00030.000756/2024-87

PRESIDENCIA DA REPUBLICA
Conselho Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional

Recomendagdo n°® 1/2024/CONSEA/SG/PR
Brasilia, na data assinatura.

RECOMENDA ao Ministério da Fazenda que componha a Cesta Badsica Nacional de Alimentos apenas com alimentos in
natura ou minimamente processados, e alimentos processados selecionados, e que, no rol de produtos nocivos a saide e ao
meio ambiente a serem tributados com imposto seletivo, inclua produtos alimenticios ultraprocessados.

O CONSELHO NACIONAL DE SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL - CONSEA com base no disposto
no artigo 11, da Lei n° 11.346, de 15 de setembro de 2006, e no art. 2° e art. 8° do Decreto n® 6.272, de 23 de novembro de
2007, e tendo em vista a deliberagdo da maioria ¢ tendo em vista a deliberagdo da maioria do Pleno, realizada nos dias 05 e
06 de margo de 2024, e,

CONSIDERANDO:

1. a ocorréncia da sindemia global de desnutri¢do, obesidade e mudancas climaticas, definida como a ocorréncia simultanea
e sinérgica entre esses fendmenos (ai incluidos a fome e a inseguranca alimentar e nutricional), que tem, entre seus
determinantes, a promog¢ao comercial, o facil acesso a produtos alimenticios ultraprocessados (doravante denominados
“ultraprocessados”), o crescente consumo desses produtos e a redu¢do no consumo de alimentos in natura ou minimamente

processados, situagdo que confronta a garantia do Direito Humano a Alimentagdo Adequada (DHAA)L,

2. que os ultraprocessados sdo formulagdes industriais feitas inteiramente ou majoritariamente de substancias extraidas de
alimentos (6leos, gorduras, a¢ticar, amido, proteinas), derivadas de constituintes de alimentos (gorduras hidrogenadas, amido
modificado) ou sintetizadas em laboratério com base em matérias organicas como petroleo e carvao (corantes, aromatizantes,

realgadores de sabor e varios tipos de aditivos usados para dotar os produtos de propriedades sensoriais atraentes)[;l;

3. que os ultraprocessados ndo sdo essenciais a dieta, mas muitas vezes sdo usados em substituicdo a alimentos saudaveis,
tradicionais e da sociobiodiversidade;

4. que os ultraprocessados tém baixa qualidade nutricional, contendo de forma caracteristica excessivo teor de agucar livre,
sodio e gorduras saturadas e trans, e sendo pobres em fibras alimentares, proteinas, micronutrientes e outros compostos
bioativost3) [4 [il;

5. que as doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) sdo a principal causa de morbimortalidade no Brasil (cerca de 700 mil
mortes por ano) e que um importante determinante de sua ocorréncia é o consumo de ultraprocessadostl;

6. que o consumo de ultraprocessados estd aumentando no BrasillZ! [81 | inclusive pela populagdo infantil, apesar de sua

oferta ser altamente contraindicada para criangas menores de dois anosl?;

7. as robustas evidéncias cientificas que indicam a associacdo de padrdes alimentares com maior participacdo de
ultraprocessados com desfechos negativos de satde, tais como sobrepeso, obesidade, sindrome metabolica, dislipidemia,
diabetes, hipertensao, doencgas cardiovasculares e cerebrovasculares, depressdo e alguns tipos de cancer, além de um maior
risco de mortalidade por todas as causasH 0] [LLN2] [I3][14]15]116][17)[18] [19]

8. que, no Brasil, quase 30% do aumento da prevaléncia de obesidade, de 2002 a 2009, foram decorrentes do aumento do

consumo de ultraprocessadosi2%; em 2019, o consumo de ultraprocessados foi responsavel por aproximadamente 57 mil
mortes prematuras entre brasileiros de 30 a 69 anos de idade, estimando-se que aproximadamente 22% das mortes

prematuras por doengas cardiovasculares sejam atribuiveis a ingestao de ultraprocessados[Al;
9. que a prevaléncia de excesso de peso ¢ de 61,7% entre adultos!22] ¢ ja atinge 10,1% das criangas menores de cinco anos

de idadel23] em nosso pais;

10. que, no cenario brasileiro recente, o aumento das DCNT e seus impactos sociais € econémicos convive com o aumento
da fome, que atingiu 33,1 milhdes de brasileiros em 2022, sendo que pessoas mais vulneraveis (mulheres, negros e negras,
pessoas com baixa escolaridade e aquelas que vivem em areas rurais) sdo as mais atingidas pela inseguranga alimentar e
nutricionall24] ;

