistematica ora
apresentada se aplica apenas ao pequeno fabricante de escala local, que termina

sendo desprivilegiado em razao da medida.
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5.5 CONSIDERAGOES FINAIS

O uso da extrafiscalidade tem sido considerado um importante instrumento
para auxiliar politicas publicas de promocao da saude e alimentar. Os refrigerantes
tém recebido especial atencao, pelos seus efeitos danosos a saude.

O tratamento juridico dos refrigerantes ainda se depara com importantes
problemas de concentragao e posicao dominante, de algumas grandes
multinacionais. Nesse sentido, a tributacao dos refrigerantes pelo IPl segue a
sistematica da Lei n. 13.097/2015, além de ser fortemente impactada pelo regime
fiscal diferenciado existente na ZFM. De modo, paradoxal a aplicagao de aliquotas
elevadas ao insumo do refrigerante implicava em vantagens tributarias para o
produto. O Decreto n. 11.052 de 28 de abril de 2022, que reduziu para 0% a aliquota
dos concentrados de refrigerantes, terminando com a possibilidade de
aproveitamento de créditos de IPl € matéria pendente de apreciagao no STF pela ADI
n. 7153.

Em relagao ao regime de tributagao pelo PIS/COFINS, nao existe regime
cumulativo em se tratando de refrigerantes, haja vista que o desconto do crédito
sempre sera possivel, mediante uso do método subtrativo indireto. A sistematica de
tributacao foi apelidada de “tributacao bifasica”, restrito as bebidas frias. De modo
geral, a sistematica de tributagao de PIS/COFINS, tende a ser menos onerosa que a
sistematica nao-cumulativa padrao, apesar da aliquota mais elevada. Novamente se
verifica um tratamento fiscal mais favorecido para um produto prejudicial a saude.

As aliquotas estaduais de ICMS dos refrigerantes em estados importantes,
recebem uma incidéncia pela aliquota normal, quando deveriam receber a incidéncia
pela aliquota majorada.

O STJ tem mantido o entendimento que as operagées com insumos, inclusive
de refrigerantes, asseguram a manutengao do ICMS pago nas operagoes anteriores
quando destinadas a ZFM. Tal compreensao se ampara no previsto no ADCT. Desse
modo, além dos incentivos fiscais nos tributos federais, os refrigerantes dispdem da
possibilidade de utilizagao de beneficios estaduais. O Decreto n. 288/67 do estado

do Amazonas garante a isengao nessas operagoes com a ZFM.
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De modo geral, deve-se analisar a adequagcao de um regime tributario
incentivado ou nao gravoso para esta bebida prejudicial a saude, o que estimula o
debate pela revisao do atual regime tributario dos refrigerantes.

E importante mencionar ainda que, dentre o espectro de bebidas agucaradas
existente atualmente, optou-se por realizar um recorte especifico para os
refrigerantes, nos quais se vislumbra o maior numero de inconsisténcias
concernentes a tributagao. Néctares e refrescos possuem sistematicas de tributagao
completamente diferentes, que serao analisadas em projetos futuros.

No entanto, a anadlise realizada, embora restrita aos refrigerantes, ja é
impactante o suficiente para demonstrar o desalinhamento do Sistema Tributario
Nacional com a as prioridades de Saude Publica. Observou-se uma série de
vantagens no contexto de tributagao aplicavel aos refrigerantes, apesar dos

maleficios que este produto traz a saude humana.

REFERENCIAS

ACT. Nota de repudio aos subsidios fiscais para refrigerantes pelo decreto n.
10.254/2020, online, 2020. Disponivel em: https://actbr.org.br/post/nota-de-
repudio-aos-subsidios-fiscais-para-refrigerantes-pelo-decreto-n-
102542020/18318/. Acesso em: 6 fev. 2022

AFREBRAS. Afrebras pede fim da substituigao tributaria para setor de bebidas do
PR. Portal de Bebidas Brasileiras, 10 de maio de 2021. Disponivel em:
https://afrebras.org.br/noticias/afrebras-pede-fim-da-substituicao-tributaria-
para-o-setor-de-bebidas-do-parana/ Acesso 05 set. 2022.

ALVES, Oreniva Patricia dos Santos. PIS e COFINS. In: GUERRA, Felipe.
Contabilidade, Auditoria e Gestao Tributaria. Fortaleza: Repartse Tecnologia, 2020,
p. 284.

BRASIL, Congresso Nacional. Constituigao da Republica Federativa do Brasil. Diario
Oficial da Uniao, 5 out. 1988. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm. Acesso em: 17
ago. 2022.

BRASIL, Congresso Nacional. Lei n. 13.097 de 19 de janeiro de 2015. Diario Oficial
da Uniao, 20 jan. 2015. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_at02015-2018/2015/1ei/113097.htm. Acesso
em: 17 ago. 2022



128 | Bebidas adogadas: da economia a saude publica

BRASIL, Ministério da Agricultura Pecuaria e Abastecimento. Portaria n® 123 de 13
de maio de 2021. Diario Oficial da Uniao 14 maio 2021. Disponivel em
https://in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-mapa-n-123-de-13-de-maio-de-2021-
319830736. Acesso 18 ago. 2022.

BRASIL, Presidéncia da Republica. Decreto n. 7.212 de 15 de junho de 2010. Diario
Oficial da Uniao, 16 jun. 2010. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2010/decreto/d7212.htm.
Acesso em: 17 ago. 2022.

BRASIL, Presidente da Republica. Decreto n. 9.580 de 22 de novembro de 2018.
Diario Oficial da Uniao, 23 nov. 2018. Disponivel em
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2018/decreto/D9580.htm.
Acesso em: 17 ago. 2022

BRASIL, Presidéncia da Republica. Decreto n® 11.052 de 28 de abril de 2022.
Diario Oficial da Uniao, 28 abr. 2022. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2022/decreto/D11052.htm.
Acesso em: 17 ago. 2022

BRASIL, Receita Federal. Tabela de incidéncia do imposto sobre produtos
industrializados 2022, 2022, online. Disponivel em:
https://www.gov.br/receitafederal/pt-br/acesso-a-
informacao/legislacao/documentos-e-arquivos/tipi.pdf. Acesso em :17 ago. 2022

BRASIL, Supremo Tribunal Federal. Recurso Extraordinario n. 592.891. Relatoria
da Ministra Rosa Weber. Julgamento em 25 abr. 2019. Diario de Justi¢a de 20 de
setembro de 2019.

CALIENDO, Paulo. Curso de direito tributario. 2. ed. Sao Paulo: Saraiva Educagao,
2019.

CASTRO, Eduardo Moreira Lima Rodrigues; LUSTOZA, Helton Kramer; GOUVEA,
Marcus de Freitas. Tributos em espécie. 2. ed. Salvador: JusPodvin, 2015.

CERVIERI JUNIOR, Osmar. Panoramas setoriais 2030: bebidas nio alcodlicas. In:
Panoramas setoriais 2030: desafios e oportunidades para o Brasil. Rio de Janeiro:
Banco Nacional de Desenvolvimento Econdémico e Social, 2017.

CONFAZ. Protocolo ICMS n. 11/91. Diario Oficial da Uniao, de 23 de maio de 1991.

GRUPENMACHER, Betina Treiger. Das exoneragoes tributarias. Incentivos e
beneficios fiscais. In: GRUPENMACHER, B. T.; CAVALCANTE, D. L.; RIBEIRO, M. F.;
QUEIROZ, M.E. Novos horizontes da tributagao: Um dialogo luso-brasileiro.
Coimbra: Almedina, p. 9-94, 2012.



Paulo Anténio Caliendo Velloso da Silveira et al. | 129

PAULSEN, Leandro. Curso de direito tributario completo. 8. ed. Sao Paulo: Saraiva,
2017.

RIO GRANDE DO SUL, Governo do Estado. Decreto n. 37.699, de 26 de agosto de
1997. Diario Oficial do Estado, 27 ago. 1997. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2018/decreto/D9580.htm.
Acesso em: 2 set. 2022

SAO PAULO, Tribunal de Impostos e Taxas. Recurso Especial n. 4037415-4.
Relatoria do Ministro Edson Aurélio Corazza. Julgamento em 24 de margo de 2022.

SIERRA SERVICES INC.; SUPPLY CHAIN MANAGEMENT CENTER (SCMC). Breaking
Down the Chain: Guide to the Soft Drink Industry, online, 2011. Disponivel em:
http://www.foodpolitics.com/wp-
content/uploads/SoftDrinkindustryMarketing_11.pdf. Acesso em: 1 fev. 2022.

VALENTE JUNIOR, A.S.; ALVES, F.C.D.; SANTOS, L.S. Bebidas nao alcoolicas:
segmento de refrigerantes. Caderno Setorial ETENE, v. 1, n. 2, 2016, p. 2.

WORLD HEALTH ORGANIZATION. Fiscal policies for diet and prevention of
noncommunicable diseases: technical meeting report. 2016. Disponivel em:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250131/9789241511247-
eng.pdf;jsessionid=F5B0877D3B77D2FE841C61817FAE835C?sequence=1.
Acesso em: 18 maio 2022.


https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250131/9789241511247-eng.pdf;jsessionid=F5B0877D3B77D2FE841C61817FAE835C?sequence=1
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250131/9789241511247-eng.pdf;jsessionid=F5B0877D3B77D2FE841C61817FAE835C?sequence=1




6. EFEITO DAS BEBIDAS ADOGADAS SOBRE A MORBIMORTALIDADE DAS DOENGAS
CRONICAS

d https://doi.org/10.36592/9786554600248-06

Leonardo Pozza dos Santos
Felipe Mendes Delpino
Monica Cattafesta

Renata Moraes Bielemann

RESUMO

As bebidas adogadas com agucar estao entre os itens alimentares mais associados
a problemas de saude, especialmente as doencgas cronicas nao transmissiveis
(DCNT). Com isso em mente, o objetivo do presente capitulo é descrever a literatura
cientifica, por meio de uma revisao sistematica e meta-analise, a partir de estudos
longitudinais que tenham investigado a associagao entre o consumo dessas bebidas
e obesidade, diabetes, doenga coronariana e acidente vascular cerebral (AVC). Ao
todo, foram encontrados 27 estudos, sendo 90% deles conduzidos em paises de alta
renda, sobretudo com o diabetes como desfecho. A meta-analise mostrou que o alto
consumo de bebidas adogadas com agucar pode aumentar o risco de diabetes em
30%, de obesidade em 17%, de doenga coronariana em 15% e de AVC em 10%.
Portanto, os referidos achados sao de extrema importancia, visto que reforgam, com
critério cientifico, a relagao das DCNT com o consumo das bebidas adogadas.
Palavras-chave: Bebidas adogcadas com acucar. Doenga cronica. Revisao.

Metanalise. Risco relativo.

6.1 INTRODUGAO

As bebidas adogadas com acgucar estao entre os itens alimentares mais
associados a problemas de saude, especialmente as doengas cronicas nao
transmissiveis (DCNT) (IMAMURA et al., 2015; MALIK et al., 2010). Em 2010, por

exemplo, quase 200 mil mortes ao redor do mundo foram atribuidas ao consumo
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dessas bebidas. Um quarto dessas fatalidades foram registradas em paises de renda
média ou baixa, sendo o diabetes tipo 2 a principal causa delas (SINGH et al., 2015).

Embora diversas pesquisas tenham observado uma associagao entre o alto
consumo de bebidas adogadas com agucar e o maior risco de doengas relacionadas
a obesidade, os efeitos da ingestao desse tipo de bebidas na ocorréncia de algumas
DCNT parecem ser explicados apenas parcialmente pela presenca de obesidade
(IMAMURA et al., 2015).

Diante do cenario acima, torna-se pertinente compreender a forga, a
consisténcia e o efeito dose-resposta da associagao entre a ingestao de bebidas
adogadas com agucar e a ocorréncia de desfechos relacionados a saude, uma vez
que a tomada de decisdes em politicas publicas deve ser orientada por essas
informacgoes, a exemplo de propostas de sobretaxa sobre a venda dessas bebidas.
Além do mais, mesmo com o crescente numero de publicagdes cientificas a respeito
da associagao entre bebidas adogadas com acgucar e as DCNT nos ultimos anos,
observa-se uma heterogeneidade nos resultados de tais estudos.

Com o objetivo de preencher essa lacuna do conhecimento, o presente
capitulo apresenta a literatura cientifica existente sobre estudos longitudinais que
tenham investigado a associagao entre o consumo de bebidas adogadas com agucar
e quatro diferentes DCNT: obesidade, diabetes, doenga coronariana e acidente
vascular cerebral (AVC). Essas doencas foram escolhidas pela alta ocorréncia na
populagao e pelo grande impacto sobre a saude publica, além de serem mais
estudadas no contexto da ingestao das referidas bebidas.

No decorrer deste capitulo serao apresentadas as estratégias de busca da
literatura adotadas para a localizagao de estudos que tenham investigado a
associagao entre o consumo de bebidas adogadas e as doengas cronicas
supracitadas. Além disso, foi elaborado um resumo dos estudos incluidos no
processo de revisao e apos os resultados obtidos a partir de uma meta-analise

conduzida com o intuito de obter medidas de efeitos agrupadas.
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6.2 ESTRATEGIAS DE BUSCA DA LITERATURA CIENTIFICA

A busca de dados foi realizada mediante a utilizagdo de descritores
relacionados as bebidas adocadas e as quatro doencas avaliadas (obesidade,
diabetes, doenca coronariana e AVC). Para isso, foram realizadas buscas, sem
restricao de idioma ou ano de publicagao, em seis bases de dados: Pubmed, Lilacs,
Web of Science, Cochrane, Embase e Scopus. Foram incluidos estudos longitudinais
que avaliaram o consumo de bebidas adogadas em associagao com o risco de, pelo
menos, uma das quatro doengas supracitadas em adultos.

Todo o processo de revisao, selecao e avaliagao de qualidade dos estudos foi
conduzido, de forma independente, por dois revisores treinados, sendo as
discordancias resolvidas por um terceiro revisor. A revisao seguiu as recomendagoes
do Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses (PRISMA)
(PAGE et al., 2021) e foi cadastrada em um repositério internacional de revisoes
sistematicas (PROSPERO), sob nimero de protocolo CRD42021234206.

6.3 COMO A LITERATURA CIENTIFICA MOSTRA SEUS DADOS

Foram encontrados 27 estudos sobre a tematica abordada. Dentre eles,
nenhum foi conduzido em paises de baixa renda, trés em paises de média renda e os
demais em paises de alta renda (Tabela 1). A maioria dos artigos avaliou o diabetes
mellitus tipo 2 como principal desfecho, sendo que 80% deles incluiram mais de 10
mil participantes. Metade dos estudos apresentou menos de 10 anos de
acompanhamento, ao passo que 20% exibiram tempo superior a 20 anos. A maioria
dos estudos foram publicados entre os anos de 2010 e 2020 e, no total, foram
conduzidos em 12 paises, sendo pouco mais da metade nos Estados Unidos da
América. Cerca de um a cada quatro estudos alcangaram qualidade mediana na
escala Newcastle-Ottawa Scale (NOS) (WELLS et al., 2000), enquanto o restante

obteve alta qualidade.
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Tabela 1 — Caracteristicas dos 27 artigos selecionados na revisao sistematica sobre
a associacao longitudinal entre consumo de bebidas adocadas e doengas cronicas
nao transmissiveis em adultos

Categoria Numero de estudos Y%

Ano de publica¢io

Entre 2000 ¢ 2010 7 25,9
Entre 2010 € 2020 20 74,1
Regido

América dro Norte 15 55,6
Europa e Asia Central 6 22,2
Sul da Asia ou Asia Oriental e Pacifico 5 18,5
América Latina e Caribe 1 3,7
Nivel de renda do pais

Alta 24 88,9
Média 3 11,1
Género

Masculino 2 7,4
Feminino 7 25.9
Ambos 18 66,7
Tamanho da amostra

<10,000 5 18,5
10,000 — 50,000 13 48,2
>50,000 9 33,3
Tempo de acompanhamento

Até 10 anos 13 48,2
10 a 20 anos 9 33,3
Mais de 20 anos 5 18,5
Desfecho

Diabetes 15 55,6
Obesidade 4 14,8
Doengas coronarianas 3 11,1
Acidente vascular cerebral 5 18,5
Avaliacio de qualidade (Escala Newcastle-Ottawa)

Média 6 22,2
Alta 21 77,8
Total 27 100,0

Fonte: os autores.

