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 APRESENTAÇÃO

Este trabalho faz parte do projeto de pesquisa “Promoção de alimentos

ultraprocessados em encartes de grandes redes de supermercados da região metropolitana do

Rio de Janeiro”, fruto da parceria entre a Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ) e

a Universidade Federal da Grande Dourados (UFGD), o qual foi financiado pela Fundação

Carlos Chagas Filho de Amparo à Pesquisa do Estado do Rio de Janeiro (FAPERJ) sob

número E-26/010.002750/2019.

Esta dissertação encontra-se dividida em cinco capítulos para melhor compreensão dos

objetivos que se pretende atingir com esta pesquisa. O primeiro capítulo contempla a

Introdução, onde é apresentado o problema a ser estudado e a justificativa da pesquisa.

No segundo capítulo, a Revisão de Literatura apresenta os principais conceitos e

achados que nortearam a realização desta pesquisa. Este capítulo aborda a obesidade como

problema público de saúde global, trazendo a definição da obesidade, prevalências global e

nacional, e impactos relacionados. Discorre-se como a alta prevalência mundial de obesidade

se relaciona com sistemas alimentares que dão preferência à venda de alimentos

ultraprocessados (AUP), em detrimento de alimentos mais saudáveis. A partir de então,

abordam-se as repercussões do consumo de alimentos ultraprocessados, e em seguida, a

definição de bebidas ultraprocessadas (BUP), dando ênfase às repercussões atreladas ao seu

consumo. Retrata-se que essas bebidas são amplamente promovidas em diversos meios de

comunicação mercadológica, sendo os encartes de supermercados uma importante ferramenta

de persuasão dos consumidores no momento da compra. Enfim, culmina-se com o estado da

arte sobre promoção de bebidas ultraprocessadas em encartes de supermercados, onde

expõe-se um panorama da literatura científica sobre o tema até o momento, apontando as

lacunas teóricas e em que dimensões o presente estudo irá avançar.

No terceiro capítulo é apresentado os Objetivos gerais e específicos que este estudo

busca atingir. O quarto capítulo descreve os Métodos, com todos os procedimentos

metodológicos adotados para realização desta pesquisa, contendo a caracterização do estudo,

local e população do estudo, descrição das etapas da pesquisa, instrumentos e técnicas de

coleta de dados, construção do banco de dados e processamento das variáveis, análise de

dados e por fim, são apresentados os procedimentos éticos da pesquisa.

O quinto capítulo traz o artigo científico, produto desta dissertação. O artigo é

apresentado segundo normas da Revista Cadernos de Saúde Pública. E por fim, são

apresentadas as Considerações Finais, Referências, Apêndices e Anexo.



RESUMO

Objetivo: Avaliar a promoção de Bebidas Utraprocessadas (BUP) em encartes de cinco

grandes redes de supermercados da Região Metropolitana do Rio de Janeiro. Métodos:

Estudo descritivo de delineamento transversal que analisou encartes de cinco grandes redes de

supermercados da Região Metropolitana do Rio de Janeiro, durante 12 meses (maio de 2019 a

junho de 2020). As BUP foram agrupadas em quatro categorias (refrigerantes, sucos e outras

bebidas não carbonatadas, bebidas lácteas, energéticos isotônicos) e segundo abrangência

(nacional/internacional e local) e perfil socioeconômico do público alvo (classe média/baixa e

classe alta) das redes. Além disso, foram avaliadas as Estratégias de Marketing (EM) de BUP,

em uma subamostra de 10% dos encartes. As EM foram categorizadas em “ofertas de

vantagem”, “destaques gráficos”, “benefícios da marca”, “uso de imagens, temas e layouts

que fazem referência a datas festivas/estações do ano”, “alegações nutricionais” e “presença

de personagens/celebridades” de acordo com o Protocolo INFORMAS e revisão narrativa da

Organização Mundial da Saúde. Análise estatística feita no programa Stata 12.0, utilizando

teste de Qui-quadrado para variáveis categóricas, Mann-Whitney para variáveis numéricas

dicotômicas e Kruskal Wallis para variáveis numéricas politômicas. Foi considerado nível de

significância de 5%. Resultados: Foram analisados 621 encartes contendo 68.110 alimentos,

destes 10,1% eram BUP. As BUP mais promovidas foram bebidas lácteas (33,1%) e sucos e

outras bebidas não carbonatadas (31,9%), seguidas por refrigerantes (27,5%) e

energéticos/isotônicos (7,5%). De forma geral, não foram encontradas diferenças na

promoção de BUP entre as redes voltadas para o público socioeconômico médio/baixo e alto

(p=0,419), assim como entre as nacionais e locais (p=0,726). Por outro lado, houve diferenças

na promoção das categorias de BUP (p<0,01) entre os diferentes perfis de rede de

supermercado. Redes voltadas para classe média/baixa promoveram mais bebidas lácteas

(33,3%) e as voltadas para classe alta promoveram mais sucos e outras bebidas não

carbonatadas (34,5%). Já as redes nacionais/internacionais promoveram mais bebidas lácteas

(33,4%), em comparação com as locais que promoveram igualmente bebidas lácteas (32,9%)

e sucos e outras bebidas não carbonatadas (32,9%). Da subamostra de 65 encartes (9.277

alimentos) que tiveram EM avaliadas, 11,3% eram BUP, e 79,9% continham uma ou mais EM

associadas. As EM mais utilizadas foram “ofertas de vantagem” (53,2%), seguida por

“destaques gráficos” (32,8%), “benefícios da marca” (22,4%), “uso de imagens, temas ou

layouts que fazem referência a datas festivas e/ou estações do ano” (19,5%), “alegações

nutricionais” (14,9%) e "presença de personagens e/ou celebridades" (2,4%). As BUP tiveram



maior número de estratégias associadas (mediana 2,0; IIQ=1,0-3,0), em relação aos demais

alimentos do banco (mediana 1,0; IIQ=1,0-3,0) (p<0,01). Conclusão: BUP foram

amplamente promovidas por meio de diversas EM em encartes de supermercados. Com isso,

torna-se importante a implementação de políticas e programas que regulem a publicidade de

alimentos não saudáveis no Brasil, podendo contribuir para que o consumo de BUP seja

desencorajado.

Palavras-chave: Bebidas Adoçadas. Alimentos Ultraprocessados. Marketing. Varejo de

Alimentos. Ambiente Alimentar.



ABSTRACT

Objective: To evaluate the promotion of Ultraprocessed Beverages (UPB) in circulars of five

large supermarket chains in the Metropolitan Region of Rio de Janeiro. Methods: Descriptive

cross-sectional study that analyzed circulars from five large supermarket chains in the

Metropolitan Region of Rio de Janeiro, during 12 months (May 2019 to June 2020). The UPB

were grouped into four categories (soft drinks, juices and other non-carbonated drinks, dairy

drinks, isotonic energy drinks) and according to scope (national/international and local) and

socioeconomic profile of the target audience (middle/low and upper class) of the chains. In

addition, UPB Marketing Strategies (ME) were evaluated in a subsample of 10% of circulars.

ME were categorized into “premium offers”, “graphic highlights”, “brand benefits”, “use of

images, themes and layouts that make reference to festive dates/seasons”, “nutrition claims”

and “presence of characters/celebrities” according to the INFORMAS Protocol and narrative

review of the World Health Organization. Statistical analysis performed in the Stata 12.0

program, using the Chi-square test for categorical variables, the Mann-Whitney test for

dichotomous numerical variables and the Kruskal Wallis test for polytomic numerical

variables. A significance level of 5% was considered. Results: 621 circulars containing

68,110 foods were analyzed, of which 10.1% were UPB. The most promoted UPB were dairy

drinks (33.1%) and juices and other non-carbonated drinks (31.9%), followed by soft drinks

(27.5%) and energy drinks/isotonics (7.5%). In general, no differences were found in the

promotion of BUP between networks aimed at the medium/low and high socioeconomic

public (p=0.419), as well as between national and local networks (p=0.726). On the other

hand, there were differences in the promotion of UPB categories (p<0.01) between different

supermarket chain profiles. Chains aimed at the middle/lower class promoted more dairy

drinks (33.3%) and those aimed at the upper class promoted more juices and other

non-carbonated drinks (34.5%). National/international chains promoted more dairy drinks

(33.4%), compared to local chains that also promoted dairy drinks (32.9%) and juices and

other non-carbonated drinks (32.9%). Of the subsample of 65 inserts (9,277 foods) that had

MS evaluated, 11.3% were UPB, and 79.9% contained one or more associated MS. The most

used ME were “premium offers” (53.2%), followed by “graphic highlights” (32.8%), “brand

benefits” (22.4%), “use of images, themes or layouts that make reference to festive dates

and/or seasons” (19.5%), “nutritional claims” (14.9%) and “presence of characters and/or

celebrities” (2.4%). The UPB had a greater number of associated strategies (median 2.0;

IIQ=1.0-3.0), in relation to the other foods in the database (median 1.0; IIQ=1.0-3.0) (p



<0.01). Conclusion: UPB were widely promoted through various EM in supermarket

circulars. Therefore, it is important to implement policies and programs that regulate the

advertising of unhealthy foods in Brazil, which may contribute to discourage the consumption

of UPB.