11. que, além de impactos negativos para a saude, para as culturas alimentares e para os sistemas alimentares tradicionais, os
ultraprocessados também geram impactos para o meio ambiente, desde seu processo de fabricagdo até o seu consumo, com

uso intenso de agrotoxicos e de agua, e geragdo de lixo das embalagens, especialmente plésticasp—slmmuﬁlm]m;
12. que o aumento do consumo de ultraprocessados no Brasil nas ultimas trés décadas tem refletido em impactos ambientais
substanciais, estando correlacionado com um aumento de 21% nas emissdes de gases de efeito estufa, 22% na pegada

hidrica e 17% na pegada ecolégica26;

13. que a alimentag@o adequada e saudavel que respeita as regides e tradigdes ¢ um direito previsto na Constituicdo Federal
brasileira, que deve ser assegurado pelo Estado por meio de esforcos intersetoriais, coordenados entre governo e sociedade,
que combinem respostas emergenciais com medidas estruturais para o enfrentamento de seus determinantes sociais e
comerciais;

14. que o Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira, documento oficial do Ministério da Satude orientador de politicas



publicas nos diversos setores, recomenda priorizar alimentos in natura ou minimamente processados, respeitando as

tradigdes e regides, consumir com moderagdo alimentos processados e evitar ultraprocessados?;

15. a necessidade da ampliagdo de acdes intersetoriais que repercutam positivamente sobre os determinantes da satide e a
nutricdo da populagdo, que incluam medidas regulatorias que promovam o acesso fisico e econdmico a alimentagdo
adequada e saudavel e desencorajem o consumo de ultraprocessados;

16. que, de 2006 a 2022, o aumento do pre¢o dos alimentos foi 1,7 vez superior ao da inflagio geral (indice Nacional de
Pregos ao Consumidor Amplo - IPCA) - e os alimentos saudaveis tiveram elevagdo quase trés vezes maior, quando

comparados aos ultraprocessados[il;
17. que, além de fatores externos, a politica tributdria atual sobre os alimentos contribui para explicar o impacto nos seus
precos, que fomenta e da sustentacdo a um sistema alimentar que esta organicamente vinculado a ocorréncia da sindemia

global supramencionada’!;
18. que, em diversas situagdes, alimentos saudaveis sdo tributados da mesma forma ou sdo mais tributados do que
ultraprocessados, os quais também recebem isencgdes fiscais, caracterizando distor¢des tributarias que confrontam as

recomendagdes do Guia Alimentar para a Populago Brasileira;
19. que as politicas brasileiras de subsidios fiscais atuais estdo direcionadas especialmente para a composicao da cesta basica
de alimentos, que pode incluir alimentos saudaveis, como arroz, feijdo, frutas e legumes, mas também ultraprocessados,

como salsicha, margarina, biscoitos ¢ macarrdo instantaneot32J;
20. que os ultraprocessados recebem incentivos fiscais pelo mecanismo da cesta basica e também pela sua cadeia produtiva,
que ¢ baseada na produgdo de commodities e apresenta uma série de beneficios tributarios pouco transparentes, que

transformam aliquotas altas em zero ou negativas e geram perda de arrecadagio significativa aos cofres ptblicos331,134];
21. que a tributagdo isolada de um subgrupo ndo ¢ eficaz para promover a saide e 0o DHAA, por exemplo, o subgrupo de
bebidas adogadas ocupa a 7* (carbonatadas) e 13* (ndo carbonatadas) posi¢des na participagdo relativa do total de calorias

oriundas do grupo de ultraprocessados, ndo impactando o consumo de ultraprocessados como um todo34 [33;

22. que o prego dos alimentos ¢ um dos principais determinantes das escolhas alimentares e que essas distor¢des tributarias
levam a populagdo a um consumo cada vez maior de produtos alimenticios de mé qualidade nutricional, especialmente de
ultraprocessados, ¢ a um menor consumo de alimentos in natura ou minimamente processados, tendo em vista que os
ultraprocessados estdo cada vez mais baratos e os alimentos in natura ou minimamente processados estdo cada vez mais

caros33;

23. que, em novembro de 2022, o trabalhador remunerado pelo piso salarial nacional comprometeu, em média, 59,47% do
seu rendimento para adquirir produtos alimenticios basicos, o que refor¢a o impacto dos custos da alimentagdo nas escolhas

alimentares dos brasileiros33;