6.4 EFEITO DO CONSUMO DE BEBIDAS ADOGADAS NAS DOENGAS CRONICAS

O efeito das bebidas adogadas nas doengas cronicas foi avaliado por meio de
meta-analise, um tipo de analise estatistica que integra os resultados de dois ou
mais estudos independentes relacionados a uma pergunta de pesquisa. Dessa

forma, resultados de quatro estudos para consumo leve a moderado de bebidas
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adocgadas e dois para consumo elevado mostraram um aumento de risco médio de
obesidade de 17% em comparagao ao grupo com menor ou henhum consumo de
bebidas adocgadas. Para diabetes, pode-se observar um efeito dose-resposta entre o
consumo de bebidas adogadas e o risco de desenvolvimento da doenga, ao passo
gue um consumo leve ou moderado aumentou o risco em 20% e o consumo elevado

em mais de 30% (Figura 1).
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Figura 1 — Efeito combinado para a associagao entre ingestao de bebidas adocadas
e obesidade e diabetes entre adultos

Obesidade

Estudo Risco Relativo RR 95%-Cl Peso
Consumo baixo/moderado
Dhingra et al., 2007 = 1.23 (1.02-1.48) 11.0%
Boggs et al., 2013 3 1.08 (0.98-1.20) 26.9%
Shin et al., 2018 ——— 1.25 (1.14-1.37) 29.9%
Garduno-Alanis et al., 2020 B 1.16 (1.06-1.26) 32.3%
Modelo de efeitos aleatérios | e Gratl s i
Heterogeneity: / Yo, P =

0.8 1 1.25
Estudo Risco Relativo RR 95%-Cl Peso
Consumo elevado
Dhingra et al., 2007 = 1.29 (1.05-158) 31.3%

Boggs et al., 2013 2 (1.00-1.25) 68.7%

-‘-.‘—

Modelo de efeitos aleatorios
Heterogeneity: I2 =30%, p =023

1.17 (1.03 -1.33) 100.0%

0.75 1 15

Diabetes

Estudo Risco Relativo RR 95%-Cl Peso

Consumo baixo/moderado

Schulze etal, 2004 i ——%—— 183 (1.42-236) 42%
Montonen et al., 2007 H 0.85 (0.42-173) 08%
Palmer et al., 2008 S B 111 (096-1.28) 7.8%
Odegaard et al., 2010 (L 134 (1.18-153) 8.4%
de Koning et al, 2011 - 1.16 (1.08-1.25) 11.0%
Eshaketal., 2013 —E— 1.05 (0.87-127) 6.0%
Fagherazzi et al., 2013 — 1.30 (1.02-1.66) 45%
Romaguera et al, 2013 ——'— 1.29 (1.02-163) 47%
O'Connor etal., 2015 — 1.14 (1.00-1.30) 8.3%
Micha et al,, 2017 —— 127 (1.11-146) 8.1%
Papier et al., 2017 — = — 1.18 (1.00-1.39) 69%
Drouin-Chartier et al., 2019 1= 1.15 (0.98-1.35) 7.1%
Hirahatake et al., 2019 § 1.06 (1.02-1.11) 12.2%
Stern etal., 2019 .- 1.27 (1.16-1.39) 10.2%
Modelo de efeitos aleatorios < 1.20 (1.13-1.28) 100.0%

Heterogeneity: I2 =70%, p<0.01
05

Estudo

Consumo elevado
Montonen et al., 2007
Palmeret al., 2008
Eshaketal, 2013
Papieretal., 2017
Hirahatake et al., 2019
Stern et al., 2019

Modelo de efeitos aleatorios

Risco Relativo

Heterogeneity: 2= 0%, p =0.59
05

Fonte: os autores.

RR 95%-ClI
1.60 (0.93-2.76)
1.24 (1.06 -1.45)
1.31 (0.95-1.80)
1.69 (1.25-2.29)
1.27 (0.93-1.74)
1.32 (1.17 - 1.49)

Peso

2.4%
28.4%
6.8%
7.6%
7.1%
47.7%

1.32 (1.22 - 1.44) 100.0%
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No que tange a doenga coronariana, apenas trés estudos forneceram dados.
Os resultados evidenciaram um risco elevado em 15% para o desenvolvimento da
doencga. Ja com relagao ao AVC, apenas o consumo leve ou moderado foi associado
a doenca (10%). O consumo elevado nao foi estatisticamente associado ao AVC,

possivelmente, pelo baixo nimero de estudos incluidos (Figura 2).

Figura 2 — Efeito combinado para a associagao entre ingestao de bebidas adogadas
com agucar e doenga coronariana e acidente vascular cerebral em adultos

Doenga coronariana

Estudo Risco Relativo RR 95%-Cl Peso
Consumo baixo/moderado

Fung et al., 2009 _ 1.23 (1.06-143) 19.1%
de Koning et al., 2012 — 1.19 (1.11-1.28) 38.0%
Keller et al., 2020 —-'-— 1.08 (1.02-1.14) 429%
Modelos de efeitos aleatdrios o 1.15 (1.06 - 1.25) 100.0%

I 1 1
0.8 1 1.25

Heterogeneity: 12 =66%, p =0.06

Acidente vascular cerebral

Estudo Risco Relativo RR 95%-Cl Peso
Consumo baixo/moderado )

Bernstein etal., 2012 |—'°'— 112 (1.02-1.23) 30.0%
Eshaketal, 2012 —a 0.97 (0.87-1.08) 26.5%
Larssonetal., 2014 T 1.12 (0.98-1.27) 22.3%
Pase etal., 2017 — 122 (0.77-1.94) 29%
Pacheco et al., 2020 — 121 (1.04-1.41) 18.2%
Modelos de efetos aleatérios -t 1.10 (1.01-1.19) 100.0%
Heterogeneity: P= 43%,p =014 ' '

0.75 1 15

Estudo Risco Relativo RR 95%-Cl Peso
Consumo elevado

Eshaketal,, 2012 —a 0.92 (0.75-1.13) 40.8%
Larssonetal., 2014 — 1.19 (1.04-1.36) 51.7%
Pase etal., 2017 —r 0.88 (0.42-184) 7.5%
Modelos de efeitos aleatorios ~ip——- 1.05 (0.84 - 1.30) 100.0%
Heterogeneity: P= 56%, p = 0.16 ' l

05 1 2

Fonte: os autores.
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6.5 CONSIDERAGOES FINAIS

Observou-se no projeto “Avaliagao do impacto da taxagao de bebidas
adogadas no Brasil" que o alto consumo de bebidas adogadas com agucar pode
aumentar o risco de diabetes em 30%, de obesidade em 17%, de doenga coronariana
em 15% e de AVC em 10%.

Destaca-se o critério cientifico adotado na presente investigagao, uma vez
que este envolveu importantes bases de dados para a area de saude, considerou
estudos com delineamento longitudinal e possibilitou a realizagao da meta-analise
dos dados. Ademais, ressalta-se que os achados refletem uma discussao
relativamente recente na literatura, uma vez que aproximadamente 80% dos estudos
foram publicados a partir de 2010.

Portanto, os resultados do presente projeto sao de extrema importancia, visto
que reforgam, com critério cientifico, a relagao das DCNT com o consumo das

bebidas adogadas com acgucar.
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RESUMO

No Brasil, os efeitos de uma possivel sobretributagao de bebidas adogadas na saude
da populagao ainda sao pouco conhecidos. Por essa razao, neste capitulo, foram
utilizadas estimativas de risco relativo, prevaléncias de consumo e de obesidade,
diabetes, doenga coronariana e acidente vascular cerebral, informagdes de
hospitalizagoes e calculos de elasticidade-pre¢o da demanda para avaliar o impacto
da taxagao de tais bebidas nas doencas cronicas. Assim, foi identificado que 6,1% da
populagao brasileira consome, pelo menos, uma porcao de bebidas adogadas
diariamente. Além disso, observou-se que um incremento da taxagao dessas bebidas
em 10% poderia reduzir o seu consumo em até 14%. Caso fosse aplicada essa
sobretaxa, a partir da redugao estimada de consumo, cerca de 80 mil casos de
doencas cronicas teriam sido evitados em 2019. Isto posto, vé-se a importancia da
taxacao das bebidas adogadas na construgcao de politicas publicas no pais,
especialmente como estratégia de prevencao de doengas cronicas.

Palavras-chave: Bebidas adogadas com agucar. Doenca conica. Prevaléncia. Risco

atribuivel. Avaliagao do impacto na saude.

7.1 INTRODUGAO

As doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT) sao altamente prevalentes na
populagao brasileira (THEME FILHA et al., 2015). Além disso, desde meados da
década de 1970 até meados da década de 2000, tem sido observada uma redugao na
compra de alimentos tradicionais basicos, como arroz, feijao e hortalicas, e um

aumento na aquisicao de produtos ultraprocessados. Essa mudanga nos habitos
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alimentares, entre outras consequéncias, tem provocado uma maior ingestao de
gorduras saturadas, sédio e agucares livres (IBGE, 2020).

Entre os produtos ultraprocessados que passaram a ser consumidos com
maior frequéncia, encontram-se as bebidas adogadas com acucar, que incluem os
refrigerantes, néctares e refrescos. Tais bebidas apresentam alta concentragao de
agucares livres na composigao, contribuindo para o aparecimento de problemas de
saude, como a obesidade e o diabetes. Com esse problema em vista, o Brasil
estabeleceu como meta, no Plano de Agoes Estratégicas para o Enfrentamento das
DCNT no Brasil 2021-2030, reduzir em 30% o consumo regular de bebidas adogadas
até o fim dessa década, cuja prevaléncia era de 15% em 2019 (BRASIL, 2021).

No referido plano estao previstas agcdes como a promoc¢ao de subsidios
técnico-cientificos e politicos para apoiar a elaboragcao de medidas regulatorias e
fiscais para reduzir o consumo de alimentos ultraprocessados e o desenvolvimento
de estratégias voltadas a reducao do consumo de sal e de agucar adicionados
(BRASIL, 2021). Embora nao haja mengao direta ao assunto no plano brasileiro,
alguns paises tém adotado a sobretaxa na comercializagao de bebidas adogadas
com agucar como estratégia para o enfrentamento das consequéncias da alta
ingestao dessas bebidas sobre a saude populacional (ANDREYEVA et al., 2022).

Pelo menos 45 paises ao redor do mundo apresentam politicas para a
sobretaxa de bebidas adogadas com agucar, sejam em nivel nacional ou em menor
abrangéncia. Os resultados de tais medidas tém mostrado uma diminuigao média de
15% nas vendas dessas bebidas (ANDREYEVA et al., 2022). No Brasil, os possiveis
efeitos de tal tributacao sobre o consumo de bebidas adogadas, os resultados na
saude da populagao e os possiveis impactos sobre a economia nacional ainda sao
pouco conhecidos.

Diante do cenario supracitado, ao considerar a associagao entre a ingestao de
bebidas adogadas com acgucar e a ocorréncia de obesidade, diabetes, doenga
coronariana e acidente vascular cerebral (AVC), conforme demonstrado em capitulo
anterior, os topicos a seguir abordarao o impacto de uma possivel sobretaxa sobre
essas bebidas na ocorréncia de doengas crbénicas no Brasil. Para tanto, foram
utilizadas estimativas de risco relativo obtidas da literatura, prevaléncias de

consumo e de cada uma das doencas avaliadas por inquéritos de abrangéncia
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nacional em anos pré-pandemia, informagoes de hospitalizagdes acessadas no
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salde (DATASUS) e célculos de
elasticidade para a simulagao da redugao do consumo, considerando o aumento no

preco de comercializagao dessas bebidas.

7.2 FREQUENCIA DE CONSUMO DE BEBIDAS ADOGADAS NO BRASIL

Ao longo dos anos, os inquéritos brasileiros possibilitaram o
acompanhamento das mudancgas alimentares ocorridas no pais, com destaque para
a Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF), a Pesquisa Nacional de Saude (PNS) e
o Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protegao para Doengas Cronicas nao
Transmissiveis por Inquérito Telefonico (Vigitel). A POF, em especial, é a principal
fonte de informacao do consumo alimentar dos brasileiros, visto a possibilidade de
avaliagcao do consumo alimentar individual. Mediante sua ultima edicao, a Analise do
consumo alimentar pessoal no Brasil de 2017-2018, é possivel avaliar o perfil de
consumo da populagao brasileira com 10 anos ou mais de idade (IBGE, 2020).

A POF 2017-2018 é a sexta edicao do referido inquérito,?? realizada pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) sobre orcamentos familiares. E
importante ressaltar que apenas nas duas Ultimas edigées (POF 2008-2009 e POF
2017-2018) foi possivel realizar a avaliagao individual do consumo alimentar, posto
que as edicoes anteriores focavam apenas na disponibilidade domiciliar de
alimentos.3? Assim, os dados referentes ao modulo de consumo alimentar pessoal
da POF foram coletados em uma subamostra dos domicilios investigados em 2017-
2018, disponibilizando dados do consumo alimentar individual de 34.003 moradores,
0s quais sao representativos para toda a populagao brasileira (IBGE, 2020).

Os primeiros dados da POF 2017-2018 indicam que, embora o brasileiro ainda

mantenha um padrao alimentar tradicional a base de arroz, feijao, carne e café, com

29 A ordem das pesquisas realizadas pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) foram:
Estudo Nacional de Despesa Familiar (ENDEF) 1974-1975, Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF)
1987-1988, POF 1995-1996, POF 2002-2003, POF 2008-2009 e POF 2017-2018, sua ultima edigao.

30 Na POF 2008-2009, o consumo alimentar individual foi coletado por registros alimentares de dois
dias nao consecutivos, ja a POF 2017-2018 realizou-se por recordatério de 24 horas. Apesar dessa
diferenca de instrumento, ambas permitem avaliar e comparar mudangas do consumo alimentar no
Brasil.
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excecgao desse ultimo, houve grande redugao no consumo de tais itens, sobretudo de
feijao, além do baixo consumo de frutas e laticinios. A respeito do consumo de
bebidas acgucaradas, a POF 2017-2018 realiza uma divisao do grupo em
“refrescos/sucos industrializados" e "refrigerantes”. Dessa forma, a frequéncia de
consumo de, pelo menos, uma por¢ao diaria de refrescos/sucos industrializados
pelos brasileiros foi de 4,6%, enquanto a de refrigerantes foi de 15,4%, sendo ambas
maiores nos homens (4,8% e 17,6%, respectivamente) do que nas mulheres (4,4% e
13,4%, respectivamente). Ainda, a maior frequéncia dessas bebidas ocorreu na
Regiao Sul do pais (IBGE, 2020).

Ao comparar com os dados da POF 2008-2009, observa-se um decréscimo no
consumo de bebidas agucaradas, tanto para refrescos/sucos industrializados (7,7%
para 4,6%) quanto para refrigerantes (23,0% para 15,4%). Apesar disso, 0s
refrigerantes figuraram a quinta posigao entre os alimentos com maiores médias de
consumo didrio per capita, atras apenas do café, feijao, arroz e sucos. E importante
mencionar que 31,1% dos refrigerantes eram consumidos fora do domicilio dos
brasileiros.

No que se refere ao projeto "Avaliagao do impacto da taxagao de bebidas
adocadas no Brasil", o estudo investigou o consumo de bebidas adogadas no Brasil,
considerando como bebidas adogadas todas aquelas bebidas nao alcodlicas, nao
fermentadas, adogadas com diferentes formas de adi¢cao de agucar, de baixo valor
nutricional e prontas para consumo, incluindo-se, dessa forma, os refrigerantes,
refrescos e néctares (BRASIL, 2018a).

A terminologia utilizada pelo projeto obedece ao acordo de redugao de agucar
realizado, em 2018, entre o Ministério da Saude e as entidades do setor de alimentos
e bebidas do Brasil (BRASIL, 2018b). Cumpre destacar que, para fins desta pesquisa,
nao foram considerados: sucos, que sao classificados como bebidas nao-
fermentadas, obtidas de frutas e/ou vegetais e nao diluidas em agua (BRASIL, 2009;
2018a); cafés, chas e infusdes; isotonicos e energéticos; bebidas alcoolicas; bebidas
lacteas; e refrigerantes, néctares e refrescos sem a adicao de acgucar.

O consumo diario per capita de bebidas adogadas, dadas as estratificagoes
por faixa etaria (dos individuos com 20 anos ou mais), raga/cor e macrorregioes

brasileiras, foi obtido na base de dados da POF 2017-2018, considerando os dados
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do consumo alimentar pessoal de, pelo menos, uma porgao média de bebidas
adocadas (240 mL/8 oz) ao dia (IBGE, 2020). Como resultado, foi identificado um
elevado consumo de bebidas adogadas no pais, uma vez que 6,1% da populagao
brasileira consumiu, pelo menos, uma porcao de bebidas adogadas com acgucar
diariamente. Ao considerar o consumo em, pelo menos, quatro dias da semana, a
taxa foi ainda mais alarmante, pois 20,7% dos brasileiros consumiam bebidas
adocadas de maneira regular. O consumo dessas bebidas foi maior nos homens do
que nas mulheres e muito superior entre os adultos mais jovens. Os brasileiros da
Regiao Sul foram os que apresentaram maior prevaléncia de consumo diario de tais
produtos, seqguidos dos habitantes do Centro-Oeste, Sudeste, Nordeste e Norte
(Tabela 1).
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Tabela 1 — Prevaléncia de consumo de bebidas adogadas com aguticar pela populagao
brasileira, 2017-2019

Categoria Prevaléncia de consumo diario* Prevaléncia de consumo
(%) frequente** (%)

Populacgéo geral 6,1 20,7
Sexo
Homem 6,6 23,7
Mulher 5,6 17,9
Faixa etaria
20 a 29 anos 8,0 33,7
30 a 39 anos 7,4 24,9
40 a 49 anos 6,1 19,9
50 a 59 anos 5,3 15,7
60 a 69 anos 4,1 14,0
70 a 79 anos 3,4 13,1
80 anos ou mais 2,4 13,4
Regido do Brasil
Sul 8,3 28
Centro-Oeste 6,6 26
Sudeste 6,2 25
Nordeste 51 19,7
Norte 4,2 13,9

Fonte: proprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017-2018
e da Pesquisa Nacional de Saude (PNS) 2019.