Keywords: Sweetened beverages. Ultraprocessed Food. Marketing. Marketing. Food Retail.

Food Environment.
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1 INTRODUÇÃO

A obesidade é uma doença crônica não transmissível (DCNT) multifatorial e

complexa, definida pelo excesso de adiposidade corporal. É considerada um dos principais

fatores de risco para diversas outras DCNT como diabetes, doenças cardiovasculares (DCV),

doenças pulmonares e outras doenças (BLÜHER, 2019; WORLD HEALTH

ORGANIZATION, 2021a). E atinge grande parte da população mundial, a ponto de ser

considerada uma pandemia (SWINBURN et al., 2019) e um importante problema de saúde

pública (BLÜHER, 2019).

São diversos os fatores que contribuem para a gênese da obesidade como fatores

genéticos, neuroendócrinos, socioculturais, emocionais, sedentarismo, entre outros fatores que

contribuem para um desequilíbrio energético de longo prazo, onde as calorias ingeridas são

maiores do que as gastas. Neste sentido, a alimentação tem papel de destaque na gênese da

obesidade (BLÜHER, 2019).

A partir da segunda metade do século XX, a dieta humana começou a se alterar, onde

uma dieta baseada em alimentos frescos e com alterações mínimas em sua forma natural,

pratos e refeições preparadas em casa, passa a ser gradualmente substituída por alimentos

altamente processados, prontos para consumo ou de rápido preparo. A partir de então, os

alimentos ultraprocessados (AUP) vêm, cada vez mais, ganhando espaço na dieta dos seres

humanos (MONTEIRO et al., 2019a). Alimentos ultraprocessados são formulações

industriais, projetadas a fim de se obter um produto durável, acessível, conveniente, atraente e

extremamente palatável. São resultado do processamento de substâncias extraídas de

alimentos (óleos, gorduras, açúcar e proteínas), derivadas de constituinte de alimentos

(gordura hidrogenada e amido modificado) ou substâncias sintéticas derivadas da matéria

orgânica do petróleo e carvão (corantes, aromatizantes e outros aditivos) (BRASIL, 2014;

MONTEIRO et al., 2019b).

Tais alimentos possuem alta densidade energética (HALL et al., 2019), são ricos em

carboidratos, açúcares adicionados, gorduras (MARTÍNEZ STEELE et al., 2017), sal e

aditivos (MONTEIRO et al., 2019b) contribuindo para uma piora na qualidade da dieta das

pessoas (LIU et al., 2022; MONTEIRO et al., 2019a), aumento no peso corporal (HALL et

al., 2019) e consequentemente, surgimento de sobrepeso, obesidade (ASKARI et al., 2020;

CHEN et al., 2020; LANE et al., 2021; LOUZADA et al., 2021; PAGLIAI et al., 2021) e

outras DCNT como DCV, câncer, síndrome metabólica e síndrome do intestino irritável

(CHEN et al., 2020; LANE et al., 2021; LOUZADA et al., 2021; PAGLIAI et al., 2021).
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Além disso, o excessivo consumo de alimentos e bebidas ultraprocessadas está

relacionado com prejuízos para o meio ambiente, como aumento na geração de gases de efeito

estufa, aumento na pegada hídrica e ecológica (SILVA et al., 2021b) e da geração de resíduos

sólidos (MONTEIRO et al., 2018).

Dentre os AUP, estão incluídas as bebidas ultraprocessadas (BUP), que são definidas

segundo a NOVA Classificação de Alimentos (MONTEIRO et al., 2019a), e incluem

refrigerantes, bebidas esportivas e energéticas, iogurtes adoçados, bebidas lácteas, sucos

adoçados, chás e cafés prontos para beber, entre outros (PAN AMERICAN HEALTH

ORGANIZATION, 2019). Considerando o ingrediente utilizado para adoça-las, podem se

subdividir em bebidas adoçadas com açúcar e bebidas adoçadas com edulcorantes

(ARSENAULT; LAMARCHE; DESPRÉS, 2017; MALIK; HU, 2022).

Bebidas adoçadas com açúcar possuem baixo valor nutricional e capacidade reduzida

de promover saciedade proporcionalmente ao seu conteúdo energético (quando comparados

com alimentos sólidos) (CASSADY; CONSIDINE; MATTES, 2012; POPPITT, 2015). Além

disso, tendem a ser a principal fonte de açúcares livres em países desenvolvidos e em

desenvolvimento (DREWNOWSKI; REHM, 2014; HA et al., 2016; STERN et al., 2014).

Bebidas adoçadas com edulcorantes surgem como alternativa de substituição ao

consumo de bebidas adoçadas com açúcar (LAVERTY et al., 2015; MUÑOZ-GARCÍA et al.,

2019). Porém, apesar de não conterem açúcar, tais bebidas não são consideradas uma

alternativa saudável, já que a reformulação (substituição do açúcar por edulcorante) não muda

o fato de ainda se enquadrarem como ultraprocessadas, mantendo todos os malefícios

associados ao seu consumo (SCRINIS; MONTEIRO, 2018).

O consumo de bebidas ultraprocessadas, tanto as adoçadas com açúcar, quanto as

adoçadas com edulcorantes, se associa com diversos efeitos deletérios à saúde como aumento

do Índice de Massa Corporal (IMC) e da adiposidade (LAVERTY et al., 2015), obesidade e

hipertensão (QIN et al., 2020), diabetes tipo 2 (HIRAHATAKE et al., 2019; QIN et al., 2020),

síndrome metabólica, entre outras (ZHANG et al., 2020). Além disso, também se relaciona

com o aumento da mortalidade geral (LI et al., 2021; QIN et al., 2020) e por doenças

cardiovasculares (LI et al., 2021; YIN et al., 2021).

Além de todos os efeitos deletérios à saúde e ao meio ambiente, o consumo destas

bebidas se associa com prejuízos para a economia. Estima-se que no Brasil, o prejuízo

econômico relacionado com o consumo de bebidas adoçada com açúcar seja de

aproximadamente R$ 3 bilhões por ano, valor que diz respeito aos gastos que o sistema
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público de saúde despende com doenças associadas ao consumo dessas bebidas (ALCARAZ

et al., 2020).

Apesar de todos os efeitos deletérios associados, a venda de BUP aumentou na maior

parte do mundo (Europa Central e Oriental, Norte da África e Oriente Médio, Ásia Central e

Leste da Ásia, África, Sul e Sudeste da Ásia), exceto na América do Norte, Australásia,

Europa Ocidental, América Latina e Caribe, onde as vendas estão caindo ou estagnadas.

Porém, estes locais ainda são os com maior volume de venda de BUP no mundo (BAKER et

al., 2020).

Em relação aos locais de compra, nos últimos anos na América Latina os

supermercados vêm cada vez mais ganhando espaço no varejo de alimentos, substituindo

gradualmente os mercados tradicionais. Os varejistas modernos que incluem supermercados,

hipermercados e lojas de conveniências foram considerados o principal local de compra de

BUP na América Latina (OPAS, 2018).

Os supermercados têm grande potencial em influenciar o consumo alimentar e saúde

da população. No Brasil, 59,1% de toda energia de alimentos e bebidas e 60,4% da energia de

alimentos e bebidas ultraprocessados adquiridas nos domicílios, são provenientes de

supermercados (MACHADO et al., 2018).

A fim de impulsionar suas vendas, os supermercados utilizam inúmeras estratégias de

marketing (MARTIN-BIGGERS et al., 2013), dentre elas os encartes promocionais, também

conhecidos como folhetos, circulares ou planfletos, uma ferramenta popular de varejo,

utilizada para influenciar o comportamento dos consumidores e aumentar a venda nas lojas

(TAN et al., 2021). Os encartes informam os consumidores sobre a variedade de produtos e

descontos (HAWKES, 2008; STEENHUIS; WATERLANDER; DE MUL, 2011), incluindo

propaganda de produto sem desconto, redução do preço ou promoções baseadas em volume,

estratégias eficazes no aumento das vendas dos produtos promovidos (FAMILMALEKI;

AGHIGHI; HAMIDI, 2015). Os encartes são amplamente lidos e exercem influência nas

decisões de compra dos consumidores (CAMERON et al., 2017) aumentando a compra de

itens direcionados. São tão eficazes em estimular a demanda, que é difícil um supermercado

que não utilize esta estratégia (BURTON, S.; LICHTENSTEIN, D. R.; NETEMEYER, 1999).