24. que o alinhamento das politicas tributérias, no sentido de reduzir o consumo de ultraprocessados e aumentar o consumo
de alimentos in natura ou minimamente processados, foi recomendado pela Assembleia Geral das Nagdes Unidas de 2018 e

foi adotado por diversos paises, como o Chile, o Peru, o Reino Unido, a Colémbia, o México ¢ a Argentina[il;

25. que o governo brasileiro assumiu compromissos nacionais € internacionais para avancar em estratégias custo-efetivas de
enfrentamento de todas as formas de ma nutri¢do, que incluem o aumento dos tributos para ultraprocessados e a redugao dos
tributos para alimentos saudaveis, cabendo destaque para o compromisso com a Década de Acdo pela Nutrigdo da

Assembleia Geral da Organizagdo das Nagdes Unidas (2016 a 2025)2 I1B7 ¢ o Plano de Agdes Estratégicas para o

Enfrentamento das Doencas Cronicas e Agravos ndo Transmissiveis no Brasil 2021-2030838];
26. que as metas do Plano de Agdes Estratégicas para o Enfrentamento das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis no Brasil

2021-203033 de deter o crescimento da obesidade na populagdo adulta, reduzir em 2% a obesidade em criangas, reduzir o
consumo de ultraprocessados, reduzir em 30% o consumo de bebidas adocadas e aumentar em 30% o consumo recomendado
de frutas e hortalicas so serdo alcangadas se houver a aprovagdo de medidas que contribuam para o acesso a alimentos mais
saudaveis e desestimulem escolhas alimentares ndo saudaveis;

27. que a tributagdo de ultraprocessados pode salvar vidas e proteger a saude da populacdo, o que pode ser observado em
simulacao de diferentes cendrios de tributagdo do grupo de ultraprocessados que mostrou que, se nada for feito, s@o
esperados mais de 10 milhdes de casos e mais de 1 milhdo de mortes por DCNT, no periodo de 2024 a 2044; por outro lado,
se adotada tributagdo que aumente em 20% o preco final desses produtos, seriam evitados 861 mil casos de DCNT e 115 mil

mortes e, se adotada tributacdo que aumente em 50%, seriam evitados 1 milhdo de casos de DCNT e 236 mil mortes32;

28. que, além de salvar vidas e proteger a saude da populagdo, a tributagdo de ultraprocessados pode incentivar a economia,
uma vez que a medida aumenta a arrecadag@o do pais, o que pode ser observado em simulagdo conduzida pela Fundacdo
Instituto de Pesquisas Economicas (FIPE), que mostrou que a elevagdo em 20% no preco das bebidas adogadas levaria a
criagdo de mais de 69 mil empregos, um aumento de R$ 4,7 bilhdes da arrecadagdo anual e um crescimento de R$ 2,4

bilhdes do produto interno bruto (PIB) do Brasil4%;

29. que, além da arrecadagdo em si, a incidéncia do imposto seletivo sobre ultraprocessados pode gerar recursos econdmicos
para o Pais, pela redu¢io de custos com atengdio e tratamento no Sistema Unico de Satide (SUS) e pela redugdo do
absenteismo causado pelas doengas associadas ao consumo desses produtos, gerando impactos positivos para o PIB;

30. que os custos para o SUS no tratamento de DCNT associadas ao consumo de ultraprocessados (diabetes, obesidade e
hipertensio arterial), em 2018, totalizavam R$ 3,45 bilhdes, com projecdo de alcangarem R$ 4,2 bilhdes em 2030. E em

relagiio ao excesso de peso, estima-se um custo de R$ 45,5 bilhdes em perda de produtividade por mortes prematuras 411421,
31. que os beneficios da tributagdo podem ser ainda maiores, caso a arrecadacdo seja revertida para o investimento em
politicas de satide e de seguranga alimentar ¢ nutricional (SAN), especialmente se estas forem direcionadas a populagdo com
menor nivel de rendal3]) [44] [45].