* Considerando-se o consumo de pelo menos 1 porgéo/dia (240 mL) de bebidas adogadas com agucar
prontas para o consumo, POF 2017-2018. ** Considerando-se o consumo regular, ou seja, 4 ou mais
vezes na semana, independentemente da quantidade consumida, PNS 2019.

7.3 PREVALENCIA DE DOENGAS CRONICAS NA POPULAGAO BRASILEIRA

Para apresentacao das prevaléncias de DCNT na populagao brasileira, foram
consideradas as seguintes doencas: obesidade, diabetes, doenga coronariana e AVC.

A estimativa da prevaléncia dessas quatro doengas foi obtida na segunda edicao da
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PNS, realizada em 2019.3' Importa notar que a PNS é uma pesquisa de base
domiciliar e de nivel nacional, realizada pelo Ministério da Saude em parceria com o
IBGE, que tem como objetivos principais avaliar o desempenho do sistema nacional
de saude e as condigdes de saude da populagao, além de auxiliar na vigilancia das
doencas e agravos de saude e dos fatores de risco associados.

Em primeiro lugar, a presenca de obesidade foi avaliada a partir do indice de
Massa Corporal (IMC), calculado pela divisao do peso (kg) pela altura (m?), sendo
ambas as medidas autorrelatadas pelo entrevistado. Foram considerados obesos
aqueles individuos com IMC = 30 kg/m? (WHO, 2000). Ja a presenca das outras DCNT
foi observada com base no autorrelato dos individuos entrevistados na PNS a partir
das respostas obtidas no bloco Q do questionario da pesquisa, que tratou sobre a
presenca dessas doencgas. De tal modo, foram considerados com diabetes, doenga
coronariana ou AVC aqueles individuos que, respectivamente, responderam
positivamente as seguintes questoes: "Algum médico ja |he deu o diagndstico de
diabetes?"; “Algum médico ja lhe deu o diagnostico de uma doenga do coracgao, tal
como infarto, angina, insuficiéncia cardiaca ou outra?”; e "Algum médico ja Ihe deu o
diagndstico de AVC (Acidente Vascular Cerebral) ou derrame?".

As prevaléncias de obesidade, diabetes,®? doenca coronariana e AVC foram
calculadas pela divisao do numero de individuos com diagndstico prévio de tais
patologias pelo total de entrevistados, multiplicando por 100. E importante frisar que
foram considerados os pesos amostrais da PNS para estimativa das prevaléncias
geral e estratificada dessas doencas.

De acordo com dados da segunda edigao da PNS, a prevaléncia de obesidade
na populagao geral foi de 21,8%. A analise dos dados permitiu observar que essa
prevaléncia foi maior em mulheres e em adultos com idade entre 40 e 59 anos,
enquanto os idosos apresentaram menor prevaléncia. Ao comparar a prevaléncia de
obesidade entre as categorias de sexo e cor de pele, um resultado interessante foi

evidenciado: enquanto em mulheres a prevaléncia de obesidade foi maior nas de cor

31 FIOCRUZ. Pesquisa Nacional de Saude: bases de dados. c2021. Disponivel em:
https://www.pns.icict.fiocruz.br/bases-de-dados/

32 0 diagndstico de diabetes mellitus gestacional nao foi considerado para célculo da prevaléncia de
diabetes no presente estudo.
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de pele preta e parda, entre os homens a prevaléncia foi maior nos individuos de cor
de pele branca (Tabela 2).

Em relagao ao diabetes, a prevaléncia geral foi de 85%, sendo maior em
mulheres do que em homens (9,1% versus 7,8%, respectivamente), assim como visto
para a obesidade. Enquanto a prevaléncia de diabetes foi inferior a 2,0% em adultos
jovens, chegou proxima a 20,0% em individuos com 60 anos ou mais de idade. Nos
homens, a prevaléncia de diabetes foi maior nos de cor de pele branca, nao havendo
diferenca na prevaléncia de diabetes de acordo com a cor de pele em mulheres.
Ademais, a prevaléncia de diabetes foi menor na regiao Norte em homens e mulheres
(Tabela 2).

A prevaléncia de doencga coronariana, por sua vez, foi de pouco mais de 5,0%,
sendo ligeiramente maior nas mulheres (5,8% versus 5,1%). Além disso, a prevaléncia
de doenga coronariana foi maior conforme o aumento da idade dos individuos,
atingindo cerca de 13% naqueles com 60 anos ou mais de idade. Em homens e
mulheres, a prevaléncia de doenca coronariana foi maior nos autodeclarados
brancos, quando comparados aos pretos e pardos. Dados da PNS também
evidenciaram que a proporgao de individuos com doenga coronariana foi maior nas
regioes Sul e Sudeste, justamente as duas regides mais desenvolvidas do pais
(Tabela 2).

Ja a prevaléncia de AVC atingiu 2,0% de homens e mulheres do Brasil, sendo
quase inexistente em individuos com menos de 40 anos de idade. Observou-se ainda
que a prevaléncia de AVC foi maior nas mulheres de cor de pele preta, quando
comparadas as pardas e brancas. Cumpre ressaltar que nao foram encontradas
diferengas na prevaléncia de AVC de acordo com a macrorregiao de moradia dos

entrevistados (Tabela 2).
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Tabela 2 — Prevaléncia de obesidade, diabetes, doenga coronariana e acidente vascular cerebral no Brasil, de acordo com idade,
cor da pele e macrorregiao de moradia, 2019

Obesidade Diabetes Doenga coronariana AVC

Caracteristicas

Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino

sociodemograficas

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

Faixa etéria (anos) <0,001 <0,001 <0,001 <0,001 <0,001 <0,001 <0,001 <0,001

20239 182(16,9;19,5) 20,8(19,4;222) 14(10;17)  16(1,2:1,9)  17(1222)  20(1,6:24)  02(01:02)  04(03;0,5)
40 a 59 231(21,7;245) 26,6 (254:27,8) 80(7,1;88)  87(7,9:95) 453951 514556  17(1421)  17(L421)
60 ou mais 17,4 (16,1; 18,7) 23,6 (22,3;24,8) 19,6 (18,2;21,0) 216 (20,4;22,8) 13,2 (12,1;143) 131 (12,0:142) 64(56:72) 50 (4,4;56)
Cor da pele 0,002 <0,001 0,004 0,441 <0,001 0,007 0,684 0,011

Branca 21,1 (19,8; 22,4) 21,9(20,7; 23,1) 8,6 (7,8;9,3) 8,7 (8,0;9,4) 6,1 (54;6,7) 6,4 (58;7,1) 2,1(1,7;2,5) 1,8 (1,5;2,1)
Parda 185 (17,4;19.6) 24,4 (233;255) 6,9(63;76) 93861000  44(3849 524857  20(L7:23)  20(17:23)
Preta 20,1 (18,0;22,3) 27.9(258:30,0) 7,9(66;92)  94(81:10,8)  42(32:51) 564666  18(1,3:23)  28(2135)
n'\ﬁ':f;ggegiéo de <0,001 0,001 <0,001 0,001 <0,001 <0,001 0,587 0,724

Norte 16,9 (15,7; 18,2) 20,8(194;222) 59(50;68  7.0(61:7.8) 37(Q7:46)  33(27:38)  18(14:22)  21(1,7:25)
Nordeste 16,9 (15,9 17,8) 22,4 (21,3;235) 7,1(64;77)  90(83:97)  38(34:43)  45(40:50)  22(1827)  22(19 25)
Centro-Oeste 21,0 (19,1;22,8) 21.8(20,2:234) 68(56;80) 89(7.8100) 38(31:45 595069  19(1,324)  21(L527)
Sudeste 20,8 (18,9;22,7) 249 (23,2:26,5) 86(7,7;96)  96(88 104)  60(5268 645771  20(16:25  19(L5 22)
sul 232 (21,7:24,7) 245(22,8:262) 82(7,1;93)  89(7,9:99)  62(54:69)  75(66:83)  19(1,4:23)  19(L5 24)
Total 10,8 (18,9; 20,8) 236 (22.8;245) 7.8(7,4:83)  91(87:96)  51(47:55  58(54:62)  20(18;23)  20(18:22)

Fonte: préprios autores, com base nos dados da Pesquisa Nacional de Saude (PNS) 2019.

Legenda: AVC: acidente vascular cerebral; IC95%: Intervalo de confianga de 95%.
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7.4 INTERNAGAO HOSPITALAR POR DOENGAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS NA
POPULAGAO BRASILEIRA

Para a avaliagao das internagdes hospitalares por obesidade, diabetes, doenga
coronariana e AVC, considerou-se o numero de internagdes por tais doengas, em
2019, a partir dos dados do DATASUS.33 As informagdes sobre internagao foram
identificadas de acordo com a 102 revisao da Classificagao Internacional de Doencas
(CID-10). Assim, considerou-se o cddigo E66 para identificar internagdes por
obesidade, o codigo E11 para identificar internagées por diabetes, os codigos 121
(infarto agudo do miocardio), 125 (doenca isquémica cronica do coracao) e I70
(aterosclerose) para identificar internaces por doengas coronarianas e o codigo 164
(acidente vascular cerebral, nao especificado como hemorragico ou isquémico) para
identificar internagdes por AVC.

A taxa de internagao hospitalar por cada uma das causas especificas em cada
dez mil habitantes foi calculada pela divisao entre o nimero total de internagdes por
cada causa das referidas doengas, em 2019, e o total da populagao para este mesmo
ano, multiplicando por 10 mil. O total da populagao para o ano de 2019 foi obtido com
base na estimativa populacional de cada regiao calculada pelo IBGE.3* Ademais, foi
considerada a relagao entre as doengas aqui analisadas com faixa etaria, sexo dos
individuos e diferengcas demograficas entre as macrorregioes geograficas brasileiras.
As taxas de internagao foram padronizadas pelo método direto (KIRKWOOD; STERNE,
2003), que permite estimar as taxas calculadas, partindo do pressuposto que todas
as regioes brasileiras possuem a mesma estrutura etaria e de género. Para tal,
considerou-se a populagao da regiao Sudeste como padrao, pois trata-se da regiao
mais populosa do pais. A sequir apresentam-se os dados de internacao hospitalar
absolutos e relativos para obesidade, diabetes, doenga coronariana e AVC, em 2019.

No ano de 2019, houve pouco mais de 15 mil internagdes por obesidade no
pais. Importa notar que as regides Sul e Sudeste concentraram cerca de 90% dos
casos de internagdes hospitalares por obesidade, contabilizando mais de 13 mil do

total de internagoes registradas. Os dados do DATASUS permitam observar também

%3 BRASIL. Ministério da Saude. DATASUS. 2019. Disponivel em: https://datasus.saude.gov.br/
34 INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Conhega cidades e estados do
Brasil. 2019. Disponivel em: https://cidades.ibge.gov.br/
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que as internagoes por obesidade diminuiram conforme aumentava a idade, sendo
praticamente inexistentes as internagdes por esta condigao em idosos com 80 anos
ou mais. Observa-se ainda que, com excegao da regiao Sul, todas as demais
apresentaram menos de uma ou proxima a uma internagao por obesidade para cada
dez mil habitantes. Na regiao Sul, no entanto, houve 1,4 internagées por obesidade
em homens e 7,5 internagées por obesidade em mulheres para cada 10 mil
habitantes. (Tabela 3).

Por sua vez, o nimero de internagoes por diabetes no pais ficou muito préximo
a 100 mil. A quantidade de internagdes por diabetes relacionou-se positivamente
com a idade dos hospitalizados, sendo que em idosos longevos (80 anos ou mais), a
taxa variou de 22,4 casos (em mulheres da regiao Sudeste) a 38,4 casos (em homens
das regioes Norte e Sul) a cada 10 mil pessoas. Ao analisar o numero de
hospitalizagoes por diabetes de acordo com a macrorregiao de moradia, observa-se
que a regiao Sul foi a que apresentou maior taxa de internagao, com mais de sete
internagoes por diabetes para cada dez mil habitantes (Tabela 3).

As doencgas coronarianas e os acidentes vasculares encefalicos foram os
responsaveis pelo maior niumero de morbidade hospitalar entre as DCNT analisadas
aqui. Em 2019, o numero total de internagdes por doenga coronariana ultrapassou
250 mil, sendo maior em homens em relagdao as mulheres (154 mil versus 97 mil,
respetivamente). Os dados do DATASUS também revelam que, embora o nimero de
internagdes fosse maior conforme aumentava a idade dos pacientes, houve um
numero expressivo de internagdes ocasionadas por doengas coronarianas em
adultos jovens (mais de 7 mil internagdes em homens e mulheres com menos de 40
anos). As regioes Sul e Sudeste foram as que apresentaram o maior nimero de
internagées por doenga coronariana, com as cifras de 75 mil e 123 mil,
respectivamente, apresentando também as maiores taxas por 10 mil habitantes (26
casos em mulheres e 42 casos em homens para cada 10 mil habitantes na regiao
Sul; 28 casos em homens e 16 em mulheres na regiao Sudeste). Interessante
salientar que as regioes Norte e Nordeste, em geral, apresentaram menos de 10
internagGes por doenga coronariana para cada 10 mil pessoas, indicando uma
heterogeneidade no numero de internagdes por esta causa entre as macrorregioes

geograficas brasileiras (Tabela 4).
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Em 2019, o numero de internagoes por AVC chegou perto de 150 mil. Assim
como observado para as doengas coronarianas, a quantidade de internagdes por AVC
foi maior em homens e aumentou conforme a idade dos hospitalizados, sendo maior
nos idosos. Entretanto, é importante notar que cerca de seis mil adultos com idade
inferior a 40 anos foram internados tendo AVC como causa. Novamente a regiao Sul
foi a que apresentou maior taxa de internagao por esta causa, havendo mais de 15
casos de AVC em homens e mais de 13 em mulheres para cada 10 mil habitantes em
2019. Mais uma vez cabe destacar que nas regioes Norte e Nordeste a taxa de

internacgao foi inferior a 10 casos para cada 10 mil habitantes (Tabela 4).
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Tabela 3 — Taxa de internacao por obesidade e diabetes, de acordo com sexo, idade e macrorregiao de moradia do Brasil, 2019

Sudeste* Sul? Centro-Oeste? Nordeste? Norte?
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
Obesidade
20 a 29 anos 0,54 0,09 5,93 1,12 0,25 0,05 0,10 0,04 0,05 0,00
30 a 39 anos 1,87 0,29 11,38 2,26 0,85 0,16 0,46 0,08 0,11 0,00
40 a 49 anos 2,29 0,34 10,35 1,82 1,21 0,14 0,50 0,13 0,28 0,03
50 a 59 anos 1,75 0,28 7,61 1,08 0,80 0,14 0,37 0,11 0,14 0,04
60 a 69 anos 0,84 0,21 2,55 0,48 0,21 0,02 0,13 0,02 0,00 0,00
70 a 79 anos 0,12 0,02 0,20 0,04 0,00 0,00 0,01 0,01 0,00 0,00
80 ou mais 0,00 0,00 0,00 0,05 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total 1,36 0,22 7,51 1,40 0,65 0,10 0,28 0,07 0,11 0,01
Diabetes
20 a 29 anos 1,64 1,15 2,24 1,50 1,09 0,56 0,77 0,55 0,78 0,48
30 a 39 anos 1,94 2,07 2,64 2,05 1,45 1,52 1,39 1,48 1,46 1,39
40 a 49 anos 3,10 4,61 3,49 3,87 3,29 3,64 3,28 4,16 4,03 4,45
50 a 59 anos 6,86 11,92 8,77 11,45 7,74 10,13 8,82 11,07 11,23 12,50
60 a 69 anos 14,11 24,01 18,09 24,20 16,53 20,02 18,35 21,52 24,72 24,99

70 a 79 anos 19,17 26,28 29,12 31,38 25,25 22,67 29,23 31,95 35,24 33,42
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Sudeste* Sul? Centro-Oeste? Nordeste? Norte?
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
80 ou mais 22,40 26,90 32,27 38,44 27,62 32,66 32,72 35,53 34,20 38,44
Total 5,63 7,35 7,34 7,59 5,22 5,60 6,53 6,81 6,37 6,46

Fonte: proprios autores, com base nos dados do Departamento de informatica do Sistema Unico de Saude do Brasil (DATASUS) 2019.
* Numero de internagao por 10 mil habitantes.
@ Numero de internagao por 10 mil habitantes padronizado pela regiao Sudeste.
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Tabela 4 — Taxa de intemagao por doenca coronariana e acidente vascular cerebral, de acordo com sexo, idade e macrorregiao de moradia do
Brasil, 2019

Sudeste* Sul? Centro-Oeste? Nordeste? Norte?
dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
Doenca coronariana
20 a 29 anos 0,21 0,74 0,55 1,08 0,26 0,54 0,14 0,26 0,10 0,30
30 a 39 anos 1,27 3,09 2,35 4,34 0,98 1,87 0,57 1,10 0,42 0,98
40 a 49 anos 7,00 13,67 12,50 19,29 3,98 7,99 2,47 4,74 1,96 5,01
50 a 59 anos 22,34 47,96 37,60 71,48 13,48 27,62 8,66 17,67 6,54 18,37
60 a 69 anos 51,81 110,66 85,90 162,35 31,91 60,21 18,69 32,29 16,83 39,92
70 a79 anos 66,51 123,88 112,64 194,91 49,20 70,31 26,71 41,96 24,83 46,98
80 ou mais 60,98 102,88 102,47 170,05 49,33 82,10 24,91 35,31 22,70 33,98
Total 15,81 28,37 26,01 41,96 8,53 14,83 5,92 9,31 3,79 8,64
Acidente vascular cerebral
20 a 29 anos 0,52 0,38 0,70 0,57 0,31 0,27 0,39 0,43 0,24 0,18
30 a 39 anos 1,48 1,25 1,89 1,61 0,89 0,75 1,04 1,15 0,82 0,73
40 a 49 anos 4,00 4,31 571 5,05 2,77 2,87 3,01 3,36 2,00 2,20
50 a 59 anos 9,30 14,08 12,53 17,50 6,10 8,88 6,55 11,20 4,84 6,49
60 a 69 anos 23,47 40,23 31,53 52,02 17,68 26,25 15,90 25,35 13,78 20,97

70 a 79 anos 44,71 67,50 65,06 95,13 38,56 49,31 33,88 50,18 24,87 40,80



158 | Bebidas adogadas: da economia a saude publica

Sudeste* Sul? Centro-Oeste? Nordeste? Norte?
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
80 ou mais 83,11 107,94 122,77 153,52 76,01 85,84 63,06 70,77 57,81 70,15
Total 9,97 12,06 13,33 15,53 6,11 7,35 7,17 8,81 4,26 5,51

Fonte: proprios autores, com base nos dados do Departamento de informatica do Sistema Unico de Sadde do Brasil (DATASUS) 2019.