Alguns estudos vêm mostrando que as BUP são amplamente promovidas por encartes

de supermercados (BOTELHO et al., 2020; HENDRIKSEN et al., 2021; MARTIN-BIGGERS

et al., 2013; MENDES et al., 2021; VANDEVIJVERE; VAN DAM, 2021). Porém, até o

momento, não se encontrou nenhum estudo que avalie especificamente a promoção de BUP
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em encartes de supermercados brasileiros, analisando as diversas categorias de BUP e as

estratégias de marketing utilizadas na promoção destas bebidas.

Visto a importância do encarte como influenciador da decisão de compra dos

consumidores, o aumento de vendas dessas bebidas e a associação direta de seu consumo com

a piora na saúde da população, torna-se importante estudar a promoção de BUP em encartes

de supermercados. A fim de melhor compreender e monitorar o ambiente alimentar do

consumidor no Brasil, com potencial de somar evidências científicas em prol do avanço da

regulação da publicidade de alimentos não saudáveis que colaborem com a adoção de uma

alimentação adequada e saudável. Desta forma, busca-se com esse trabalho compreender

como as BUP são promovidas nos encartes de supermercados da Região Metropolitana do

Rio de Janeiro, RJ.
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 2 REVISÃO DA LITERATURA

Esta revisão de literatura aborda inicialmente a obesidade como problema público de

saúde global, seguido pelas repercussões do consumo de AUP e reflexões específicas sobre as

BUP e repercussões atribuídas ao seu consumo, assim como discorre sobre a influência da

promoção em diversos meios de comunicação mercadológica. Por fim, é apresentado o estado

da arte sobre o objeto de estudo, que trata da promoção de BUP em encartes de

supermercados.

Para a construção desta revisão, foram feitas buscas nas bases de dados: Periódicos

CAPES, MEDLINE/Pubmed, SciELO, Scopus e Web of Science, utilizando as palavras-chave

descritas no Quadro 1, sem limite de data. Quando necessário, foram consultados ainda teses,

dissertações, sites de órgãos oficiais e Google Acadêmico.

Quadro 1 – Descritores utilizados na revisão de literatura.
Descritor Português Sinônimos Português Descritor Inglês Sinônimo Inglês
Açúcares* Açúcar Sugars*,** Sugar
Alimentos
ultraprocessados

- Ultraprocessed Food Utra-processed

Bebidas Adoçadas
Artificialmente*

Bebidas de Baixa Caloria,
Bebidas de Baixas Calorias,
Bebidas Dietéticas

Artificially
Sweetened
Beverages*,**

Artificially Sweetened
Beverage; Artificial
Sweetened Beverage; Diet
Drinks; Diet Drink; Diet
Beverages; Diet Beverage

Bebidas Adoçadas
com Açúcar*

Bebida Adoçada,
Bebida Adoçada com Açúcar,
Bebida com Adição de
Açúcar,
Bebidas Adoçadas,
Bebidas Edulcoradas,
Bebidas com Adição de
Açúcar,
Bebidas com Adição de
Açúcares,
Bebidas com Açúcar
Adicionado,
Bebidas com Açúcares
Adicionados,
Drinques Adoçados,
Refrigerante Adoçado com
Açúcar,
Refrigerante com Açúcar
Adicionado,
Refrigerantes Adoçados com
Açúcar.

Sugar-Sweetened
Beverages*,**

Sugar-Sweetened Beverage,
Sugar-Added Beverages,
Sugar Added Beverages,
Sugar Sweetened Beverage,
Sugar Sweetened Beverages,
Sugar-Added Beverage,
Sugar Added Beverage,
Sweetened Drinks,
Sweetened Drink,
Sugar-Sweetened Soft
Drinks,
Sugar Sweetened Soft
Drinks,
Sugar-Sweetened Soft
Drink,
Sugar Sweetened Soft
Drink,
Sweetened Beverages,
Sweetened Beverage,
Sugar-Sweetened Sodas,
Sugar Sweetened Sodas,
Sugar-Sweetened Soda,
Sugar Sweetened Soda.

Bebidas
Ultraprocessadas

- Ultraprocessed Drink -

Doenças não
transmissíveis*

Doenças Crônicas não
Transmissíveis

Noncommunicable
Diseases*,**

Non-infectious Diseases
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Doenças não infecciosas Non-communicable
Diseases
Noninfectious Diseases
Non-communicable Chronic
Diseases

Edulcorantes* Adoçante,
Adoçante Dietético,
Adoçantes Artificiais,
Adoçantes Dietéticos, Agentes
Adoçantes,
Edulcorante,
Edulcorantes Artificiais,
Substitutos de Açúcar,
Substitutos do Açúcar.

Sweetening
Agents**

Sweetening Agent,
Sweeteners,
Sweetener,
Sugar Substitutes,
Sugar Substitute,
Artificial Sweeteners,
Artificial Sweetener.

Encartes - Circulars Catalogues
Flyers
Leaflets

Marketing* Mercadologia Marketing*,** Market Research,
Audience Research.

Obesidade* - Obesity*,** -
Publicidade de
Alimentos*

Propaganda de Alimentos Food Publicity* -

Supermercados* Mercearia Supermarkets** Supermarket,
Grocery Stores,
Grocery Store.

FONTE: Elaborado pela autora (2022). *Descritores cadastrados nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS);
**Descritores cadastrados no Medical Subject Headings (MeSH).

 2.1 Obesidade como problema público de saúde global

A obesidade é uma DCNT multifatorial complexa, definida pelo excesso de

adiposidade corporal que pode acarretar em prejuízos para a saúde. Afeta tanto a saúde física

quanto mental. É considerada um dos principais fatores de risco para DCNT como DCV,

hipertensão, alguns tipos de câncer, diabetes tipo 2, doença da vesícula biliar, dislipidemia,

osteoartrite e gota, doenças pulmonares, entre outras (BLÜHER, 2019; WORLD HEALTH

ORGANIZATION, 2021a).

Sua prevalência vem crescendo mundialmente, a ponto de ser considerada uma

pandemia (SWINBURN et al., 2019). Devido aos percentuais crescentes na população, se

tornou um problema de saúde pública (BLÜHER, 2019). O último levantamento da

Organização Mundial da Saúde (OMS) aponta que em 10 anos (2006-2016) a prevalência

mundial de obesidade na população adulta passou de 9,8% para 13,2%, e o excesso de peso de

32,9% para 39,1% (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2021b, 2021c).

O aumento nas prevalências de obesidade e excesso de peso também é observado entre

crianças e adolescentes. Em 2006, a prevalência global de obesidade na faixa etária de 5-19

anos era de 3,9%, passando para 6,8% em 2016 (WORLD HEALTH ORGANIZATION,
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2021d). Já o excesso de peso passou de 12,8% em 2006 para 18,4% em 2016 (WORLD

HEALTH ORGANIZATION, 2021e).

No Brasil, segundo inquéritos de base nacional, as prevalências de excesso de peso e

obesidade são ainda maiores comparados à nível global, e seguem a tendência mundial de

aumento. Em um período de 17 anos (2002-2021) a prevalência de excesso de peso passou de

43,3% para 57,2%. Atualmente mais da metade da população adulta brasileira está com

excesso de peso. Neste mesmo período de tempo, a prevalência de obesidade quase dobrou,

passando de 12,2% (2002) para 22,4% (2021) (BRASIL, 2022; IBGE, 2003). Estima-se que

em 2030 a obesidade atinja 29,7% dos adultos brasileiros (WORLD OBESITY

FEDERATION, 2022). O aumento também é observado entre crianças e adolescentes (5 a 19

anos) brasileiras, sendo que a prevalência de excesso de peso passou de 22,3% em 2006 para

28% em 2016 (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2021e), e a prevalência de obesidade

passou de 7,2% em 2006 para 10,8% em 2016 (WORLD HEALTH ORGANIZATION,

2021d).

Esse cenário epidemiológico é um problema de saúde pública, uma vez que DCNT se

relacionam com piora na qualidade de vida das pessoas (GONG et al., 2018; TANG et al.,

2020) e geram prejuízos econômicos, tanto por redução de produtividade, aumento da

incapacidade e redução da expectativa de vida, como por meio de custos diretos com a saúde

(SHEKAR; POPKIN, 2020).