32. que, apesar de o imposto seletivo sobre ultraprocessados ser regressivo em curto prazo, por ter maiores efeitos sobre as
populagdes com menor renda, os impactos positivos dessa medida também seriam proporcionalmente maiores nesse grupo



populacional; portanto, na perspectiva da satide publica, impostos saudaveis t€ém carater progressivo, visto que
desempenham papel fundamental na preservacdo de vidas e trazem beneficios para a saide em geral, especialmente para

grupos mais vulnerabilizados social € economicamente 40 43 44 45[46],

33. que, na perspectiva da promogdo da alimenta¢do adequada e saudavel ¢ da SAN, bem como da prevengdo de DCNT
ligadas a alimentacdo, especialmente para a populagdo em situacdo de vulnerabilidade social e menor poder aquisitivo, a
implementagdo do imposto seletivo sobre ultraprocessados ¢ imprescindivel para complementar as medidas tributarias
voltadas ao barateamento da cesta basica, corrigindo as distor¢des atuais de um padrdo tributario que privilegia os
ultraprocessados;

34. a importancia de proteger e promover os alimentos da sociobiodiversidade, cuja produgdo e consumo valorizam a
biodiversidade e a diversidade cultural presentes nos diferentes biomas brasileiros, pois expressam a inter-relagdo entre a
riqueza bioldgica e a multiplicidade de sistemas culturais. Além disso, o estimulo a alimentagdo oriunda da
sociobiodiversidade contribui para solu¢des as mudangas climaticas baseadas nos territorios;

35. a oportunidade de o Brasil avangar em seu desenvolvimento com justica econdmica, social, ambiental e climatica por
meio de uma reforma tributaria que contribua para a economia do pais, a saide da populagdo ¢ a preservagdo do meio
ambiente.

RECOMENDA ao Ministério da Fazenda, por meio dos Grupos Técnicos 7, 13 e 19 do Programa de Assessoramento
Técnico para a Regulamentagido da Reforma Tributaria do Consumo e instancias superiores, que:

L. subsidie a construcdo de leis complementares que contribuam para a garantia do acesso a alimentos adequados e saudaveis
e, de forma alguma, beneficiem os ultraprocessados;

II. incorpore, em leis complementares, mecanismos tributarios que promovam a produc¢do ¢ o consumo de alimentos
agroecologicos e oriundos da sociobiodiversidade produzidos em dmbito local pela agricultura familiar;

II1. adote o Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira como base para a construgdo da politica tributaria, contribuindo para
a garantia do DHAA, conforme previsto na Constituicdo Federal;

IV. inclua os ultraprocessados no rol de produtos nocivos a saude e ao meio ambiente a serem alvos do imposto seletivo;

V. defina que o imposto seletivo incida sobre o grupo de ultraprocessados com ordenagdo de codigos passivel de
operacionalizagao;

VI. priorize, entre os tipos de imposto seletivo, o mais eficaz do ponto de vista da satide piblica e da preservagdo do meio
ambiente;

VIIL. estabelega parametros para aliquotas e regimes com base em evidéncias cientificas livres de conflitos de interesse, de
forma a corrigir as externalidades negativas a saude decorrentes do consumo de ultraprocessados;

VIII. garanta que aliquotas e regimes estabelecidos ndo resultem na diminui¢do dos precos de ultraprocessados nem no
aumento do prego de alimentos in natura ou minimamente processados;

IX. garanta que quaisquer beneficios fiscais e mecanismos de cashback operem sob a mesma logica do imposto seletivo, ou
seja, que a aliquota reduzida e/ou beneficios tributarios que gerem saldo de devolugdo ndo incidam sobre ultraprocessados;
X. garanta que a transi¢do ndo altere a carga tributaria aplicada aos produtos sobre os quais incidira o imposto seletivo, de
forma a evitar a redugdo, ainda que temporaria, dos precos praticados para os ultraprocessados;

XI. garanta que apenas os alimentos in natura ou minimamente processados, os ingredientes culinarios processados e os
alimentos processados selecionados estejam presentes na lista de alimentos que receberdo incentivos fiscais da Cesta Basica
Nacional de Alimentos com aliquota zero e aliquota reduzida;

XII. incorpore os principios e diretrizes para a composi¢do da Cesta Basica Nacional de Alimentos contidos no decreto
11.936/2024, de 5 de margo de 2024;

XIII. promova a participacdo social de entidades de interesse publico e conselhos de politicas publicas nos debates e
encaminhamentos dos Grupos Técnicos do Programa de Assessoramento Técnico para a Regulacdo da Reforma Tributéria
do Consumo.

(Documento assinado eletronicamente)
ELISABETTA RECINE
Presidenta
Conselho Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional
Presidéncia da Republica
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