* NUmero de internacéo por 10 mil habitantes.
2 NUmero de internacéo por 10 mil habitantes padronizado pela regido Sudeste.
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7.5 EFEITO DA SOBRETAXA NO CONSUMO DE BEBIDAS ADOGADAS NO BRASIL

Para estimar o efeito da sobretaxa no consumo das bebidas adogadas no
Brasil, primeiro calculou-se a elasticidade-pre¢o da demanda por bebidas adogadas
no pais, o que permite uma avaliagao da variagao percentual na demanda das
bebidas adogadas em relagao a variagao percentual em seu precgo. Este calculo, foi
estimado um modelo QUADIS (Quadratic Almost Ideal Demand System) (BANKS;
BLUNDELL; LEWBEL, 1997), utilizando dados da POF 2017-2018, referentes as
despesas das familias com consumo. Foram utilizadas as informagdes de despesas
com alimentagao para estimar um sistema de demanda que possui como variavel
dependente a parcela de despesa total com alimentos gasta em bebidas adogadas.
Obtidos os parametros do modelo QUAIDS, a elasticidade-pre¢co da demanda pode
entado ser calculada, medindo a variagao percentual na demanda de um produto em
relagao a uma variagao percentual em seu preco. Mais detalhes sobre essas analises
sao apresentadas no Capitulo 3.

Como decorréncia, o calculo da estimativa da elasticidade-pre¢co da demanda
por bebidas adogadas evidenciou que um aumento de 10% no prego de tais bebidas
reduziria seu consumo em 14%. Isso significa que, com um aumento de 10% no prego
das bebidas adogadas, reduzir-se-ia a prevaléncia de consumo diario de tais bebidas
em 0,9 ponto percentual, de 6,1% para 5,2%. Em termos absolutos, isso significaria
uma redugao de mais de um milhao de individuos deixando de consumir bebidas
adogadas diariamente, conforme estimativas da POF 2017-2018 (1.262.121
individuos a menos consumindo bebidas adocadas diariamente).

O impacto do aumento de 10% nos pregos das bebidas adogadas seria maior
entre os adultos com idade de 20 a 39 anos e nos de cor de pele branca. Em adultos
com menos de 40 anos, a prevaléncia de consumo diario de bebidas adocadas
reduziria em pouco mais de um ponto percentual (de 7,7% para 6,6%), o que
impactaria em cerca de 400 mil individuos a menos consumindo tais bebidas. Em
individuos com cor de pele branca, a redugao seria de 0,9 ponto percentual (de 6,4%
para 5,5%), o que significaria cerca de meio milhao de individuos deixando de

consumir bebidas adogadas todos os dias (Figura 1).
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Figura 1 — Frequéncias absoluta e relativa do consumo diario de bebidas adogadas
antes (cinza) e depois (preto) da estimativa de aumento de 10% no prego de tais
bebidas, considerando o método de elasticidade-pre¢co da demanda, de acordo com

idade e cor da pele dos entrevistados
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Fonte: proprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017-2018
e no célculo da elasticidade-prego da demanda por bebidas adogadas no Brasil.

Além dos dados supramencionados, ao analisar o impacto de uma sobretaxa
nas bebidas adogadas por macrorregiao de moradia, observa-se que um aumento de
10% no precgo de tais bebidas traria um maior impacto para as regides Sul e Sudeste
do pais, posto que estas apresentaram maior prevaléncia de consumo diario de
bebidas adogadas. Na regiao Sul do pais, a diminuigao na prevaléncia de consumo
diario de bebidas adogadas seria de pouco mais de um ponto percentual (de 8,2%

para 7,1%), o que reduziria o nimero de consumidores didrios de tais bebidas em
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cerca de 250 mil. J& na regiao Sudeste, o impacto sobre a frequéncia relativa seria
um pouco menor, com reducgao de 6,2% para 5,3%. Porém, por tratar-se de umaregiao
mais populosa, essa diminuigao de 0,9 ponto percentual resultaria em mais de 500
mil individuos deixando de consumir pelo menos uma porgao de bebidas adogadas

diariamente (Figura 2).

Figura 2 — Impacto da sobretaxa de 10% no prego das bebidas adogadas sobre a
prevaléncia de consumo diario de tais bebidas, de acordo com as macrorregioes
geograficas do Brasil

Norte

De 4,1% para 3,6%
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o Nordeste
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De 6,6% para5,6%
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De 6,2% para5,3%
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Fonte: proprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017-2018
e no calculo da elasticidade-prego da demanda por bebidas adogadas no Brasil.

7.6 IMPACTO DO CONSUMO DIARIO DE BEBIDAS ADOGADAS SOBRE A PREVALENCIA
DE DCNT E EFEITO DA SOBRETAXA NA OCORRENCIA E HOSPITALIZAGOES POR DCNT
NO BRASIL

Para estimar o impacto do consumo diario de bebidas adogadas sobre a
prevaléncia de DCNT no Brasil, estimou-se a fragao de cada uma das DCNT

analisadas no presente capitulo (obesidade, diabetes, doenca coronariana e AVC)
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atribuivel ao consumo de bebidas adogadas. O calculo da fragao de DCNT atribuivel

ao consumo de bebidas adogadas foi realizado por meio da seguinte férmula:

RR -1
Y )
p*x(RR—1)+1

Em tal equacao, p é a prevaléncia de consumo de pelo menos uma porgao de
bebidas adogadas por dia (obtida a partir das prevaléncias estimadas pelos dados
da POF 2017-2018) e RR é o risco relativo atribuido a exposigao ao consumo de pelo
menos uma porgao de bebidas adogadas para cada uma das quatro DCNT incluidas
na analise. Os riscos relativos para cada uma das quatro DCNT incluidas na analise
foram obtidos na revisao sistematica e meta-analise apresentada no capitulo 6 deste
livro e publicada por Santos et al. (2022).

Como resultado, do total de casos de obesidade, diabetes, doenga coronariana
e AVC no Brasil em 2019, estimou-se que cerca de 570 mil foram atribuidos ao
consumo diario de bebidas adogadas. Especificamente no que diz respeito a
obesidade e ao diabetes, cerca de 1% dos casos de ambas as patologias foram
atribuidos ao consumo diario de bebidas adogadas. Embora parega pequeno, o
impacto do consumo pode ser melhor observado ao analisar os nimeros absolutos:
em relacao a obesidade, mais de 330 mil casos foram atribuidos ao consumo de
bebidas adocadas em 2019 (156.047 casos em homens e 177.472 casos em
mulheres). Em relacao ao diabetes, quase 145 mil casos foram ocasionados devido
ao consumo diario de bebidas adogadas (66.442 e 79.124 casos em homens e
mulheres, respetivamente).

A fracao atribuivel ao consumo de bebidas adogadas sobre a prevaléncia de
doencas coronarianas e AVC foi um pouco menor do que a observada para obesidade
e diabetes. Do total de casos de doencga coronariana, 0,98% e 0,83% dos casos foram
atribuidos ao consumo de bebidas adocadas em homens e mulheres,
respectivamente. Em numeros absolutos, isso significa que do total de casos de
doenca coronariana estimados pela PNS, em 2019, quase 80 mil foram atribuidos ao
consumo diario de pelo menos uma porgao de bebidas adogadas (35.807 casos em
homens e 39.132 casos em mulheres). Ja em relacao a ocorréncia de AVC, o impacto

observado foi um pouco menor. Cerca de 0,6% dos casos de AVC no referido ano
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foram atribuidos ao consumo de bebidas adogadas (0,66% e 0,56% para homens e
mulheres, respectivamente). Em termos absolutos, isso significa que quase 20 mil
casos deste problema ocorreram devido ao consumo diario de bebidas adogadas
(9.579 casos em homens e 9.074 casos em mulheres).

A Tabela 5 mostra a fragao das DCNT atribuivel ao consumo diario de bebidas
adocadas, estratificada por sexo, idade, cor da pele e macrorregido de moradia. E
possivel observar que a fragao de DCNT atribuivel ao consumo destas bebidas, em
2019, foi maior entre homens, em adultos com idade inferior a 40 anos e em

residentes da regiao Sul do pais.
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Tabela 5 — Fragao de DCNT atribuivel ao consumo diario de bebidas adogadas no Brasil, por idade, cor da pele e macrorregiao de moradia, 2019

Caracteristicas
sociodemograficas

Obesidade

Diabetes

Doenga coronariana

AVC

Masculino

Feminino

Masculino

Feminino

Masculino

Feminino

Masculino

Feminino

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

% (1C95%)

Idade

20 a 39 anos
40 a 59 anos
60 anos ou mais
Cor da pele
Branca

Parda

Preta
Macrorregido
Norte
Nordeste
Centro-Oeste
Sudeste

Sul

1,34 (1,26: 1,42)
1,06 (0,98; 1,14)
0,66 (0,57; 0,74)

1,21 (1,13; 1,31)
0,99 (0,93; 1,06)
1,09 (0,94; 1,24)

0,73 (0,64; 0,81)
0,91 (0,84; 0,99)
1,19 (1,06; 1,33)
1,14 (1,04; 1,24)
1,49 (1,36; 1,61)

1,23 (1,16; 1,29)
0,86 (0,79; 0,93)
0,57 (0,51; 0,64)

0,96 (0,89; 1,01)
0,96 (0,89; 1,03)
0,89 (0,76; 1,01)

0,68 (0,59; 0,76)
0,81 (0,74; 0,86)
1,03 (0,91; 1,14)
0,94 (0,88; 1,03)
1,29 (1,18; 1,39)

1,57 (1,48; 1,67)
1,24 (1,15; 1,34)
0,77 (0,68; 0,87)

1,42 (1,32; 1,54)
1,17 (1,09; 1,24)
1,28 (1,11; 1,46)

0,85 (0,75; 0,95)
1,07 (0,99; 1,17)
1,40 (1,24; 1,56)
1,34 (1,22; 1,46)
1,75 (1,59; 1,88)

1,44 (1,36: 1,52)
1,01 (0,93; 1,09)
0,68 (0,60; 0,75)

1,13 (1,05; 1,19)
1,13 (1,05; 1,21)
1,05 (0,89; 1,19)

0,79 (0,70; 0,89)
0,95 (0,87; 1,01)
1,21 (1,07; 1,34)
1,11 (1,03; 1,21)
1,52 (1,38; 1,63)

1,19 (1,11; 1,26)
0,94 (0,86; 1,01)
0,58 (0,51; 0,66)

1,07 (1,00; 1,16)
0,88 (0,82; 0,94)
0,97 (0,83; 1,10)

0,64 (0,57; 0,71)
0,80 (0,74; 0,88)
1,05 (0,94; 1,17)
1,01 (0,92; 1,10)
1,32 (1,20; 1,42)

1,08 (1,02; 1,14)
0,76 (0,70; 0,82)
0,51 (0,45; 0,57)

0,85 (0,79; 0,89)
0,85 (0,79; 0,91)
0,79 (0,67; 0,89)

0,60 (0,52; 0,67)
0,71 (0,66; 0,76)
0,91 (0,80; 1,01)
0,83 (0,77; 0,91)
1,14 (1,04; 1,23)

0,79 (0,74; 0,84)
0,63 (0,58; 0,68)
0,39 (0,34; 0,44)

0,71 (0,67; 0,77)
0,59 (0,55; 0,63)
0,65 (0,56; 0,73)

0,43 (0,38; 0,48)
0,54 (0,50; 0,59)
0,70 (0,63; 0,78)
0,68 (0,62; 0,73)
0,88 (0,80; 0,95)

0,72 (0,69; 0,76)
0,51 (0,47; 0,55)
0,34 (0,30; 0,38)

0,57 (0,53; 0,60)
0,57 (0,53; 0,61)
0,53 (0,45; 0,60)

0,40 (0,35; 0,45)
0,48 (0,44; 0,51)
0,61 (0,54; 0,68)
0,56 (0,52; 0,61)
0,76 (0,70; 0,82)

Total

1,11 (1,06; 1,14)

0,94 (0,91; 0,99)

1,30 (1,24; 1,34)

1,11 (1,07; 1,17)

0,98 (0,94; 1,00)

0,83 (0,80; 0,88)

0,66 (0,63; 0,68)

0,56 (0,54; 0,59)

Fonte: préprios autores, com base nos dados da Pesquisa Nacional de Satide (PNS) 2019 e Santos et al. (2022).
Legenda: DCNT: doengas cronicas nao transmissiveis; AVC: acidente vascular cerebral; IC95%: Intervalo de confianga de 95%.
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A sobretaxa de 10% no prego das bebidas adogadas, que reduz em 14% o
consumo diario de tais bebidas, conforme previamente apresentado, tem impacto
também na ocorréncia de DCNT no Brasil. Ao considerar a fragao de DCNT atribuivel
ao consumo de bebidas adogadas e uma prevaléncia de consumo de tais bebidas
14% menor, estima-se que o nimero de casos de DCNT observados no Brasil, em
2019, seria reduzido em cerca de 80 mil. O maior declinio absoluto nos casos de
DCNT seria em adultos com idade entre 40 e 59 anos e naqueles individuos com cor
de pele branca (Figura 3). Além disso, o Sudeste apresentaria maior redugao absoluta
nos casos de DCNT atribuiveis ao consumo de bebidas adogadas entre todas as
regioes do Brasil (cerca de 35 mil casos a menos), sequido do Sul e Nordeste, com

cerca de 17 e 16 mil casos a menos de DCNT em 2019, respectivamente (Figura 4).
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Figura 3 — Numero absoluto de casos de doengas cronicas nao transmissiveis
atribuidas ao consumo de bebidas adogadas, considerando a prevaléncia estimada
sem (cinza) e com (preto) a sobretaxa de 10% no precgo das bebidas adogadas com
agucar*

300000

269.749

250000

232.234 231.525

200.040
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100000
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Branca Parda Preta

Fonte: proprios autores.
* Resultados estratificados por idade e cor da pele

Figura 4 - Redugao absoluta no nimero de casos de doengas coOnicas nao
transmissiveis atribuivel ao consumo de bebidas adogadas apds estimativa de

sobretaxa de 10% no prego de tais bebidas*
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Nordeste
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Fonte: proprios autores.
* Resultados estratificados por macrorregiao de moradia
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Para avaliar o efeito da taxacao de bebidas adogadas sobre as internacgoes
hospitalares no Brasil, calculou-se a fragao de internagoes hospitalares atribuivel ao
consumo diario de bebidas adogadas com a mesma férmula empregada para o
calculo da fragao atribuivel ao consumo destas bebidas sobre a prevaléncia de DCNT.
Tal procedimento foi realizado considerando a prevaléncia de consumo de bebidas
adocgadas 14% menor, conforme a estimativa da elasticidade-preco da demanda por
bebidas adocgadas.