Segundo relatório do Fórum Econômico Mundial e da Escola de Saúde Pública de

Harvard, no período de 2011-2030 estima-se que as DCNT custarão mais de $30 trilhões,

representando 48% do Produto Interno Bruto (PIB) global de 2010. Em relação às perdas de

produtividade econômica, para o mesmo período, o valor chega a $47 trilhões, o que

corresponde a 75% do PIB global de 2010 (BLOOM et al., 2011).

Só a obesidade é responsável por um prejuízo econômico mundial de $2 trilhões/ano,

valor referente a custos diretos com a saúde e perdas na produtividade econômica. Esse valor

corresponde de 2% a 8% do PIB mundial (SWINBURN et al., 2019).

No Brasil, o impacto econômico da obesidade gira em torno de $39 bilhões/ano, o que

equivale a 2,1% do PIB do país (OKUNOGBE et al., 2021; WORLD OBESITY

FEDERATION, 2022). Estima-se que em 2060 o impacto econômico da obesidade e

sobrepeso, chegue em 181 bilhões, o que equivale a 4,5% do PIB do país (WORLD

OBESITY FEDERATION, 2022).

Considerando a multicausalidade da obesidade, diversos fatores contribuem para sua

gênese como genética, acesso a cuidados de saúde, dieta, fatores socioculturais, psicossociais,
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econômicos, ambientais, neuroquímicos, interesses comerciais, entre outros (BLÜHER, 2019;

WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2021a; WORLD OBESITY FEDERATION, 2022).

Porém, as causas endócrinas e exclusivamente genéticas do excesso de peso são raras, sendo

essa pandemia fruto da exposição das populações biologicamente vulneráveis a um ambiente

obesogênico com maior disponibilidade e menor custo de alimentos industrializados, prontos

para o consumo ou de fácil preparo, que são altamente palatáveis, e possuem composição

nutricional desbalanceada, com excesso de açúcar, gordura e sal (ABESO; SBEM, 2021).

Além disso, uma alimentação inadequada também se relaciona com diversas DCNT e pode

ser considerada um dos principais contribuintes para mortalidade por essas doenças no mundo

todo (AFSHIN et al., 2019).

No entanto, culpabilizar o indivíduo como único responsável pelo diagnóstico da

doença, desconsidera que a obesidade também é resultado de mudanças ambientais, à

exemplo das ocorridas no sistema alimentar global que tornam os alimentos e bebidas

ultraprocessados mais acessíveis e com custo mais baixo, em relação aos alimentos saudáveis

(POPKIN; CORVALAN; GRUMMER-STRAWN, 2020; SWINBURN et al., 2019).

 2.2 Alimentos ultraprocessados: conceituação, consumo e repercussões

Nos últimos anos, o sistema alimentar mundial sofreu grandes modificações no que se

refere à tecnologia e processamento dos alimentos (MONTEIRO et al., 2013). A partir de

então a alimentação humana também se alterou. A dieta tradicional (à base de alimentos in

natura e com alterações mínimas em seu estado natural), passa a dar lugar a uma dieta mais

industrializada (BAKER et al., 2020; BARROS et al., 2019; LOUZADA et al., 2015). Em

paralelo, os níveis de atividade física reduziram significativamente e, com isso, o cenário

epidemiológico nutricional também se alterou, reduzindo as prevalências das diversas formas

de desnutrição e aumentando consideravelmente as prevalências de sobrepeso, obesidade e

outras DCNT relacionadas à nutrição, como diabetes, hipertensão, DCV e alguns tipos de

cânceres. Esse processo é denominado como transição nutricional (POPKIN; SHU, 2022).

Tendo em vista essas mudanças no sistema alimentar global, surge a Classificação

NOVA que categoriza os alimentos em quatro grupos (alimentos in natura e minimamente

processados, ingredientes culinários processados, alimentos processados e alimentos

ultraprocessados), de acordo com a extensão e o propósito de processamento a que são

submetidos (MONTEIRO et al., 2018).
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O grupo 1 são os alimentos in natura e minimamente processados (AIN/MP).

Alimentos in natura são aqueles que estão na forma que foram retirados da natureza, são

partes comestíveis de plantas ou animais, além de fungos, algas e água. Já minimamente

processados passaram por processos a fim de preservar os alimentos in natura, torná-los

adequados ao armazenamento, seguros e mais adequados para o consumo. Esses processos

incluem remoção de partes não comestíveis ou indesejáveis, secagem, trituração, moagem,

torrefação, filtragem, fracionamento, fervura, fermentação não alcóolica, refrigeração,

resfriamento, congelamento, colocação em embalagens à vácuo (MONTEIRO et al., 2018).

O grupo 2 são os ingredientes culinários processados, como óleos, manteiga, açúcar e

sal. São substâncias derivadas de alimentos in natura, que passaram por processos como

secagem, refino, moagem e prensagem. Os ingredientes culinários são utilizados para o

preparo de pratos e refeições variados (MONTEIRO et al., 2018).

O grupo 3 são os alimentos processados, que incluem conservas de vegetais, conservas

de peixes, frutas em calda, queijos e pães frescos. São feitos essencialmente pela adição de

sal, óleo ou açúcar, em alimentos in natura ou minimamente processados. Possuem

normalmente dois ou três ingredientes, e passam por processos simples como cozimento ou

fermentação não alcoólica, a fim de aumentar a durabilidade ou aprimorar suas características

sensoriais (MONTEIRO et al., 2018).

E por fim, o grupo 4, são os AUP que são definidos como formulações industriais,

prontas para o consumo ou que exigem pouca preparação. São resultado do processamento de

substâncias extraídas de alimentos (óleos, gorduras, açúcar, amido, proteínas), derivadas de

constituintes de alimentos (gordura hidrogenada, amido modificado) ou substâncias

sintetizadas pela indústria com base em matérias orgânicas como petróleo e carvão (corantes,

aromatizantes, realçadores de sabor e dentre outros aditivos). Utilizam uma diversidade de

técnicas de processamento a fim de obter um produto durável, acessível, conveniente e

atraente e extremamente palatável e são projetados para ser consumidos em qualquer lugar,

com a característica de facilidade de consumo (BRASIL, 2014; MONTEIRO et al., 2010,

2019b).

Inclui uma diversidade de alimentos e bebidas como doces, “salgadinhos de pacote”,

guloseimas doces, pães e bolos embalados e produzidos em massa, biscoitos, misturas para

bolo, margarina, cereais matinais adoçados, massas e pizzas pré-preparadas, nuggets de aves e

peixes, salsichas, hambúrgueres, sopas instantâneas em pó, macarrão instantâneo, fórmulas

para bebês e bebidas adoçadas como refrigerantes carbonatados, iogurte de frutas e bebidas

energéticas (MONTEIRO et al., 2019b).
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A Classificação NOVA é adotada pelo Guia Alimentar da População Brasileira,

documento que contempla as diretrizes oficiais brasileiras sobre alimentação adequada e

saudável e recomenda que uma dieta saudável deve ser baseada em AIN/MP, devendo ser

evitados os AUP (BRASIL, 2014). Apesar disso, nos últimos anos, a venda de alimentos e

bebidas ultraprocessados aumentaram mundialmente devido a diversos fatores, como a

industrialização dos sistemas alimentares com a globalização, alterações no varejo de

alimentos com maior participação dos supermercados e variações no cenário político, que

interferem no ambiente alimentar, podendo atuar como facilitadores ou dificultadores de

práticas alimentares saudáveis (BAKER et al., 2020).

Esse cenário também é observado no Brasil, Levy et al., (2022) observaram que apesar

da dieta dos brasileiros ainda ser predominantemente a base de alimentos AIN/MP, e

ingredientes culinários processados, observa-se redução na participação destes grupos de

alimentos e aumento da participação dos AUP. No período de 2002 a 2018, a participação dos

AIN/MP e ingredientes culinários reduziram (51% para 48,7%; 25,5% para 21,6%,

respectivamente). Já a participação de alimentos processados e AUP aumentaram (9,2% para

10,4%; 14,3% para 19,4%, respectivamente).

Este panorama configura-se um problema de saúde pública, uma vez que alimentos e

bebidas ultraprocessados estão relacionados à diversos prejuízos, como enfatizado pelo Guia

Alimentar para População Brasileira (BRASIL, 2014) que recomenda que o consumo desses

alimentos seja evitado, uma vez que possuem composição nutricional desbalanceadas, com

alta densidade energética (2,5 a 5 kcal/g), grande quantidade de gorduras totais, saturadas e

gorduras trans, açúcares e sódio, além de serem pobres em fibras, vitaminas, minerais e

compostos bioativos. Desta forma, se relacionam com o aumento no risco de desenvolver

diversas DCNT (DCV, diabetes e diversos tipos de câncer) e contribuem para deficiências

nutricionais. Além disso, possuem características que desregulam os mecanismos corporais de

sinais de fome e saciedade, contribuindo para consumo involuntário de calorias, aumentando

os riscos de obesidade. E por fim, as calorias líquidas ingeridas destes produtos, favorecem o

risco de obesidade, em virtude da menor sensação de saciedade quando comparado com

alimentos sólidos (BRASIL, 2014; MONTEIRO et al., 2018, 2019b).

Uma revisão sistemática com meta-análise reforça essa recomendação, uma vez que o

consumo excessivo de AUP está associado ao aumento no risco de sobrepeso e obesidade,

aumento da circunferência da cintura, baixos níveis de high density lipoprotein (HDL-c),

aumento no risco de síndrome metabólica, risco aumentado de DCV e doenças
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cerebrovascular, além de depressão e aumento no risco de mortalidade por todas as causas

(PAGLIAI et al., 2021).

Um estudo de coorte que acompanhou 116.087 adultos de 21 países, por um período

médio de 9,7 anos, também demonstra os prejuízos do consumo de AUP, o qual encontrou

associação entre o consumo desses alimentos e aumento no risco de desenvolver Doenças

Inflamatórias Intestinais (DII), incluindo Doença de Crohn e Colite Ulcerativa. Refrigerantes,

alimentos açucarados refinados, salgadinhos e carnes processadas foram associados a taxas de

risco mais altas para DII (NARULA et al., 2021).

Em outro estudo de coorte que acompanhou 72.083 adultos com 55 anos ou mais por

um período de aproximadamente 10 anos, foi observado que para cada aumento de 10% no

consumo de AUP havia uma taxa de risco (HR) de 1,25 vezes maior para o desenvolvimento

de demências (IC 95%: 1,14-1,37), incluindo Alzheimer (HR:1,14; IC 95%:1,00-1,30) e

Demência Vascular (HR:1,28; IC 95%: 1,06-1,55). Além disso, a substituição de 10% do peso

de AUP por alimentos in natura ou minimamente processados esteve associada a um risco

19% menor para o desenvolvimento de demências (HR: 0,81; IC 95%: 0,74-0,89) (LI et al.,

2022).

Uma revisão de escopo, que avaliou o impacto do consumo de AUP na saúde de

crianças, adolescentes e adultos constatou que o consumo desses alimentos esteve associado

com marcadores de risco metabólico (como hipertensão, síndrome metabólica e

aterosclerose), diabetes, DCV, câncer, asma, depressão, fragilidade, doenças gastrointestinais,

aumento de peso, obesidade (com efeito dose resposta), e mortalidade em adultos. Em

crianças e adolescentes os estudos ainda são escassos e evidências limitadas, porém, alguns já

demonstram a associação do consumo de AUP com excesso de peso e obesidade, hipertensão,

aumento da pressão arterial, dislipidemia e síndrome metabólica (LOUZADA et al., 2021).

Além de todos esses prejuízos à saúde, o consumo de AUP também traz prejuízos ao

meio ambiente, visto ser este o grupo de alimentos que mais contribui para a emissão de gases

de efeito estufa, aumento na pegada hídrica (medida que quantifica a água doce utilizada,

direta ou indiretamente, durante o ciclo de vida de um produto) e pegada ecológica (medida

que quantifica o quanto a humanidade exige da capacidade regenerativa da biosfera, ou seja,

mede o uso direto e indireto de recursos renováveis e assimilação de carbono) (SILVA et al.,

2021b). Ademais, as embalagens utilizadas para estes alimentos, geram uma enorme

quantidade de resíduos sólidos, poluindo o meio ambiente (MONTEIRO et al., 2018).

Dentre os AUP, as BUP merecem destaque, uma vez que a ingestão de calorias na

forma líquidas produz menos saciedade do que a forma sólida, promovendo excesso de
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ingestão energética e aumento do peso corporal (CASSADY; CONSIDINE; MATTES, 2012;

POPPITT, 2015).

 2.3 Bebidas ultraprocessadas e repercussões associadas ao seu consumo

A definição do termo bebidas ultraprocessadas surge no contexto brasileiro a partir da

Classificação NOVA, a qual agrega no grupo dos ultraprocessados tanto alimentos em forma

sólida quanto líquida (MONTEIRO et al., 2019b). Porém, a adoção do termo BUP no âmbito

internacional ainda é recente e pouco utilizada na literatura, a exemplo da Pan American

Health Organization (PAHO) (2019) e Vandevijvere et al., (2019), os quais definem BUP com

base na Classificação NOVA, incluído as BUP no grupo de Alimentos Ultraprocessados, já

definido no item 2.2.

O Quadro 2, exemplifica os tipos de bebidas consideradas como BUP pelas referências

supracitadas. Observa-se que todos os autores trazem como BUP as bebidas carbonatadas

como refrigerantes; bebidas à base de fruta como sucos; bebidas lácteas como iogurtes e

achocolatados; e energéticos/isotônicos. Porém, Paho (2019) e Vandevivere et al., (2019),

trazem uma abordagem mais ampla, incorporando às BUP chás, cafés e prontos; e bebidas

alcoólicas (Seltzer) e sopas refrigeradas e congeladas, respectivamente (Quadro 2).

Se faz presente na literatura outras terminologias análogas às BUP, embora cunhadas

na perspectiva do tipo de componente utilizado para adoçar a formulação, sendo: (a) bebidas

adoçadas com açúcar ou bebidas açucarada (MALIK; HU, 2022); (b) bebidas adoçadas com

edulcorantes ou bebidas adoçadas artificialmente (ARSENAULT; LAMARCHE; DESPRÉS,

2017; OPAS; ACT, 2021);e (c) bebidas adoçadas que inclui tanto as adoçadas com açúcar

como as adoçadas artificialmente (ARSENAULT; LAMARCHE; DESPRÉS, 2017; OPAS;

ACT, 2021). Como o uso do termo BUP, dissociado dos AUP, ainda é pouco utilizado na

literatura científica, não havendo um consenso sobre quais bebidas integram este grupo,

optou-se por manter os termos originais adotados pelos estudos referenciados ao longo da

dissertação.

Quadro 2 – Tipos de bebidas ultraprocessadas (BUP) por autoria.
BUP segundo Monteiro et al., (2019)
Refrigerantes carbonatados
Bebidas energéticas
Bebidas lácteas
Iogurtes de “fruta”
Bebidas de “fruta”
Bebidas de “cacau”



25

Fórmulas infantis, leites de transição e outros produtos para bebês
“Shakes para substituição de refeições”
BUP segundo PAHO, (2019)
Refrigerantes carbonatados (de cola e não-cola)
Bebidas esportivas e energéticas
Iogurte adoçado e flavorizado
Bebidas lácteas e bebidas de leite em pó
Sucos concentrados, sucos adoçados e bebidas de “fruta”
Chás prontos para beber
Cafés prontos para beber
Bebidas quentes à base de malte
coffee whiteners (bebida de café com leite vegetal)
Outros sucos e bebidas
BUP segundo Vandevijvere et al., (2019)
Bebidas carbonatadas de cola na versão regular e baixa em calorias
Soda
Carbonatados de laranja
Outros carbonatados
Limonadas industrializadas
Ginger ale (refrigerante feito à base de gengibre)
Seltzer (bebida carbonatada alcoólica)
Água tônica e outros amargos
Leites aromatizados
Bebidas de soja
Águas flavorizadas
Sopas refrigeradas e congeladas

Fonte: Elaborado pela autora (2022).

A literatura mostra que as BUP devem ser evitadas, devido aos diversos malefícios

para a saúde, inerentes ao consumo de AUP (BRASIL, 2014; MONTEIRO et al., 2019a).

Essas bebidas, quando adoçadas com açúcar, contêm alta quantidade de açúcar adicionado,

como constatado no estudo de Scapin e colaboradores (2021) que avaliou o teor de açúcar

adicionado em produtos alimentícios de um banco de dados brasileiro. De acordo com os

resultados encontrados, 84,9% dos sucos de fruta continham açúcares adicionados, com média

de 10,1g/100ml. Em relação às bebidas lácteas, leite fermentado e iogurte, 83,9% continham

açúcares adicionados, com média de 7,6g/100ml. Com relação às misturas de café e bebidas

em pó, 99,2% continham açúcares adicionados, com média de 71,1g/100g. E por fim, 79,4%

dos refrigerantes continham açúcares adicionados, sendo a média de 5,4g/100ml.