Como resultado, evidenciou-se que mais de 4.500 internagoes por obesidade,
diabetes, doenga coronariana e AVC foram atribuidas ao consumo diario de pelo
menos uma por¢cao de bebidas adogadas. Além disso, a principal causa de
internagdes atribuidas ao consumo de tais bebidas esta relacionada as doencgas
coronarianas, seguida por diabetes e AVC. Ademais, observou-se que o numero
absoluto de internagdes pelas quatro doengas atribuivel ao consumo de bebidas
adocgadas foi maior entre os individuos com cor de pele branca e nas regides Sul e
Sudeste do pais (Tabela 6).
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Tabela 6 — Fragao de internagoes por DCNT atribuivel ao consumo diario de bebidas adogadas no Brasil, por idade, cor da pele e
macrorregiao de moradia

Obesidade Diabetes Doenca coronariana AVC
so(éiatl)rcia;rt:orésrt;ﬁzsas Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino
N N N N N N N N
Idade
20 a 39 anos 14,6 76,8 72,8 81,6 60,2 25,7 21,8 23,3
40 a 59 anos 10,2 52,2 215,6 139,5 510,5 226,4 115,3 76,9
60 anos ou mais 0,7 3,3 209,2 189,1 554,0 332,0 212,7 170,3
Cor da pele
Branca 18,8 86,8 258,2 1914 941,2 461,4 233,2 170,2
Parda 5,0 30,7 296,2 278,2 503,1 309,2 207,3 179,8
Preta 0,9 4,8 40,2 30,7 67,5 38,6 30,9 23,0
Macrorregido
Norte 0,0 0,4 38,7 36,1 36,7 15,7 16,7 13,1
Nordeste 1,3 5,6 153,3 147,4 157,9 100,6 104,5 85,0
Centro-oeste 0,6 3,6 40,7 34,8 81,2 42,3 26,8 20,7
Sudeste 6,7 37,5 264,8 183,9 770,1 386,3 2204 164,4
Sul 20,4 100,6 133,8 117,9 599,8 334,2 1419 1115
Total 24,0 121,1 639,5 524,9 1517,9 807,4 499,0 383,1

Fonte: proprios autores.
Legenda: DCNT: doencas cronicas ndo transmissiveis; AVC: acidente vascular cerebral; N: nimero de casos.
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E imprescindivel notar que, ao estimar uma sobretaxa de 10% no preco das
bebidas adogadas, o que leva a uma redugao de 14% no consumo, o nimero de
internagdes por DCNT atribuiveis ao consumo diario dessas bebidas cairia para
menos de 4 mil (3.891 internagdes). A maior queda seria naquelas patologias com
maior taxa de internacao (doencas coronarianas, diabetes e AVC) e nas regides com
maior numero de internagdes por tais doengas (Sul e Sudeste). Por fim, observa-se
também que a redugao nas internagdes por DCNT estimada pela sobretaxa nas
bebidas adogadas seria maior entre os idosos e naqueles com cor de pele branca
(Tabela 7).
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Tabela 7 — Fragao de internagoes por DCNT atribuivel ao consumo diario de bebidas adogadas no Brasil, por idade, cor da pele e
macrorregiao de moradia, considerando sobretaxa de 10% no prego das bebidas adogcadas

Obesidade Diabetes Doenca coronariana AVC
so(éiatl)rcia;rt:orésrt;ﬁzsas Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino
N N N N N N N N
Idade
20 a 39 anos 12,6 66,2 63,1 70,3 51,6 22,4 19,0 20,4
40 a 59 anos 8,8 449 186,0 120,1 434,5 196,6 98,8 66,4
60 anos ou mais 0,6 2,8 184,8 161,3 487,1 280,0 185,5 145,3
Cor da pele
Branca 16,2 75,1 2218 164,3 809,3 396,3 203,7 146,3
Parda 4,4 26,6 255,7 238,8 4345 265,5 179,2 154,6
Preta 0,8 4,2 34,9 26,6 57,8 33,7 26,6 20,0
Macrroregido
Norte 0,0 0,3 33,2 31,1 31,5 13,3 14,4 11,2
Nordeste 11 4,8 133,2 125,7 138,2 86,4 91,0 72,6
Centro-oeste 0,5 31 35,2 29,6 70,4 35,8 23,3 17,7
Sudeste 5,8 33,2 227,3 160,7 655,7 339,7 188,0 1438
Sul 17,5 86,5 114,7 100,8 513,4 287,3 121,0 96,8
Total 20,7 104,4 555,9 449,2 1316,5 690,7 430,9 3215

Fonte: proprios autores.
Legenda: DCNT: doencas cronicas ndo transmissiveis; AVC: acidente vascular cerebral; N: nimero de casos.
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7.7 CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados do projeto “Avaliagao do impacto da taxacao de bebidas
adocgadas no Brasil" apresentados neste capitulo permitem conhecer o panorama de
consumo de bebidas adogadas com agucar no pais, assim como a prevaléncia de
doengas cronicas, o impacto do consumo de tais bebidas na prevaléncia destas
doengas e, por fim, como a taxagao em bebidas adogadas poderia prevenir casos de
obesidade, diabetes, doenga coronariana e AVC na nossa populagao. Em linhas
gerais, observou-se que, atualmente, 6,1% da populagao brasileira consome, pelo
menos, uma porgao de bebidas adogadas com agucar todos os dias, sendo esse
consumo maior nos homens do que nas mulheres e muito superior entre os adultos
mais jovens e os residentes da regiao Sul do pais. A respeito da prevaléncia de DCNT,
a maior encontrada foi a de obesidade (21,8%), sequida da diabetes (8,5%), da doencga
coronariana (5,0%) e do AVC (2,0%).

Ao avaliar a internagao hospitalar por cada uma das doencas cronicas
referidas acima, em 2019, houve mais de 250 mil internagdes por doenca
coronariana, 150 mil por AVC, 100 mil por diabetes e 15 mil por obesidade. Das 15
mil internagdes por obesidade no pais, 13 mil ocorreram nas regides Sul e Sudeste.
As taxas padronizadas de internagao hospitalar também foram maiores na regiao
Sul do pais, nos individuos mais velhos e nos homens, com excegao da obesidade,
que foi maior nas mulheres.

As estimativas apresentadas evidenciam que um incremento da taxagao das
bebidas adogadas com agucar em 10% poderia reduzir o consumo de tais bebidas
em até 14%. Em outras palavras, isso significa que a implementagao de uma taxagao
sobre bebidas adogadas prontas, como refrigerantes, néctares e refrescos, teria um
efeito direto naredugao do consumo de bebidas com agticar em 0,9 ponto percentual,
ou seja, mais de um milhao de individuos deixando de consumir bebidas adogadas
diariamente no Brasil, seja pela redugao na propria demanda pelo produto ou por um
efeito indireto decorrente da redugao na demanda por doces e por bebidas adogadas
para preparo. Esse impacto seria ainda maior para as regioes Sul e Sudeste do pais,
uma vez que essas regides detém tanto o maior consumo de bebidas adogadas,

quanto a maior taxa de internagdes hospitalares pelas doengas cronicas avaliadas.
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Do total de casos de obesidade, diabetes, doencga coronariana e AVC no Brasil, em
2019, cerca de 570 mil casos foram atribuidos ao consumo diario de bebidas
adocgadas. Mais especificamente, cerca de 330 mil casos foram de obesidade, quase
145 mil de diabetes, quase 80 mil de doenga coronariana e quase 20 mil de AVC.
Outrossim, mais de 4.500 internagoes hospitalares ocorreram pelo consumo diario
dessas bebidas.

Caso fosse aplicada uma sobretaxa de 10% sobre as bebidas adogadas no
Brasil, cerca de 80 mil casos de DCNT teriam sido evitados em 2019, beneficiando,
principalmente, os individuos com 40 a 59 anos de idade e residentes das regioes Sul
e Sudeste. Além disso, a sobretaxa evitaria quase 4 mil casos de internagdes
hospitalares por essas doengas.

Importa destacar que, apesar da aplicagcdo da sobretaxa das bebidas
adocgadas em varios territorios ao redor do mundo, no Brasil, os possiveis efeitos da
tributacao de bebidas adogadas sobre o consumo de tais bebidas, os resultados na
saude da populagao, bem como os possiveis impactos sobre a economia nacional
ainda sao pouco conhecidos. Por essa razao, os resultados aqui apresentados sao
importantes, demonstrando como a taxagao em 10% sobre a venda das bebidas
adocadas com acucar reduziria um numero consideravel de doencgas cronicas,
especialmente obesidade e diabetes. Tal redugao é de extrema importancia, uma vez
que as DCNT sao as principais causas de morbimortalidade do pais.

Ressalta-se ainda a qualidade das fontes aqui utilizadas, uma vez que os
dados foram extraidos de bancos nacionais, representativas da populagao brasileira
(POF 2017-2018, PNS 2019 e DATASUS 2019). Ademais, todos os dados refletem a
situagcao pré-pandemia de COVID-19, evitando-se, assim, possiveis vieses
decorrentes das alteragdes do cenario epidemioldgico do periodo posterior a 2020.
Destaca-se, também, que o calculo da elasticidade-pre¢co da demanda por bebidas
adocadas envolve diversos critérios metodologicos, tais como o modelo QUADIS, o
que permite a comparabilidade dos achados com estimativas de sobretaxas
aplicadas em outros paises.

Por fim, espera-se, com os resultados deste projeto, fornecer estimativas

fidedignas do impacto da taxacao das bebidas adogadas com agucar no cenario
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epidemioldgico do Brasil, sendo parametro cientifico na escolha de politicas publicas

qgue envolvem as areas de saude, economia e direito tributario nacional.
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RESUMO

Tendo em vista a relevancia que o consumo de bebidas adogadas com aguicar tem para
0 aparecimento e risco de morte por doengas cronicas, neste capitulo serao
apresentadas estimativas da mortalidade por obesidade, diabetes, doenga coronariana
e acidente vascular cerebral (AVC) no Brasil, assim como a relagao de tais fatalidades
com o0 consumo e a possivel sobretaxa de bebidas adogadas. Dados de 2019 apontaram
que 201.356 mortes relacionadas a essas doengas foram registradas, sendo o maior
numero atribuido a doenga coronariana, seguida de diabetes, AVC e obesidade. Dentre
esses Obitos, mais de 1.900 foram relacionados ao consumo diario de bebidas
adocadas. Caso uma sobretaxa de 10% no prego de tais bebidas fosse aplicada, as
mortes atribuiveis ao seu consumo diario apresentariam leve diminuigao, afetando
sobretudo os idosos e os residentes das regides Sudeste, Nordeste e Sul do Brasil. Tais
dados reforgam a relagao do consumo de bebidas adogadas e mortalidade por doencas
cronicas no pais.

Palavras-chave: Bebidas adogadas com agucar. Doenga cronica. Risco atribuivel.

Mortalidade.

8.1 INTRODUCAO

Estima-se que metade da carga de doengas no mundo ocorra devido as doengas
crénicas nao transmissiveis (DCNT), sendo esperado que até 2030 sete a cada dez
obitos ocorram por essas enfermidades, com destaque para os acometimentos
cardiovasculares como a principal causa de mortalidade (PARADIS; CHIOLERO, 2011).

Esse cenario é alarmante, especialmente em paises de baixa ou média renda, onde
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ocorrem anualmente cerca de 9 milhoes de mortes entre pessoas com idade inferior a
60 anos devido as DCNT.

Sabe-se que a ingestao de bebidas adogadas com acgucar contribui para a
ocorréncia de obesidade e outras DCNT. Enquanto a literatura aponta que o aumento de
peso pelo consumo desse tipo de bebidas ocorre pelo acréscimo de calorias na dieta,
sugere-se que outras rotas metabdlicas também estao envolvidas na sua relagao com
o aparecimento do diabetes tipo 2 (MALIK; HU, 2022).

Simultaneamente ao problema global de crescimento na carga de DCNT, tém-se
vivenciado um aumento no consumo das bebidas adogadas com agucar nas ultimas
décadas em todos os continentes, sobretudo na América Latina e Caribe (MALIK; HU,
2022). No Brasil, mesmo com a diminuigao na ingestao de refrigerantes, conforme
observado entre as Pesquisas de Orcamento Familiares (POF) de 2008/2009 e de
2017/2018, aproximadamente 15% dos brasileiros ainda ingerem essas bebidas, sendo
que quase 10% da populagao com idade igual ou superior a 18 anos relataram consumir
regularmente refrigerantes (IBGE, 2020).

Mediante os anos de vida perdidos pela ocorréncia das DCNT e a relevancia que
o consumo de bebidas adogadas com agucar tem para o aparecimento e risco de morte
por essas doencas (LI et al., 2022), é imprescindivel a adogao de iniciativas voltadas a
redugao da ingestao dessas bebidas pela populagao, assim como estabelecido no Plano
de Agoes Estratégicas para o Enfrentamento das Doengas Cronicas e Agravos Nao-
Transmissiveis no Brasil 2021-2030 (BRASIL, 2021).

Embora nao se tenha observado na literatura uma avaliagao de impacto
especifica sobre a mortalidade por DCNT (ANDREYEVA et al., 2022), torna-se importante
avaliar a implantagcao de uma possivel sobretaxa sobre as bebidas adogadas com
agucar e seu impacto sobre a mortalidade por DCNT no Brasil, especialmente ao
observar a adogao dessa medida por dezenas de paises ao redor do mundo e seus
resultados.

Este capitulo apresenta estimativas do impacto de uma possivel sobretaxa
dessas bebidas adogadas com agucar na mortalidade por obesidade, diabetes, doenga
coronariana e acidente vascular cerebral (AVC) no Brasil. Para esse fim, sao utilizadas
estimativas de risco relativo obtidas na literatura, prevaléncia de consumo avaliada pela

POF 2017/2018, taxas de mortalidade calculadas por meio do numero absoluto de
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6bitos apresentado pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS) e estimativas populacionais provenientes do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), além de célculos de elasticidade para a simulagao da
redugao do consumo, considerando um aumento no preco de comercializagao das

referidas bebidas.

8.2 MORTALIDADE POR DOENGAS CRONICAS NA POPULAGAO BRASILEIRA

Para a avaliagao da mortalidade por obesidade, diabetes, doenga coronariana e
AVC na populacao brasileira,®® foi consultado o nimero de 6bitos relacionados a tais
doencas na base de dados do DATASUS, referente ao ano de 2019.3¢ Para cada uma das
quatro doengas, foram extraidos os numeros estratificados por faixa etaria (20 a 29
anos, 30 a 39 anos, 40 a 49 anos, 50 a 59 anos, 60 a 69 anos, 70 a 79 anos e 80 anos ou
mais), sexo (masculino e feminino), cor da pele (branca, preta, parda, amarela e indigena)
e macrorregiao do pais (regioes Sul, Sudeste, Centro-Oeste, Norte e Nordeste).

Em 2019, 201.356 mortes relacionadas a obesidade, diabetes, doenga
coronariana e AVC foram registradas (Tabelas 1 e 2). Ao avaliar os valores absolutos
desse tipo de mortalidade no pais, identificou-se que o maior foi atribuido a doencga
coronariana, seguida de diabetes, AVC e obesidade. Para as mulheres, houve maior
numero de mortes por obesidade e diabetes. Ja para os homens, 0 maior numero de
mortes decorreu de doengas coronarianas e AVC. Além disso, os individuos mais velhos,
especialmente entre 60 e 69 anos, foram os que apresentaram maior mortalidade
absoluta. Outrossim, os valores absolutos de mortalidade foram maiores na regiao
Sudeste (85.427), sequida da Nordeste (58.247), Sul (32.616), Norte (12.930) e Centro-

Oeste (12.136). Por ultimo, o nimero de mortes por DCNT foi maior nas regides Sul,

35 Considerando a 102 revisdo da Classificagado Internacional de Doengas (CID-10), a saber: codigo E66
para identificar internagGes por obesidade, codigo E11 para identificar internagdes por diabetes,
codigos 121 (infarto agudo do miocardio), 125 (doenga isquémica cronica do coragao) e 170
(aterosclerose) para identificar internagdes por doencgas coronarianas e codigo 164 (acidente vascular
cerebral, nao especificado como hemorragico ou isquémico) para identificar internagdes por acidente
vascular encefalico.