Claro et al. (2021) avaliaram a quantidade de açúcar e sódio em refrigerantes de

diversas marcas brasileiras, e também encontrou um alto teor desses nutrientes. A quantidade

de açúcares em refrigerantes chegou a 21g em embalagens de 200ml e 39g em embalagens de

350ml. Já a quantidade de sódio variou de 10 a 31mg em embalagens de 200ml e de 10 a

54mg em embalagens de 350ml. O refrigerante de cola foi o único refrigerante sem açúcar

avaliado, o mesmo apresentou mais que o dobro da quantidade de sódio quando comparado

com a sua versão com açúcar (28mg em 200ml na versão sem açúcar e 10mg em 200ml na
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versão com açúcar), resultado da presença de conservantes e edulcorantes contendo sódio

(benzoato de sódio, ciclamato de sódio e sacarina de sódio).

No estudo conduzido por De Carvalho e colaboradores (2022), que avaliou a presença

de açúcar e adoçantes não calóricos em alimentos e bebidas ultraprocessados (sucos em pó,

geleias e achocolatados prontos para consumo) no Brasil. Observou-se que todos os produtos

continham algum tipo de açúcar adicionado. Em todos os sucos em pó, o açúcar foi o primeiro

item da lista de ingredientes, indicando ser este o componente utilizado em maior quantidade

na formulação. Além disso, todos os sucos continham uma mistura de açúcares e adoçantes

não calóricos. A maioria dos achocolatados prontos para o consumo continham apenas

açúcares, apenas um deles continha açúcares e adoçantes não calóricos.

Como visto, as BUP, quando adoçadas com açúcar, apresentam uma elevada

quantidade deste nutriente (DE CARVALHO et al., 2022; SCAPIN et al., 2021), que somado

ao perfil nutricional desbalanceado pela marcada presença de outros nutrientes como sódio

(CLARO et al., 2021) e componentes químicos como aditivos e adoçantes não calóricos,

devem ter seu consumo evitado (CLARO et al., 2021; DE CARVALHO et al., 2022). A OMS

recomenda fortemente que o consumo diário de açúcares livres (açúcares adicionados e

açúcares naturalmente presentes em mel, xaropes, sucos de frutas e sucos concentrados de

fruta) seja <10% do Valor Energético Total (VET) ou 50g/dia (WHO, 2015).

Apesar desta recomendação, Singh et al. (2015) avaliaram, por meio de revisão

sistemática, o consumo de bebidas adoçadas com açúcar em 187 países e constataram que o

consumo médio no mundo é de aproximadamente 137 ml/dia, sendo maior em países de renda

média alta (~189ml/dia) e média baixa (~140ml/dia) do que países de alta (~120ml/dia) e

baixa renda (~83ml/dia).

Epifânio et al. (2020) evidenciaram que apesar de ter reduzido, o consumo de bebidas

açucaradas na população brasileira ainda é elevado, contribuindo para a alta ingestão de

açúcares. A partir de dados do inquérito populacional Vigitel (Vigilância de Fatores de Riscos

para Doenças Crônicas por Inquérito Telefônico), foi analisada a tendência temporal de

consumo de bebidas açucaradas no Brasil entre 2007 a 2014, e observou-se que houve

redução de 10 pontos percentuais no consumo excessivo (≥ 5 vezes na semana) de sucos e

refrigerantes nesse período (30,9% em 2007 e 20,8% em 2014%). Analisando o volume da

ingestão de sucos e refrigerantes adoçados, foi possível observar que houve redução de 28%

no volume ingerido neste mesmo período (9,7 copos/latas de 300ml por semana em 2007 para

6,7 copos/latas de 300 ml por semana em 2014). Apesar desta redução, o consumo ainda é de,

em média, 1 copo/lata/dia/habitante.
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Figueiredo et al. (2018) também observaram redução significativa (p=0,001) no

consumo regular (≥ 5 vezes na semana) de bebidas adoçadas com açúcar e artificialmente, nas

capitais do Brasil e Distrito Federal, durante os anos de 2007 (30,9%) e 2016 (16,5%). Entre

os indivíduos que relataram consumo regular, 90% consumia bebidas adoçadas com açúcar. O

consumo médio diário de bebidas adoçadas com açúcar e artificialmente também reduziu

significativamente durante esse período, de 430,4ml/dia em 2007 para 287,6ml/dia em 2016.

Apesar da importante redução, uma boa parcela da população ainda consome essas bebidas

regularmente.

Levy et al. (2022) analisaram as tendências de aquisição de alimentos no Brasil, a

partir da Classificação NOVA e observaram que a participação das bebidas adoçadas

carbonatadas ultraprocessadas na dieta dos brasileiros reduziu 1,6% em 2002 para 1,2% em

2018. Já a participação das bebidas adoçadas não carbonatadas ultraprocessadas (0,4% em

2002 e 0,6% em 2018) e bebidas lácteas ultraprocessadas aumentaram (0,4% em 2002 e 0,5%

em 2018).

Dados mais atuais, da última versão do Vigitel, mostra que no ano de 2020, 15,2% da

população adulta brasileira consumia refrigerantes regularmente (cinco ou mais dias na

semana), sendo a frequência de consumo mais elevada entre homens (17,9%) do que em

mulheres (12,8%) (BRASIL, 2021a).

E de acordo com dados da Pesquisa de Orçamentos Familiares (POF) 2017-2018, a

média do consumo de BUP no Brasil é de 99ml/dia. Esse valor pode estar subestimado, uma

vez que diz respeito apenas a 16,9ml/dia de refrescos e sucos industrializados, 67,1 ml/dia de

refrigerantes e 15 ml/dia de bebidas lácteas, não considerando outras BUP como bebidas

energéticas, isotônicas, chás prontos, água de coco adoçadas, entre outros (IBGE, 2020).

Ainda, cruzando os dados de consumo de bebidas açucaradas da POF 2017/2018

(IBGE, 2020) com os dados de quantidade de açúcar nas bebidas identificadas no estudo de

Scapin e colaboradores (SCAPIN et al., 2021), estima-se que o consumo de açúcar dos

brasileiros somente com BUP seja de 17,5g/dia, sendo que este valor representa

aproximadamente um terço (35%) da recomendação de < 10% do VET (50g/dia). O consumo

de refrigerantes foi o que apresentou a maior estimativa de contribuição no consumo de

açúcar (10,1g/dia), seguido por refrescos e sucos industrializados (4,7g) e bebidas lácteas

(2,7g).

Ainda apresentando dados referentes ao consumo de BUP, segunda a Associação

Brasileira das Indústrias de Refrigerantes e de Bebidas não Alcoólicas (ABIR), associação

responsável por 90% da produção de bebidas não alcóolicas no Brasil, o consumo per capita
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de bebidas não alcóolicas no Brasil (estimado com base no volume de bebidas produzido e no

número de habitantes do país) aumentou de 158,3 litros em 2010 para 180,9 litros em 2014.

Após esse período o consumo reduziu, chegando a 151,9 litros em 2020 (ABIR, 2022), que

corresponde a 416,1 ml per capita/dia, valor bem maior quando comparado com os dados da

POF 2017/2018 apresentados anteriormente. Os dados detalhados de consumo per capita/ano

de cada bebida estão descritos na Tabela 1.

Ainda analisando os dados da ABIR, observa-se que no período avaliado (2010-2020),

houve aumento nas vendas de água de coco (0,6 litros/ per capita em 2017 para 0,8 litros/ per

capita em 2020), água mineral (34,3 litros/ per capita em 2010 para 59,6 litros/ per capita em

2020), chás prontos (0,5 litros/ per capita em 2010 para 0,9 litros/ per capita em 2020),

energéticos (0,3 litros/ per capita em 2010 para 0,7 litros/ per capita em 2020), néctares e

sucos prontos (3,9 litros/ per capita em 2010 para 8,1 litros/ per capita em 2020). Por outro

lado, houve redução nas vendas de bebidas à base de soja (1,7 litros/ per capita em 2010 para

0,3 litros/ per capita em 2020), refrescos em pó (22,8 litros/ per capita em 2010 para 20,2

litros/ per capita em 2020), refrigerantes (88,9 litros/ per capita em 2010 para 58,2 litros/ per

capita em 2020) e sucos concentrados (3,7 litros/ per capita em 2010 para 2,4 litros/ per

capita em 2020). E por fim, observa-se que as vendas de isotônicos se manteve estável no

período avaliado, se mantendo em torno de 0,5 litros/per capita (ABIR, 2022).

Tabela 1 - Consumo per capita/ano (em litros) de bebidas não alcóolicas no Brasil (2010 –

2020)*
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Água de coco SD SD SD SD SD SD SD 0,6 0,7 0,7 0,8
Água mineral 34,3 39,2 43,4 56,6 59,6 62,8 61,5 57,8 55,0 57,4 59,6
Bebida à base de
soja

1,7 1,9 1,9 1,5 1,3 1,0 0,6 0,5 0,4 0,4 0,3

Chás prontos 0,5 0,5 0,6 0,6 0,7 0,7 0,7 0,7 0,8 0,9 0,9
Energéticos 0,3 0,4 0,5 0,6 0,7 0,6 0,5 0,4 0,5 0,6 0,7
Isotônicos 0,5 0,6 0,6 0,5 0,6 0,5 0,4 0,5 0,5 0,5 0,5
Néctares e sucos
prontos

3,9 4,5 5,1 5,6 6,4 6,2 5,0 6,2 8,1 8,6 8,1

Refrescos em pó 22,8 22,8 22,7 23,7 24,6 23,5 21,7 23,2 21,3 20,8 20,2
Refrigerantes 88,9 87,2 86,0 80,0 80,6 75,1 70,0 61,8 59,0 60,2 58,2
Sucos
concentrados

3,7 3,5 3,4 3,4 3,3 3,1 2,8 2,5 2,4 2,5 2,4

Total de
bebidas não
alcóolicas

158,3 162,4 166,2 174,9 180,3 176,0 165,6 154,6 148,9 152,8 151,9

*Dados obtidos com base no volume de produção de bebidas ano no Brasil.
SD = sem dados disponíveis para o período.
Fonte: ABIR, 2022
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Com relação à venda de BUP, um relatório publicado pela Organização

Pan-Americana da Saúde (OPAS) mostra que entre 2000 e 2013 houve um aumento das

vendas de produtos ultraprocessados de 43,7% na América Latina. Especificamente com

relação às BUP, o aumento foi de 48%, sendo maior para refrigerantes, no qual as vendas

duplicaram de 2000 para 2013, passando de US$38 milhões para US$81 milhões. No Brasil a

venda de BUP aumentou 30,8% neste mesmo período, o qual passou de 69,5kg/per capita

para 90,9kg/per capita (OPAS, 2018).

Em relação aos locais de venda, o mesmo relatório ainda mostra que em 2013, a

maioria das vendas de refrigerantes (80,1%) e sucos (73,1%) na América Latina ocorreram

em lojas de varejo de alimentos. Sendo que os varejistas modernos (incluem supermercados,

hipermercados e lojas de conveniência) estão cada vez mais ganhando espaço no mercado,

tomando lugar dos varejistas tradicionais (pequenos mercados e mercearias). De 2000 para

2013, a venda de bebidas gaseificadas em varejistas modernos aumentou 2,4% (de 33,4% para

35,8%) e em varejistas tradicionais reduziu 3,7% (48% para 44,3%). O mesmo ocorreu na

venda de sucos ultraprocessados, cuja venda em varejistas modernos aumentou 10,6% (27,5%

para 38,1%), já em varejistas tradicionais reduziu 1,9% (36,9% para 35%) (OPAS, 2018).

Em 2019, a OPAS realizou uma avaliação das vendas de alimentos e bebidas

ultraprocessadas na América Latina entre 2009 e 2014, demonstrando um aumento de 8,3%

nas vendas desses produtos durante o período analisado. No Brasil o aumento foi de 10,4%. A

venda de BUP, na América Latina aumentou 6,7% no mesmo período (de 114 kcal per

capita/dia para 121 kcal per capita/dia). No ano de 2014, as BUP foram responsáveis por

quase um terço das calorias dos AUP vendidos na América Latina (28%). No Brasil a venda

de BUP aumentou 18,5%, mais que a venda de AUP (8,1%). Dentre os produtos

ultraprocessados cujas vendas mais aumentaram na América Latina estão inclusas algumas

BUP como sucos e bebidas adoçadas (40,9%), iogurtes aromatizados e adoçados (27,9%), e

bebidas esportivas e energéticas (23,1%). Por outro lado, a venda de refrigerantes cresceu

apenas 1,6% (PAN AMERICAN HEALTH ORGANIZATION, 2019).

Em adição, o relatório mostra que em 2014, 83% dos AUP continham açúcares livres e

55% eram excessivos em açúcares livres. As BUP foram consideradas excessivas em açúcares

livres. E metade dos açúcares livres dos AUP (51%) provém de refrigerantes carbonatados e

13% de sucos e bebidas adoçadas aromatizadas e bebidas lácteas. Em 2014, as vendas per

capita de AUP representaram um quinto do valor energético diário recomendado para

população geral (2000 kcal/dia) sendo que quase dois quintos da energia destes produtos são

provenientes de açúcares livres (PAN AMERICAN HEALTH ORGANIZATION, 2019), o
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que corresponde a 17,3%, excedendo a quantidade máxima de 10% do VET diário

recomendado pela OMS (WHO, 2015).

Trazendo dados mais recentes, Baker e colaboradores (2020) analisaram a venda de

BUP entre 2006 e 2019 nas diversas regiões do mundo, mostrando que as vendas aumentaram

na maior parte do mundo exceto na América do Norte e Australásia, Europa Ocidental, e

América Latina e Caribe, onde as vendas estagnaram ou reduziram. Apesar disso, estas ainda

são as regiões com maior volume de vendas de BUP no mundo, sendo que no ano de 2019, o

volume de vendas na América do Norte e Australásia foi de 228 litros per capita, e na Europa

Ocidental e América Latina o volume de vendas foi de 118 litros per capita. Destaca-se que

os refrigerantes representam a maior parte das vendas de BUP mundialmente, com volumes

de vendas crescendo na maior parte do mundo, com exceção para as mesmas regiões

supracitadas nas tendências observadas para BUP, onde as vendas estagnaram ou caíram. Por

outro lado, aumentaram significativamente o volume de vendas de bebidas esportivas e

energéticas na Australásia, América do Norte e Europa Ocidental e de sucos e néctares na

América Latina e Caribe.

Essa quantidade expressiva de vendas de BUP configura-se um problema, visto que a

literatura tem documentado diversos efeitos deletérios do consumo de bebidas adoçadas com

açúcar na saúde, como aumento do Índice de Massa Corporal (IMC) e da porcentagem de

gordura corporal (LAVERTY et al., 2015), obesidade, hipertensão (QIN et al., 2020) diabetes

tipo 2 (HIRAHATAKE et al., 2019; QIN et al., 2020), dislipidemia (HASLAM et al., 2020),

síndrome metabólica (ZHANG et al., 2020), redução da densidade mineral óssea (AHN;

PARK, 2021), doença renal crônica (CHEUNGPASITPORN et al., 2014), DCV (YIN et al.,

2021), câncer de mama e próstata (LLAHA et al., 2021), doença hepática gordurosa não

alcoólica (ZHANG et al., 2021a), doenças inflamatórias intestinais (NARULA et al., 2021),

gota e hiperuricemia (EBRAHIMPOUR-KOUJAN et al., 2020), mortalidade total (HUANG

et al., 2021; LI et al., 2021; QIN et al., 2020; ZHANG et al., 2021b) e mortalidade por

doenças do sistema circulatório e doenças cardíacas (HUANG et al., 2021; LI et al., 2021;

ZHANG et al., 2021b).

Todos estes efeitos deletérios à saúde devem-se a diversos mecanismos fisiológicos

relacionados ao consumo de bebidas adoçadas com açúcar. Antes mesmo de elucidar os

efeitos decorrentes do açúcar, é importante pontuar que a cafeína presente em algumas dessas

bebidas, como os refrigerantes à base de cola por exemplo, promove efeitos colaterais

relacionados a dependências, resultando em aumento do consumo (KEAST et al., 2015).
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O alto teor de açúcar promove ativação do sistema endógeno de recompensa

(POPPITT, 2015), além de promover a hiperglicemia, com resposta rápida da insulina e em

seguida hipoglicemia, aumentando a sensação de fome e favorecendo o ganho de peso, além

de reduzir a quantidade de células beta pancreáticas e aumentar os níveis de insulina,

favorecendo o aparecimento de DM2 (MALIK et al., 2010). O alto teor de açúcar, juntamente

com a acidez, favorece o aparecimento de cáries dentárias (ALHAREKY, 2021;

CHOWDHURY et al., 2019). Além disso, o alto teor de frutose favorece a dislipidemia a um

estado pró-inflamatório, contribuindo para o surgimento de DCV e DM2 (MALIK et al.,

2010).

Em adição, a ingestão de calorias na forma líquida promove menor sensação de

saciedade, pela ausência de mastigação, esvaziamento gástrico mais rápido, menor sensação

de plenitude gástrica e menor resposta hormonal saciadora (pela ausência de proteínas nas

bebidas), favorecendo o ganho de peso (CASSADY; CONSIDINE; MATTES, 2012;

POPPITT, 2015).

E por fim, a composição nutricional destas bebidas, com alta densidade energética e

baixo teor de nutrientes (calorias vazias), se relacionam a deficiências nutricionais

(VARTANIAN; SCHWARTZ; BROWNELL, 2007).