36 BRASIL. Ministério da Satide. DATASUS. Disponivel em: <https://datasus.saude.gov.br/>.
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Sudeste e Centro-Oeste para os individuos que se autodenominaram brancos, e maior

nas regioes Norte e Nordeste para aqueles que se autodenominaram pardos.®’

37 Dados por raga/cor ndo apresentados nas tabelas mencionadas.
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Tabela 1 — Mortalidade (valores absolutos) por obesidade e diabetes, de acordo com sexo, idade e macrorregiao de moradia do
Brasil, 2019

Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
Obesidade
20 a 29 anos 17 29 9 16 4 5 12 11 2 3
30 a 39 anos 85 80 31 40 12 6 35 32 7 7
40 a 49 anos 128 101 59 55 22 39 59 51 0 8
50 a 59 anos 168 126 80 74 34 26 77 62 6 8
60 a 69 anos 219 123 66 62 15 24 99 39 16 12
70 a 79 anos 154 73 65 31 17 16 76 40 8 7
80 ou mais 83 20 39 10 16 4 69 22 8 2
Total 854 552 349 288 120 120 427 257 62 47
Diabetes
20 a 29 anos 94 77 14 29 18 23 59 57 20 19
30 a 39 anos 186 244 52 56 37 41 137 158 48 44
40 a 49 anos 486 606 147 185 93 126 340 464 106 157
50 a 59 anos 1313 1702 494 624 263 329 936 1160 283 352
60 a 69 anos 2817 3137 1128 1337 476 536 2078 1946 608 625

70 a 79 anos 3663 3268 1672 1535 553 536 3107 2565 714 669
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Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
80 ou mais 5074 2699 2234 1218 649 429 4128 2423 695 532
Total 13633 11733 5741 4984 2089 2020 10785 8773 2474 2398

Fonte: proprios autores, com base nos dados do Departamento de informatica do Sistema Unico de Saude do Brasil (DATASUS) 2019.
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Tabela 2 — Mortalidade (valores absolutos) por doenga coronariana e acidente vascular cerebral, de acordo com sexo, idade e
macrorregiao de moradia do Brasil, 2019

Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
Doenca coronariana
20 a 29 anos 66 181 9 48 5 21 53 126 12 28
30 a 39 anos 236 603 54 146 30 85 140 422 47 106
40 a 49 anos 856 1909 226 496 128 334 506 1142 94 275
50 a 59 anos 2071 4743 602 1565 282 736 1218 2598 249 634
60 a 69 anos 3923 7284 1359 2666 533 1112 2166 3640 425 932
70 a 79 anos 4806 6464 1730 2687 651 952 2968 3811 527 855
80 ou mais 7114 5287 2630 2199 727 737 4333 3718 610 694
Total 19072 26471 6610 9807 2356 3977 11384 15457 1964 3524
Acidente vascular cerebral
20 a 29 anos 11 22 7 3 4 2 13 19 8 9
30 a 39 anos 40 45 19 13 5 9 54 53 14 19
40 a 49 anos 149 207 48 66 26 33 137 167 53 45
50 a 59 anos 453 682 127 185 40 80 353 466 100 146
60 a 69 anos 945 1498 323 521 102 142 684 1027 158 266

70 a 79 anos 1694 1980 629 776 153 257 1356 1682 302 399
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Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
80 ou mais 3192 2194 1239 881 302 299 2941 2212 496 446
Total 6484 6628 2392 2445 632 822 5538 5626 1131 1330

Fonte: proprios autores, com base nos dados do Departamento de informatica do Sistema Unico de Saude do Brasil (DATASUS) 2019.
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A taxa de mortalidade especifica para as quatro DCNT aludidas neste capitulo
foi calculada dividindo-se o numero de 6bitos (em cada uma dessas doencas) pela
populacao total residente, multiplicando-se o resultado por 100 mil (Tabelas 3 e 4).
Os dados populacionais para o ano de 2019 provieram da estimativa populacional de
cada regido brasileira calculada pelo IBGE.38

Assim como observado para valores absolutos, a doenga coronariana foi a
DCNT com maior taxa de mortalidade no periodo avaliado.®® Em segquida, AVC
apresentou maior taxa de mortalidade o diabetes, e, por ultimo, a obesidade. Ao
avaliar as diferengcas entre sexos, em geral as mulheres apresentaram maior
mortalidade por obesidade e diabetes,*® e os homens por doenga coronariana e AVC.
A taxa de mortalidade para as quatro DCNT foi maior entre os individuos mais velhos.
Ademais, a regiao Sul apresentou maiores taxas de mortalidade para obesidade e
doencga coronariana, enquanto a regiao Nordeste apresentou maiores taxas para
diabetes e AVC (Tabelas 3 e 4).

38 INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Conhega cidades e estados do
Brasil. Disponivel em: https://cidades.ibge.gov.br/

39 Com excecgdo apenas para os casos de mortalidade por diabetes nas mulheres da regido Norte
(42,58 por 100 mil habitantes para a doenga coronariana versus 53,64 por 100 mil habitantes para
diabetes).

40 Com excegao do diabetes no Centro-Oeste, onde os homens apresentaram uma taxa de mortalidade
ligeiramente maior (43,99 por 100 mil habitantes) que as mulheres (43,88 por 100 mil habitantes).
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Tabela 3 — Taxa de mortalidade por obesidade e diabetes mellitus tipo 2, de acordo com sexo, idade e macrorregiao de moradia do
Brasil, 2019

Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
dade Mulheres Homens Mulheres Homens Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
Obesidade
20 a 29 anos 0,24 0,41 0,39 0,68 0,30 0,38 0,24 0,23 0,13 0,20
30 a 39 anos 1,29 1,28 1,47 1,95 1,00 0,52 0,86 0,84 0,59 0,59
40 a 49 anos 2,22 1,89 2,94 2,90 2,31 4,25 1,80 1,70 0,00 0,94
50 a 59 anos 3,66 3,09 5,08 5,11 5,27 4,24 3,30 3,04 1,11 1,44
60 a 69 anos 7,69 5,16 6,67 7,14 4,04 6,85 6,31 2,90 5,19 3,79
70 a 79 anos 9,11 5,84 11,46 7,12 8,82 9,00 8,12 5,43 4,96 4,43
80 ou mais 9,59 4,08 14,35 6,39 19,70 6,14 13,56 6,11 10,61 3,22
Total 2,90 2,05 3,54 3,13 2,52 2,61 2,41 1,59 1,34 1,01
Diabetes
20 a 29 anos 1,32 1,09 0,60 1,24 1,36 1,75 1,18 1,18 1,32 1,25
30 a 39 anos 2,83 3,90 2,47 2,73 3,09 3,55 3,36 4,13 4,03 3,68
40 a 49 anos 8,41 11,34 7,32 9,75 9,77 13,74 10,39 15,46 12,91 18,39
50 a 59 anos 28,63 41,71 31,37 43,10 40,75 53,71 40,14 56,86 52,38 63,29
60 a 69 anos 98,95 131,48 114,06 154,07 128,34 152,98 132,36 144,74 197,36 197,44

70 a 79 anos 216,79 261,48 294,81 352,57 287,02 301,35 331,82 348,14 442,66 423,35
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Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
80 ou mais 586,36 551,24 822,01 778,49 799,09 659,00 811,44 673,44 922,00 856,32
53,64 51,50

Total 46,31 43,66 58,26 54,17 43,88 43,99 60,98 54,31
Fonte: proprios autores, com base nos dados do Departamento de informatica do Sistema Unico de Saude do Brasil (DATASUS) 2019 e do Instituto Brasileiro

de Geografia e Estatistica (IBGE) 2019.
* NUmero de mortes por 100 mil habitantes.



186 | Bebidas adogadas: da economia a saude publica

Tabela 4 — Taxa de mortalidade por doenga coronariana e acidente vascular cerebral, de acordo com sexo, idade e macrorregiao de
moradia do Brasil, 2019

Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
Doenca coronariana
20 a 29 anos 0,93 2,56 0,39 2,05 0,38 1,60 1,06 2,60 0,79 1,85
30 a 39 anos 3,59 9,64 2,56 7,12 2,50 7,36 3,43 11,02 3,95 8,87
40 a 49 anos 14,82 35,74 11,25 26,14 13,45 36,43 15,47 38,04 11,44 32,21
50 a 59 anos 45,16 116,24 38,22 108,09 43,69 120,14 52,23 127,34 46,09 113,99
60 a 69 anos 137,80 305,30 137,42 307,23 143,71 317,37 137,97 270,74 137,96 294,42
70 a 79 anos 284,43 517,20 305,03 617,17 337,88 535,24 316,97 517,25 326,72 541,05
80 ou mais 822,11 1079,82 967,72 1405,50 895,13 1132,12 851,73 1033,37 809,23 1117,08
Total 64,79 98,49 67,08 106,59 49,49 86,62 64,36 95,70 42,58 75,68
Acidente vascular cerebral

20 a 29 anos 0,15 0,31 0,30 0,13 0,30 0,15 0,26 0,39 0,53 0,59
30 a 39 anos 0,61 0,72 0,90 0,63 0,42 0,78 1,32 1,38 1,18 1,59
40 a 49 anos 2,58 3,87 2,39 3,48 2,73 3,60 4,19 5,56 6,45 5,27
50 a 59 anos 9,88 16,71 8,06 12,78 6,20 13,06 15,14 22,84 18,51 26,25
60 a 69 anos 33,19 62,79 32,66 60,04 27,50 40,53 43,57 76,39 51,29 84,03
70 a79 anos 100,26 158,42 110,91 178,24 79,41 144,49 144,82 228,29 187,23 252,49
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Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
80 ou mais 368,88 448,10 455,90 563,09 371,84 459,30 578,11 614,80 658,00 717,90
Total 22,03 24,66 24,28 26,58 13,28 17,90 31,31 34,83 24,52 28,56

Fonte: proprios autores, com base nos dados do Departamento de informatica do Sistema Unico de Saude do Brasil (DATASUS) 2019 e do Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE) 2019.
* Numero de mortes por 100 mil habitantes.
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Ao considerar a relagao entre as doengas aqui analisadas com a faixa etaria e
sexo dos individuos, bem como as diferengas demograficas entre as macrorregioes
geograficas brasileiras, as taxas de mortalidade também foram padronizadas pela
idade utilizando o método de padronizacao direta (KIRKWOOD; STERNE, 2003),*'
tendo como referéncia o Sudeste, por tratar-se da regiao mais populosa do pais.

A maior taxa de mortalidade padronizada ocorreu por doenga coronariana,
sequida do diabetes, do AVC e, por ultimo, da obesidade (Tabelas 5 e 6). Em relacao
ao sexo, as mulheres permaneceram com a maior mortalidade por obesidade e
diabetes e os homens por doenca coronariana e AVC.#? Ainda, a mortalidade foi maior
com o aumento da idade, com excegao dos homens que residiam nas regides Sul,
Sudeste e Centro-Oeste, onde aqueles na faixa de 70 a 79 anos apresentaram maior
taxa de mortalidade por obesidade. Por fim, as maiores taxas de mortalidade
padronizada por obesidade ocorreram no Sul, as por diabetes e AVC, no Nordeste, e

as por doencga coronariana, no Sudeste.

41 0 método de padronizacgao direta permite estimar as taxas calculadas partindo do pressuposto que
todas as regides brasileiras possuem a mesma estrutura etaria e de género (KIRKWOOD; STERNE,
2003).

42 Novamente, com excegao do diabetes na regido Centro-Oeste, onde os homens apresentaram maior
taxa de mortalidade padronizada do que as mulheres (44,41 por 100 mil versus 43,80 por 100 mil,
respectivamente).
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Tabela 5 — Taxa de mortalidade padronizada por obesidade e diabetes, de acordo com sexo, idade e macrorregiao de moradia do
Brasil, 20192

Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
Obesidade
20 a 29 anos 0,24 0,41 0,27 0,65 0,31 0,33 0,23 0,15 0,19 0,38
30 a 39 anos 1,29 1,28 1,53 1,81 1,12 0,49 0,66 0,75 0,46 0,71
40 a 49 anos 2,22 1,89 2,58 2,71 2,37 4,18 1,81 141 1,67 0,76
50 a 59 anos 3,66 3,09 4,74 4,59 4,71 3,92 3,35 3,06 1,21 1,74
60 a 69 anos 7,69 5,16 6,32 6,14 4,15 6,59 5,22 3,07 6,86 5,56
70 a 79 anos 9,11 5,84 10,97 6,69 8,21 8,05 5,89 5,54 5,83 4,50
80 ou mais 9,59 4,08 13,75 5,28 20,62 6,43 13,20 7,14 10,38 4,63
Total 2,90 2,05 3,22 2,77 2,55 2,53 2,26 1,57 1,50 1,25
Diabetes
20 a 29 anos 1,32 1,09 0,65 1,37 1,29 1,68 1,30 1,52 1,51 1,06
30 a 39 anos 2,83 3,90 2,62 3,12 2,73 3,39 2,84 3,82 3,70 2,93
40 a 49 anos 8,41 11,34 7,52 10,09 8,41 13,69 9,15 13,35 11,06 16,98
50 a 59 anos 28,63 41,71 32,89 42,74 37,31 51,34 35,30 50,08 45,05 50,86
60 a 69 anos 98,95 131,48 120,23 156,85 121,28 148,13 116,18 126,34 179,07 174,49

70 a 79 anos 216,79 261,48 290,12 336,51 275,53 297,03 298,63 316,03 375,80 387,68
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Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
80 ou mais 586,36 551,24 802,07 740,83 785,47 650,78 759,23 615,11 866,43 804,64
Total 46,31 43,66 54,82 50,49 43,80 44,41 60,34 52,11 51,82 48,53
Fonte: proprios autores, com base nos dados do Departamento de informatica do Sistema Unico de Saude do Brasil (DATASUS) 2019 e do Instituto Brasileiro

de Geografia e Estatistica (IBGE) 2019.

* NUmero de mortes por 100 mil habitantes.
aTaxas de mortalidades padronizadas, tendo a regido Sudeste como referéncia.
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Tabela 6 — Taxa de mortalidade padronizada por doenga coronariana e acidente vascular cerebral, de acordo com sexo, idade e
macrorregiao de moradia do Brasil, 20192

Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
Doenca coronariana
20 a 29 anos 0,93 2,56 0,47 2,04 0,37 1,54 1,00 2,25 0,48 1,63
30 a 39 anos 3,59 9,64 2,81 7,24 2,11 7,02 3,27 9,31 3,33 7,42
40 a 49 anos 14,82 35,74 12,30 25,62 12,62 34,20 13,17 32,07 10,31 25,54
50 a 59 anos 45,16 116,24 39,63 104,70 42,49 113,13 44,10 107,45 41,25 92,17
60 a 69 anos 137,80 305,30 134,65 287,43 135,93 304,65 121,52 237,96 121,28 240,95
70 a79 anos 284,43 517,20 287,57 567,35 335,61 529,25 284,67 451,23 316,48 471,09
80 ou mais 822,11 1079,82 902,29 1311,06 875,70 1163,23 785,22 922,29 734,08 1017,52
Total 64,79 98,49 60,33 94,84 50,44 87,00 62,90 88,67 42,03 67,86
Acidente vascular cerebral

20 a 29 anos 0,15 0,31 0,31 0,09 0,31 0,16 0,19 0,38 0,40 0,30
30 a 39 anos 0,61 0,72 1,13 0,70 0,35 0,60 1,09 1,07 1,27 1,45
40 a 49 anos 2,58 3,87 2,43 3,64 2,66 3,38 3,58 4,29 5,73 4,87
50 a 59 anos 9,88 16,71 9,36 13,62 6,01 12,10 12,42 17,87 15,12 24,84
60 a 69 anos 33,19 62,79 31,99 60,04 25,96 40,77 34,00 62,54 39,75 63,22

70 a 79 anos 100,26 158,42 113,65 173,83 74,62 138,91 122,97 191,97 153,21 208,05



192 | Bebidas adogadas: da economia a saude publica

Sudeste Sul Centro-Oeste Nordeste Norte
\dade Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres Homens Mulheres Homens  Mulheres  Homens
80 ou mais 368,88 448,10 444,27 553,85 378,69 455,45 501,53 519,92 567,93 612,12
Total 22,03 24,66 22,66 25,07 13,72 18,16 29,59 31,68 22,70 25,74
Fonte: proprios autores, com base nos dados do Departamento de informatica do Sistema Unico de Saude do Brasil (DATASUS) 2019 e do Instituto Brasileiro

de Geografia e Estatistica (IBGE) 2019.

* NUmero de mortes por 100 mil habitantes.
aTaxas de mortalidades padronizadas, tendo a regido Sudeste como referéncia.
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8.3 EFEITO DA SOBRETAXA NA MORTALIDADE POR DOENGAS CRONICAS NO BRASIL

Para aferir o impacto do consumo diario de bebidas adogcadas sobre a
mortalidade por DCNT, estimou-se a fracao de mortes por obesidade, diabetes,
doenca coronariana e AVC atribuivel ao consumo de bebidas adogadas. Assim como
para as demais fragdes atribuiveis apresentadas no capitulo 7, o calculo da fragao de
mortes por DCNT atribuivel ao consumo de bebidas adocadas foi realizado pela

seguinte formula:

*(RR—-1
pa— P )
p*(RR—1)+1

Em tal equagao, p é a prevaléncia de consumo de, pelo menos, uma porgao de
bebidas adogadas (obtida a partir das prevaléncias estimadas pelos dados da POF
2017-2018) e RR é orisco relativo atribuido a exposigao ao consumo minimo de uma
porcao de bebidas adogadas para cada uma das quatro DCNT incluidas na analise
(SANTOS et al., 2022).

Em sequida, para avaliar o efeito da sobretaxa nas bebidas adogadas sobre as
mortes por DCNT no Brasil, calculou-se a fragao mortes por DCNT atribuivel ao
consumo diario de bebidas adoc¢adas, levando em conta a prevaléncia de consumo
de bebidas adocadas 14% menor, conforme a estimativa da elasticidade-prego da
demanda por bebidas adogadas, apresentada no capitulo 7.

Do total de mortes por obesidade, diabetes, doencas coronarianas e AVC
ocorridas em 2019, mais de 1.900 foram atribuidas ao consumo diario de, pelo
menos, uma porgao de bebidas adogcadas. Dessas mortes, as doengas coronarianas
e o diabetes foram as principais causas (925 e 774 mortes, respectivamente).
Ressalta-se, também, que o numero de mortes por DCNT atribuivel ao consumo de
bebidas adoc¢adas foi maior em individuos com 60 anos de idade ou mais, com cor
de pele branca e em residentes do Sudeste e Nordeste, as duas regides mais

populosas do pais (Tabela 7).
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Tabela 7 — Fragao de mortes por DCNT atribuivel ao consumo diario de bebidas adogadas no Brasil, por idade, cor da pele e
macrorregiao de moradia

Caracteristicas Obesidade Diabetes Doenga coronariana AVC

sociodemograficas Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino
Idade
20 a 39 anos 3,1 2,6 11,7 9,6 21,0 7,0 1,5 1,3
40 a 59 anos 58 54 70,7 45,1 135,7 47,4 13,1 7,6
60 anos ou mais 3,2 54 180,6 201,3 249,6 176,0 56,9 49,4
Cor da pele
Branca 9,0 9,8 210,7 200,6 337,7 197,7 53,8 44,8
Parda 4,0 6,1 139,1 150,9 199,7 124,0 43,4 37,5
Preta 1,2 1,3 37,7 35,0 443 25,6 11,7 8,6
Macrorregiao
Norte 0,3 0,4 20,4 19,5 22,6 11,8 57 4,5
Nordeste 2,3 3,5 93,9 102,5 123,7 80,8 30,4 26,6
Centro-Oeste 1,4 1,2 28,3 25,3 41,8 21,4 5,8 3,9
Sudeste 6,3 8,0 157,2 151,3 267,4 158,3 45,1 36,3
Sul 4,3 4,5 87,2 87,3 129,5 75,4 21,5 18,2
Total 14,0 17,0 388,8 3854 580,5 343,5 111,2 90,6

Fonte: proprios autores. Legenda: DCNT: doengas cronicas nao transmissiveis; AVC: acidente vascular cerebral; N: numero de casos. Caso uma sobretaxa de
10% no preco das bebidas adogadas fosse aplicado, estima-se que os ébitos por DCNT relacionadas ao consumo diario de bebidas adogadas apresentariam
leve diminuicdo (de 1932 mortes para 1665). Estima-se que a maior diminuigdo ocorreria para doenga coronariana e diabetes mellitus tipo 2, as duas
enfermidades com maior nimero de mortes. Importante observar que o efeito da sobretaxa das bebidas adocadas sobre as fatalidades por DCNT seria mais
perceptivel em idosos (60 anos ou mais de idade), individuos com cor de pele branca e residentes das regides Sudeste, Nordeste e Sul do Brasil (Tabela 8).
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Tabela 8 — Fragao de mortes por DCNT atribuivel ao consumo diario de bebidas adogadas no Brasil, por idade, cor da pele e
macrorregiao de moradia, considerando sobretaxa de 10% no prego das bebidas adogadas

Caracteristicas Obesidade Diabetes Doenga coronariana AVC

sociodemograficas Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino
Idade
20 a 39 anos 2,7 2,3 10,2 8,2 18,0 6,1 1,3 11
40 a 59 anos 50 4,7 61,0 38,8 115,5 41,1 11,2 6,5
60 anos ou mais 2,8 4,7 159,5 171,7 2195 148,4 49,6 42,1
Cor da pele
Branca 7,8 8,5 181,0 172,2 290,3 169,8 47,0 38,5
Parda 3,5 53 120,1 129,5 172,5 106,5 37,5 32,3
Preta 1,0 1,2 32,7 30,3 37,9 22,4 10,1 7.4
Macrorregiao
Norte 0,3 0,4 17,5 16,8 19,4 10,0 4,9 3,8
Nordeste 2,0 2,9 81,6 87,4 108,2 69,4 26,4 22,7
Centro-Oeste 1,2 1,1 24,4 21,5 36,2 18,1 5,0 3,3
Sudeste 54 7,1 134,9 132,2 227,7 139,2 38,4 31,8
Sul 3,7 3,9 74,8 74,6 110,8 64,8 18,3 15,8
Total 121 14,7 338,0 329,9 503,5 293,8 96,1 76,0

Fonte: proprios autores.
Legenda: DCNT: doengas cronicas nao transmissiveis; AVC: acidente vascular cerebral; N: nimero de casos.
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8.4 CONSIDERAGOES FINAIS

Em 2019, 201.356 mortes relacionadas a obesidade, diabetes, doenca
coronariana e AVC foram registradas no Brasil. Em todas as métricas analisadas,
identificou-se que a maior mortalidade neste periodo foi atribuida a doenca
coronariana, seguida do diabetes, do AVC e da obesidade. Observou-se, também, que
a mortalidade por obesidade e diabetes foi maior entre as mulheres. Ja entre os
homens, a maior taxa de mortes ocorreu por doengas coronarianas e AVC. Além
disso, foi identificada maior mortalidade para os brasileiros idosos, especialmente
entre aqueles com 70 anos de idade ou mais.

O comportamento das taxas de mortalidade segundo a regiao do pais divergiu.
Para a taxa de mortalidade geral, a maior mortalidade ocorreu na regiao Sul do pais,
com excecgao para o diabetes, que foi maior na regiao Nordeste. A segunda posigao
da taxa variou de acordo com a doenca cronica analisada, uma vez que foi maior para
doenga coronariana na regiao Sudeste, para AVC na regiao Nordeste e para
obesidade na regiao Centro-Oeste. Todavia, ao analisar a taxa de mortalidade
padronizada pela idade, constatou-se que maiores taxas por obesidade ocorreram
naregiao Sul, as por diabetes e AVC na regiao Nordeste e as por doenga coronariana
na regiao Sudeste.

Ao avaliar a relagao da mortalidade pelas doengas cronicas analisadas neste
capitulo e o consumo de bebidas adogadas com agucar, constatou-se que, em 2019,
1.900 mortes foram atribuidas ao consumo de tais bebidas. Caso fosse aplicada a
sobretaxa de 10% no prego das bebidas adogadas, 267 mortes poderiam ter sido
evitadas. Tal redugao da mortalidade apresentou impacto inferior ao demonstrado
no capitulo anterior, em que a sobretaxa poderia prevenir até 80 mil casos de
doencas cronicas e até 4 mil internagoes hospitalares por essas doengas no mesmo
periodo.

As diferengas relatadas acima podem ser decorrentes da disparidade entre a
prevaléncia de ocorréncia de doengas, a internagao hospitalar por essas causas e,
por fim, a mortalidade, sendo os niumeros de ocorréncia de obesidade, diabetes,
doencga coronariana e AVC muito superiores aos registrados para a mortalidade.

Além disso, & importante mencionar que a prevaléncia de consumo diario das
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bebidas adocadas com acgucar foi relativamente pequena ao comparar com o
consumo habitual dessas bebidas. Assim como apresentado no capitulo 7, enquanto
a prevaléncia do consumo de, pelo menos, uma porgao de bebidas adogadas em
todos os sete dias da semana foi de 6,1%, o consumo de no minimo uma porgao
dessas bebidas em cinco dias ou mais da semana, ou seja, um consumo frequente,
foi de 20,7%, valor trés vezes maior que o consumo diario. Essas diferengas podem
reduzir o real impacto do consumo regular sobre a mortalidade.

E oportuno mencionar a utilizagdo da mesma fracao atribuivel nos célculos de
ocorréncia, internagao e mortalidade por obesidade, diabetes, doenga coronariana e
AVC. A literatura cientifica é escassa quanto aos riscos relativos do consumo de
bebidas adogadas com agucar e a mortalidade por DCNT, justificando-se tal conduta
metodoldgica. Até onde se sabe, a analise desses riscos para o calculo da fragao
atribuivel é pouco utilizada de forma isolada para cada uma das doengas cronicas
avaliadas, especialmente no que se refere a obesidade, diabetes e AVC. Tais analises
tratam a mortalidade por doengas cardiovasculares de modo geral ou consideram a
mortalidade por todas as causas (MENG et al., 2021; ZHANG et al., 2021). Por essa
razao, caso fossem consideradas as informacoes dos referidos artigos, a fragao de
mortes por doenga cronica atribuivel ao consumo diario de bebidas adogadas no
Brasil poderia ser subnotificada, sobretudo para os casos de diabetes e doenga
coronariana.

Por fim, uma ultima limitagao a ser referida foi o uso de uma elasticidade-
preco da demanda fixa de 1,4 para as bebidas adocadas, nao levando em
consideracao estratificagdes populacionais por macrorregiao de moradia, cor de pele
ou faixa etaria, por exemplo. A parcela da despesa total de uma familia com bebidas
adocadas, bem como a despesa total com alimentagao do domicilio, componentes
da equacao para calculo da elasticidade-pre¢o da demanda, podem variar de acordo
com as caracteristicas socioecondmicas e demograficas dos moradores, o que pode
acarretar variagoes na elasticidades-preco da demanda por bebidas adogadas se
considerarmos tais caracteristicas.

Apesar das limitagdes mencionadas, os resultados do projeto “Avaliagao do
impacto da taxagao de bebidas adogadas no Brasil" apresentados neste capitulo

permitem explorar a mortalidade por doengas cronicas no pais e também retratar
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como o consumo diario de bebidas adogadas pode impactar nesse cenario e como a
sobretaxa de tais bebidas poderia reduzir a mortalidade por doengas crénicas.

Uma vez mais, ressalta-se a importancia das analises apresentadas para o
cenario epidemioldgico brasileiro e a qualidade de dados utilizados, os quais sao
representativos de toda a populagao em um momento pré-pandémico. Por fim, a
partir dos resultados deste projeto, busca-se fornecer dados que embasem as
politicas publicas brasileiras, considerando a relevancia do consumo de bebidas

adogadas com agucar no surgimento e risco de morte por DCNT.
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APENDICE A

Cadigos da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF)

8204902: Agua Tonica

8201402: Aloa

8201202: Bidu

8204602: Caju Refrigerante
8200102: Coca Cola

8200204: Crush

8206702: Fanta Citrus

8200202: Fanta Laranja

8204103: Fanta Macga

8200505: Fanta Uva

8200304: Fratelly Vita

8205502: Goianinha Refrigerante
8200504: Grapete

8200302: Guarana

8201302: Jao

8200404: Limao Refrigerante
8204102: Maca Refrigerante
8200602: Mineirinho

8200902: Minuano

8200206: Mirinda

8205402: Paraguai Refrigerante
8200105: Pepsi

8200106: Pepsi Cola

8200210: Pop Laranja

8205702: Real Refrigerante
8204901: Refrigerante Agua Tonica
8201401: Refrigerante Aloa
8201201: Refrigerante Bidu
8206701: Refrigerante Citrico
8200103: Refrigerante Coca Cola
8200203: Refrigerante Crush
8215501: Refrigerante de Abacate
8206801: Refrigerante de Abacaxi
8206901: Refrigerante de Abacaxi com Guarana
8204601: Refrigerante de Caju
8200101: Refrigerante de Cola
8207001: Refrigerante de Framboesa
8207301: Refrigerante de Gengibre
8200301: Refrigerante de Guarana
8200201: Refrigerante de Laranja
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8200401: Refrigerante de Limao
8204101: Refrigerante de Macga
8207201: Refrigerante de Maracuja
8201101: Refrigerante de Mate
8207101: Refrigerante de Morango
8204903: Refrigerante de Quinino
8204301: Refrigerante de Tangerina
8204201: Refrigerante de Tuti Fruti
8200501: Refrigerante de Uva
8200408: Refrigerante Fanta Limao
8200502: Refrigerante Fanta Uva
8200303: Refrigerante Fratelly Vita
8200409: Refrigerante Gasosa
8205501: Refrigerante Goianinha
8200503: Refrigerante Grapete
8200307: Refrigerante Guarana
8201301: Refrigerante Jao

8214701: Refrigerante Jesus
8200405: Refrigerante Limao
8201102: Refrigerante Mate Couro
8200601: Refrigerante Mineirinho
8200205: Refrigerante Mirinda
8203501: Refrigerante nao-especificado
8205401: Refrigerante Paraguai
8200104: Refrigerante Pepsi
8200107: Refrigerante Pepsi Cola
8200209: Refrigerante Pop Laranja
8205701: Refrigerante Real

8200402: Refrigerante Soda Limonada
8200406: Refrigerante Sprit
8200207: Refrigerante Sukita
8201801: Refrigerante Tubaina
8201701: Refrigerante Xodo da Bahia
8200403: Soda Limonada

8200407: Sprit Refrigerante
8200208: Sukita

8204302: Tangerina Refrigerante
8201802: Tubaina

8204202: Tuti Fruti Refrigerante
8201702: Xodo da Bahia

8200507: Refrigerante de Uva Tradicional
8200308: Guaracamp

8200411: Bebida Mista de Limao
8200211: Refrigerante de Laranja Tradicional
8217401: Tampico

8204104: Bebida Mista de Maga
8200506: Bebida Mista de Uva



8204603:
8200305:
8200306:
8500602:
8203802:
8202302:
8202301:
8500603:
8500604:
8500606:
8500605:
8203801:
8500601:
8280101:
8200901:
8201002:
8218501:
8218601:
8218801:
8219601:
8219701:
8219801:

Cajuina

Guaravita

Guaraviton

Refresco de Caju para viagem
Refresco de Fruta em saco plastico
Refresco de Fruta encartonado
Refresco de Fruta engarrafado
Refresco de Groselha para viagem
Refresco de Laranja para viagem
Refresco de Limao para viagem
Refresco de Maracuja para viagem
Refresco em saco plastico
Refresco para viagem

Suco Industrializado

Refrigerante Minuano
Refrigerante Minalba

Refrigerante de Guarana e Laranja
Refrigerante de Uva e Laranja
Refrigerante de Pomelo
Refrigerante de Frutas Citricas
Refrigerante de Cola e Limao
Refrigerante de Acai
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Fonte: préprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017 -

2018.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Coordenacao de Trabalho e
Rendimento. Pesquisa de orcamentos familiares 2017-2018: analise do consumo alimentar pessoal
no Brasil. Rio de Janeiro: IBGE, 2020.
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APENDICE B

Codigos da Classificagao Nacional de Atividades Economicas (CNAE)

11.22-4: Fabricagao de refrigerantes e de outras bebidas nao alcoolicas

1122-4/01: Fabricagao de refrigerantes

1122-4/02: Fabricagao de cha mate e outros chas prontos para consumo

1122-4/03: Fabricagao de refrescos, xaropes e pos para refrescos, exceto refrescos de frutas
1122-4/04: Fabricagao de bebidas isotonicas

1122-4/99: Fabricacao de outras bebidas nao alcodlicas nao especificadas anteriormente

Fonte: préprios autores, com base nos dados da Classificacao Nacional de Atividades Econémicas
(CNAE), 2015.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA ESTATISTICA (IBGE). Classificagao Nacional de Atividades
Econdémicas (CNAE) versao 2.0. 2015. Disponivel em:
<https://www.ibge.gov.br/estatisticas/metodos-e-classificacoes/classificacoes-e-listas-
estatisticas/9078-classificacao-nacional-de-atividades-
economicas.html?edicao=27879&t=downloads>. Acesso em 01 ago 2022.
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APENDICE C

Tabela A1 - Modelo probit estimado para a ocorréncia do consumo de cada categoria de produtos nos domicilios

Bebidas

Adogadas Refrigerante Suco Bebidas Bebidas 4 Salgados,
Variaveis explicativas Pron fa ara Dgiet Natural Adocadas para L Acteas Energéticos Leite Café e Cha Agua Sorvete Doces Lanches e Panificados ~ Outros
Consu‘r)no Preparo Pizza
Intercepto -2, 747%** -5,269*** -3,055%** -2,745%** -3,640%** -4 717***  -2,095%** -0,018 -3,340%**  -4,756%**  -3,818*** -4,406%** -1,909%** 2 444%**
Tornqvist 0,325*** 0,001 0,184%*** 0,402%** 0,280*** 0,334*** 0,604*** -0,394***  -0,175***  0,476***  0,397*** 0,670*** 0,265***  -0,937***
Urbano 0,130*** 0,166* 0,066** 0,079*** 0,1378*** 0,101 -0,011 -0,021 0,392%** 0,021 0,020 0,368*** 0,046** 0,162%**
Regido
Norte (referéncia)
Nordeste -0,076%** -0,174 -0,724%** -0,101*** 0,088%*** -0,215** 0,037* -0,106*** 0,313*** -0,054 -0,057** -0,204*** 0,228*** -0,131**
Centro-Oeste 0,078*** -0,045 -0,996%** 1,444%** 0,064** 0,083 -0,040 -0,214%**  -0,573*** 0,127** 0,084%*** 0,090** -0,119%**  -0,404***
Sudeste 0,047* 0,274** -0,999*** 0,221%** 0,203*** 0,044 -0,022 -0,240%**  -0,395*** 0,082 0,159*** -0,026 0,152%** -0,167**
Sul 0,297*** 0,208* -0,941** 0,277*** 0,348*** 0,258*** 0,058** -0,014 -0,285***  0,176***  (,482*** 0,045 0,157*** -0,056
Mulher -0,079%** 0,023 -0,001 0,003 0,027* 0,025 0,002 0,002 0,009 -0,011 0,046%** -0,055*** -0,004 0,098%***
Anos de estudo 0,009%*** 0,013** 0,023*** 0,008*** 0,020%** 0,021*** 0,005%** 0,001 0,021***  0,016***  0,015*** 0,014%** 0,009*** 0,009**
Cartdo de crédito 0,018** 0,054** 0,064*** 0,017* 0,040%** 0,068*** -0,030%*** 0,004 0,047*** 0,005 0,034%*** 0,011 0,020** 0,045
Cor
Branco (referéncia)

Preto ou pardo -0,063*** -0,219%** 0,002 0,008 -0,050%** -0,096* -0,055%** -0,030** -0,092%** -0,009 -0,067*** -0,036* -0,020 0,009
Amarelo ou indigena 0,051 -0,086 0,077 0,074 0,035 -0,093 0,037 0,131** -0,136 -0,091 0,089 -0,124 -0,036 0,039
Moradores de 0 a 5 anos 0,034%*** -0,264*** 0,035* 0,101%*** 0,231*** -0,077 0,124%** -0,026** -0,007 0,008 0,029** 0,008 0,099*** -0,066**
Moradores de 6 a 12 anos 0,065*** -0,111%* 0,047%** 0,091%** 0,110%** 0,059 0,075%** 0,024** -0,036**  0,060***  0,041*** 0,045%** 0,118*** 0,053*
Moradores de 13 a 18 anos 0,079*** -0,062 -0,006 0,120%** 0,040%** -0,059 0,047%** 0,057***  -0,052*** 0,021 0,038*** 0,040%** 0,078*** 0,077**

Moradores de 19 a 59 anos 0,074*** -0,059** 0,009 0,050*** 0,015** 0,046* 0,049*** 0,082*** -0,017* 0,011 0,029*** 0,043*** 0,036*** 0,120%***
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Bebidas

Variaveis explicativas Pégr?t%asgls'a Refrlijgieé:ante Nz;ﬁ?al Ado?;zzgjsa;ara Ezgitg:: Energéticos Leite Café e Cha Agua Sorvete Doces E;Ir?ciizsé Panificados ~ Outros
Consumo Preparo Pizza
Moradores com 60 anos ou mais -0,018 -0,012 0,003 0,014 -0,028** -0,046 0,111*** 0,113*** 0,006 -0,035 -0,004 -0,051*** 0,022** 0,126***
Ln da renda per capita 0,101*** 0,278*** 0,216*** 0,074*** 0,156*** 0,176*** 0,026%*** 0,022** 0,196***  0,153***  0,173*** 0,149%** 0,064***  0,103***
Ntmero de coémodos -0,014*** 0,017 0,002 -0,011** -0,001 -0,020* 0,005 0,004 -0,008 0,001 0,008* 0,011** 0,010%** 0,004
Agua canalizada 0,135%*** 0 -0,158*** 0,050 0,197*** 0,191 0,105***  -0,111*** 0,011 0,254* 0,011 0,050 -0,090** -0,069
Esgoto -0,003 0,117* -0,001 -0,007 -0,014 -0,041 -0,017 -0,034** 0,071%*** -0,021 0,001 0,028 -0,040%** 0,056
Forno 0,033* 0,067 -0,042 0,016 0,055*** 0,0102* 0,034* 0,001 -0,003 0,070** 0,105%*** 0,082%** 0,058%*** 0,023
Fogao 0,058 0,125 0,119 -0,130* 0,109 -0,173 0,241%** -0,026 0,074 -0,015 0,162* -0,084 0,057 0,308**
Geladeira 0,167*** -0,083 -0,303*** 0,080 0,119** -0,115 0,090** -0,074* 0,070 0,236* 0,096* 0,172** 0,049 -0,048
Freezer 0,047** -0,034 0,066** -0,024 0,018 -0,110* 0,035** 0,035* -0,010 -0,009 0,026 -0,089*** -0,049%** -0,091*
Teste Chi-quadrado 2088,64*** 516,93***  2161,20*** 1483,33*** 2723,28***  316,22***  1750,98*** 1084,43*** 222142*** 650,59*** 3017,29***  2423,90*** 1326,32***  794,29%**
Pseudo R2 0,0413 0,1530 0,1101 0,0406 0,0610 0,0954 0,0271 0,0189 0,0895 0,0609 0,0766 0,0924 0,0224 0,1316

Fonte: Elaboragdo propria.
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APENDICE D

Prevaléncia de consumo diario de bebidas adogadas com agticar no Brasil, segundo
sexo, faixa etaria e regiao do pais, 2017-2018

Tabela 1 - Prevaléncia de consumo de bebidas adogadas com acgticar pela
populacao brasileira, segundo sexo e faixa etaria, 2017-2018

Categoria Prevaléncia de consumo diario* (%)

Mulheres Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 7,3 7,7 79 8,8 7,7 7,6
30 a 39 anos 6,9 5,6 7,5 74 14,9 7,0
40 a 49 anos 5,7 55 4,9 2,4 10,9 53
50 a 59 anos 5,6 3,6 4,6 0,2 2,6 5,0
60 a 69 anos 4,3 3,7 3,5 4,0 53 39
70 a 79 anos 2,8 2,9 2,8 0,0 55 2,8
80 anos e + 3,2 4,9 1,5 0,0 0,0 2,7

Total 5,7 5,3 5,7 4.4 79 5,6
Homens Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 9,3 9,0 7,2 10,1 9,5 8,3
30 a 39 anos 8,6 6,2 7,4 15,8 28,2 79
40 a 49 anos 7,5 7,7 6,2 10,3 4,9 7,0
50 a 59 anos 7,3 4,3 3,9 4,1 6,2 5,6
60 a 69 anos 4.4 4,8 3,7 7,5 3,1 4,2
70 a 79 anos 4,1 3,6 4,6 2,3 6,3 4,2
80 anos e + 2,4 2,2 1,2 3,3 0,0 1,9
Total 7,2 6,5 59 8,2 10,4 6,6
Geral Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 8,3 8,4 7,5 9,4 8,6 8,0
30 a 39 anos 7,7 59 7,4 9,2 20,5 7,4
40 a 49 anos 6,5 6,7 55 6,1 8,1 6,1
50 a 59 anos 6,4 4,0 4,3 1,7 4,2 53
60 a 69 anos 4.4 4,2 3,6 58 4,2 4,1
70 a79 anos 34 3,2 3,6 1,5 5,9 3,4
80 anos e + 2,9 3,8 1,4 1,0 0,0 2,4
Total 6,4 59 5,8 6,0 9,0 6,1

Fonte: préprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017-
2018.

* Considerando-se o consumo de pelo menos 1 por¢ao/dia (240 mL) de bebidas adogadas com
acucar prontas para o consumo, POF 2017-2018.
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Tabela 2 — Prevaléncia de consumo de bebidas adogadas com agticar na Regiao Sul
do Brasil, segundo sexo e faixa etaria, 2017-2018

Categoria Prevaléncia de consumo diario* (%)

Mulheres Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 8,9 7.4 10,7 0,0 0,0 91
30 a 39 anos 8,6 10,4 10,1 26,3 67,0 9,2
40 a 49 anos 8,1 10,0 8,7 0,0 0,0 8,2
50 a 59 anos 8,3 75 7.4 0,0 0,0 8,0
60 a 69 anos 4,9 3,6 2,6 0,0 0,0 4,4
70 a 79 anos 4,8 0,0 6,2 0,0 0,0 4,8
80 anos e + 4,3 22,3 6,7 0,0 0,0 53

Total 7,5 8,1 8,4 6,4 11,3 7,7
Homens Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 12,4 17,4 9,5 0,0 57,7 12,0
30 a 39 anos 10,5 13,2 8,9 22,8 0,0 10,4
40 a 49 anos 8,4 8,6 9,4 46,8 0,0 8,7
50 a 59 anos 8,0 3,7 9,1 0,0 0,0 7,9
60 a 69 anos 54 12,8 6,4 0,0 0,0 58
70 a 79 anos 5,0 6,5 9,7 0,0 0,0 57
80 anos e + 4,4 23,3 0,0 0,0 0,0 4,1
Total 8,7 11,0 8,8 7,3 15,0 8,9
Geral Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 10,6 11,8 10,1 0,0 55,3 10,5
30 a 39 anos 9,5 11,9 9,5 24,9 37,3 9,8
40 a 49 anos 8,2 9,3 9,1 18,8 0,0 8,5
50 a 59 anos 8,1 59 8,2 0,0 0,0 8,0
60 a 69 anos 51 7,4 4.4 0,0 0,0 5,0
70 a 79 anos 4,9 33 8,0 0,0 0,0 5,2
80 anos e + 4,3 22,5 35 0,0 0,0 4,9
Total 8,1 9,5 8,6 6,9 12,7 8,3

Fonte: prdprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017 -
2018.

* Considerando-se o consumo de pelo menos 1 por¢do/dia (240 mL) de bebidas adogadas com
agucar prontas para o consumo, POF 2017-2018.
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Tabela 3 — Prevaléncia de consumo de bebidas adogadas com aguicar na Regiao
Sudeste do Brasil, segundo sexo e faixa etaria, 2017-2018

Categoria Prevaléncia de consumo diario* (%)

Mulheres Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 7,1 8,0 8,6 10,8 16,5 7,8
30 a 39 anos 6,4 6,7 8,8 6,0 16,3 7,3
40 a 49 anos 4.7 6,9 51 2,7 0,0 51
50 a 59 anos 5,2 3,2 5,3 0,0 0,0 5,0
60 a 69 anos 45 5,7 41 51 8,7 45
70 a 79 anos 2,2 5,4 2,7 0,0 9,7 2,7
80 anose + 3,1 55 1,2 0,0 0,0 2,6

Total 5,2 6,2 6,3 43 8,7 57
Homens Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 9,0 10,3 8,0 15,0 7,5 8,8
30 a 39 anos 8,6 6,3 7,8 17,2 42,4 8,2
40 a 49 anos 8,3 6,9 6,4 9,7 0,0 7,4
50 a 59 anos 7,9 5,6 3,0 57 10,9 6,0
60 a 69 anos 4,0 5,2 3,3 9,8 2,4 4,0
70 a 79 anos 3,9 5,9 5,8 1,8 0,0 4,6
80 anos e + 1,3 3,5 0,0 0,0 0,0 11
Total 7,3 7,1 6,0 9,3 13,7 6,8
Geral Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 8,0 9,2 8,3 12,8 11,3 8,3
30 a 39 anos 74 6,5 8,3 8,1 28,9 7,7
40 a 49 anos 6,4 6,9 57 6,2 0,0 6,2
50 a 59 anos 6,4 4,3 4,3 2,3 6,0 5,4
60 a 69 anos 4.3 55 3,7 74 59 4.3
70 a 79 anos 2,9 5,6 4,1 1,3 59 3,5
80 anos e + 2,5 4,7 0,7 0,0 0,0 2,1
Total 6,1 6,6 6,1 6,4 11,2 6,2

Fonte: préprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017-
2018.

* Considerando-se o consumo de pelo menos 1 por¢ao/dia (240 mL) de bebidas adogadas com
acucar prontas para o consumo, POF 2017-2018.
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Tabela 4 — Prevaléncia de consumo de bebidas adogadas com agucar na Regiao
Nordeste do Brasil, segundo sexo e faixa etaria, 2017-2018

Categoria Prevaléncia de consumo diario* (%)

Mulheres Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 6,2 6,8 7.4 54 2,8 7,0
30 a 39 anos 7,1 2,8 7,0 51 13,2 6,4
40 a 49 anos 4,6 3,7 4,2 0,0 1,7 4.2
50 a 59 anos 3,3 3,0 3,3 0,0 5,6 3,2
60 a 69 anos 3,5 1,2 33 0,0 0,0 31
70 a 79 anos 2,3 0,7 2,6 0,0 0,0 2,3
80 anos e + 2,6 1,7 1,6 0,0 0,0 1,9

Total 4,8 3,4 5,0 2,7 4,1 4,8
Homens Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 8,0 7,0 59 0,0 9,6 6,6
30 a 39 anos 6,7 4,4 7,3 13,0 20,0 6,8
40 a 49 anos 4,7 10,1 5,6 0,0 3,1 6,0
50 a 59 anos 6,0 3,9 3,9 0,0 0,0 4,4
60 a 69 anos 3,1 2,7 3,2 0,0 0,0 31
70 a 79 anos 2,7 1,5 3,3 0,0 15,1 3,0
80 anos e + 33 0,0 1.3 0,0 0,0 1,7
Total 57 5,6 53 1,9 6,8 54
Geral Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 7,1 6,9 6,6 33 59 6,8
30 a 39 anos 6,9 3,6 7,1 6,7 15,9 6,6
40 a 49 anos 4,7 7,0 4,8 0,0 2,2 5,0
50 a 59 anos 4,6 34 35 0,0 33 3,8
60 a 69 anos 3,3 1,9 3,3 0,0 0,0 3,1
70 a 79 anos 2,4 1,0 2,9 0,0 8,9 2,6
80 anos e + 2,9 1,0 14 0,0 0,0 18
Total 53 4,5 52 2,4 53 51

Fonte: prdprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017 -
2018.

* Considerando-se o consumo de pelo menos 1 por¢do/dia (240 mL) de bebidas adogadas com
agucar prontas para o consumo, POF 2017-2018.
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Tabela 5 — Prevaléncia de consumo de bebidas adogadas com agucar na Regiao
Norte do Brasil, segundo sexo e faixa etaria, 2017-2018

Categoria Prevaléncia de consumo diario* (%)

Mulheres Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 42 6,3 5,6 6,6 0,7 53
30 a 39 anos 3,1 7,8 4,5 13,2 7,7 4,6
40 a 49 anos 4,9 3,3 4,3 0,0 2,3 4,3
50 a 59 anos 2,3 2,1 4,2 0,0 2,2 3,4
60 a 69 anos 0,7 0,0 1,1 0,0 6,3 0,9
70 a 79 anos 2,9 0,0 15 0,0 16,7 18
80 anos e + 1,2 0,0 0,8 0,0 0,0 0,9

Total 3,3 4,2 4,2 51 5,07 4,0
Homens Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 51 3,5 5,6 0,0 14 5,2
30 a 39 anos 7,5 2,2 5,2 9,0 11,2 53
40 a 49 anos 1,7 4,4 4,9 12,6 0,0 4,2
50 a 59 anos 2,3 1,2 2,8 0,0 2,8 2,5
60 a 69 anos 3,5 0,9 3,5 13,2 16,9 3,4
70 a 79 anos 3,5 0,0 1,7 0,0 0,0 18
80 anose + 3,2 0,0 51 0,0 0,0 3,9
Total 43 2,5 4.6 7,7 5,2 43
Geral Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 47 4,9 5,6 4.4 1,0 53
30 a 39 anos 51 4,5 4,8 11,8 9,1 4,9
40 a 49 anos 3,5 3,9 4,6 5,3 1,0 4,3
50 a 59 anos 2,3 1,7 3,4 0,0 2,6 2,9
60 a 69 anos 19 0,4 2,3 6,1 10,8 2,1
70 a 79 anos 3,2 0,0 1,6 0,0 9,6 1,8
80 anose + 1,8 0,0 2,7 0,0 0,0 2,2
Total 3,8 3,3 4.4 6,0 5,2 4,2

Fonte: prdprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017 -
2018.

* Considerando-se o consumo de pelo menos 1 porgao/dia (240 mL) de bebidas adogadas com
agucar prontas para o consumo, POF 2017-2018.
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Tabela 6 — Prevaléncia de consumo de bebidas adogadas com agucar na Regiao
Centro-Oeste do Brasil, segundo sexo e faixa etaria, 2017-2018

Categoria Prevaléncia de consumo diario* (%)

Mulheres Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 8,0 12,8 9,3 16,2 8,5 9,2
30 a 39 anos 6,6 6,4 7,0 4,0 0,0 6,8
40 a 49 anos 59 1,9 5,3 15,2 441 5,6
50 a 59 anos 4,6 5,0 6,0 2,2 7,7 53
60 a 69 anos 3,8 59 4.7 0,0 0,0 4.3
70 a 79 anos 2,3 0,0 2,5 0,0 0,0 2,2
80 anos e + 4,6 0,0 0,9 0,0 0,0 2,3

Total 5,7 6,0 6,4 58 171 6,1
Homens Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 6,0 10,0 9,9 10,9 0,0 8,7
30 a 39 anos 7,4 9,9 8,3 9,2 29,6 8,3
40 a 49 anos 8,2 6,2 7,0 0,0 29,0 7,4
50 a 59 anos 5,0 1,9 54 0,0 0,0 4,9
60 a 69 anos 7,0 6,5 7,0 0,0 0,0 6,8
70 a 79 anos 49 2,3 4,8 14,0 0,0 4,6
80 anos e + 0,0 0,0 2,6 17,8 0,0 1,7
Total 6,4 7,1 7,6 6,6 11,9 7,1
Geral Brancas Pretas Pardas Amarelas  Indigenas Total
20 a 29 anos 7,1 11,2 9,6 13,6 3,8 8,9
30 a 39 anos 7,0 8,3 7,6 51 7,0 7,5
40 a 49 anos 6,8 4,2 6,1 54 38,7 6,4
50 a 59 anos 4,8 3,6 57 1,4 7,7 51
60 a 69 anos 53 6,2 5,7 0,0 0,0 5,6
70 a 79 anos 3,5 1,2 34 55 0,0 3,2
80 anos e + 2,4 0,0 1,6 16,8 0,0 2,0
Total 6,0 6,6 6,9 6,1 15,1 6,6

Fonte: préprios autores, com base nos dados da Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) 2017 -
2018.

* Considerando-se o consumo de pelo menos 1 por¢ao/dia (240 mL) de bebidas adogadas com
acucar prontas para o consumo, POF 2017-2018.
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