Além dos prejuízos à saúde, o consumo de bebidas açucaradas gera prejuízos para a

economia. Estima-se que no Brasil, o prejuízo seja de aproximadamente R$3 bilhões por ano,

considerando os gastos do sistema de saúde com doenças associadas ao consumo de bebidas

açucaradas. Isso equivale a 0,44% do gasto anual com saúde no Brasil (ALCARAZ et al.,

2020).

Além das bebidas adoçadas com açúcar, as BUP também incluem bebidas adoçadas

com edulcorantes (ARSENAULT; LAMARCHE; DESPRÉS, 2017), que devido ao seu baixo

valor calórico em decorrência da substituição do açúcar por edulcorantes, têm sido

consideradas como opções alternativas ao consumo de bebidas adoçadas com açúcar. Porém,

a literatura já tem demonstrado que o consumo de bebidas adoçadas com edulcorantes

também se associa a diversos prejuízos para a saúde, como aumento do IMC e porcentagem

de gordura corporal (LAVERTY et al., 2015), risco para DCV (YIN et al., 2021), obesidade,

hipertensão (QIN et al., 2020), diabetes tipo 2 (HIRAHATAKE et al., 2019; QIN et al., 2020),

síndrome metabólica (ZHANG et al., 2020), acidente vascular encefálico e demência (PASE

et al., 2017), além de maior mortalidade por DCV (YIN et al., 2021) e mortalidade por todas

as causas (LI et al., 2021; QIN et al., 2020).
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Uma revisão sistemática da OMS, realizada em 2022, analisou 283 estudos e observou

que o consumo de adoçantes não calóricos a curto prazo se relaciona com redução no peso

corporal e IMC, redução na ingestão energética e de açúcar. Por outro lado, a ingestão de

adoçantes não calóricos a longo prazo, demostrou aumentar o IMC, aumentando a incidência

de obesidade, DM2, eventos cardiovasculares, infarto e hipertensão e câncer de bexiga, além

disso, se relacionou com aumento da mortalidade por todas as causas e nascimento prematuro

(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2022).

Um estudo controlado e randomizado que avaliou os efeitos da substituição de bebidas

adoçadas com açúcar por bebidas adoçadas artificialmente sobre fatores de risco

cardiometabólicos não observou melhora dos fatores de risco com a substituição, reforçando

que a substituição do consumo de bebidas adoçadas com açúcar por bebidas adoçadas com

edulcorantes pode não ser uma boa alternativa (EBBELING et al., 2020).

A reformulação de AUP, incluindo as bebidas, pela indústria, não muda o fato de que

esses produtos possuem quase nada de alimento intacto, permanecendo sobretudo como

ultraprocessados, com todos os prejuízos relacionados ao seu consumo. Muitas vezes também

não é levado em conta a qualidade do ingrediente que será utilizado na substituição, como por

exemplo, açúcar por adoçantes. Sem contar que a redução dos nutrientes nos AUP tem limite

tecnológico, ou seja, para manter suas características sensoriais e baixo custo, pode ser

necessário a adição de mais aditivos prejudiciais à saúde. E por último, a reformulação de

AUP pode servir para legitimar e promover o seu consumo, uma vez que a indústria

alimentícia pode veicular a ideia de maior saudabilidade aos consumir produtos reformulados,

quando a verdade não é essa (SCRINIS; MONTEIRO, 2018).

Além de todas as implicações para a saúde, o consumo de BUP também traz prejuízos

ao meio ambiente, como maior emissão de gases de efeito estufa, aumento na pegada hídrica e

pegada ecológica (SILVA et al., 2021b) e alta emissão de resíduos sólidos (MONTEIRO et al.,

2018).

Tendo em vistas todos os prejuízos associados ao consumo de bebidas adoçadas e os

níveis crescentes de obesidade no Brasil, o Ministério da Saúde, passa a incorporar como

meta no Plano de Ações Estratégicas para o Enfrentamento das Doenças e Agravos não

Transmissíveis no Brasil (2021-2030), reduzir em 30% o consumo regular de bebidas

adoçadas. Para atingir essa meta e outras relacionadas com a promoção da alimentação

saudável, é colocado como ação estratégica, dentre outras, o estímulo a ambientes alimentares

saudáveis e o apoio a implementação de medidas regulatórias e fiscais para reduzir o consumo

de AUP e aumentar o consumo de AIN/MP (BRASIL, 2021b).
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Tais ações devem estimular a promoção de bebidas saudáveis, tornando menos

vantajosa a comercialização de BUP. Dentre elas, medidas regulatórias e fiscais para

regulação da publicidade de alimentos não saudáveis e a tributação de bebidas adoçadas, cuja

agenda regulatória não avança no Brasil, devido principalmente à interferência do setor

privado, instâncias governamentais (PEREIRA et al., 2022).

No Brasil, além de não taxadas, as bebidas adoçadas recebem incentivos fiscais para

sua produção, por meio da isenção ou abatimento de diversos tributos. Com isso, essas

bebidas são comercializadas por um valor acessível, contribuindo para o alto consumo na

população (OPAS; ACT, 2021). Para reduzir a venda de bebidas adoçadas e mitigar os efeitos

negativos do seu consumo na população, a OMS recomenda que os países adotem a tributação

para bebidas adoçadas (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2017).

Diversos países já adotaram tal medida mostrando eficácia na redução da compra e

ingestão das bebidas tributadas (TENG et al., 2019). Além disso, essa política contribui para a

conscientização da população, que passa a fazer escolhas mais saudáveis, e gera receitas que

podem ser utilizadas para financiar programas e serviços sociais e de saúde, aumentando

ainda mais os ganhos para a população (OPAS; ACT, 2021). Porém, muitos países adotaram a

taxação apenas para bebidas adoçadas com açúcares, excluindo as adoçadas com

edulcorantes, fórmulas infantis, bebidas lácteas (SHEKAR; POPKIN, 2020).

Além de não tributadas no Brasil (OPAS; ACT, 2021), as BUP são amplamente

promovidos pela indústria de alimentos que utiliza inúmeras estratégias de marketing em

diversos meios de comunicação mercadológica, como televisão (GUIMARÃES et al., 2020;

SILVA et al., 2021a), redes sociais (BROWNBILL; MILLER; BRAUNACK-MAYER, 2018;

SILVA et al., 2021a) e supermercados (CAMARGO et al., 2020; MARTIN-BIGGERS et al.,

2013; MENDES et al., 2021; VANDEVIJVERE; VAN DAM, 2021), a fim de aumentar suas

vendas (MALLARINO et al., 2013; MONTEIRO et al., 2016).

 2.4 Promoção de bebidas ultraprocessadas

Podemos definir marketing como um processo social de planejamento e criação,

definição de valor e preço de um produto, promoção, bens e serviços para satisfazer as

necessidades dos consumidores (ARMSTRONG; KOTLER, 2017). Seu objetivo é atrair,

estimular e fidelizar o cliente para a compra, aumentando a visibilidade e vendas do produto

(SARTORI, 2013).
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Na elaboração das estratégias de marketing, utilizam-se quatro pilares básicos

classicamente denominados de 4 Ps: “produto, preço, promoção e praça”, também conhecido

como Mix de Marketing (KOTLER; ARMSTRONG, 2007). O produto pode ser entendido

como conjunto de bens e serviços que a empresa vende (CARVALHO; CASTRO, 2013). Já o

preço é a quantia cobrada por um produto ou serviço (FERRACCIU, 2007). A promoção é

uma combinação de ações que as empresas utilizam para estimular a venda e comercialização

de seus produtos (CASTRO; SOUSA, 2013). E por último, a praça é a maneira com que a

organização dispõe seus produtos ou serviços ao público-alvo. Está ligado a escolha do local

no qual o produto será disponibilizado para venda (COSTA; CRESCITELLI, 2003).

O marketing de alimentos influencia nas escolhas alimentares, e tem contribuído para

a ocorrência de hábitos não saudáveis (SARTORI, 2013; WHO, 2022). O mesmo estimula o

consumo de AUP, contribuindo para o aumento nas prevalências de sobrepeso e obesidade

(CHARLTON et al., 2015; CLARK et al., 2020; MALLARINO et al., 2013). Sendo assim, o

marketing de alimentos pode ser considerado um obstáculo para uma alimentação saudável

(BOYLAND; WHALEN, 2015; GOMES MAIA et al., 2016).

À exemplo desta influência, um estudo experimental realizado na Holanda com

mulheres adultas, observou que a exposição a comerciais de refrigerantes enquanto assistia a

um filme, aumentou o consumo de bebidas açucaradas (KOORDEMAN et al., 2010).

O marketing de alimentos predomina mundialmente em diversas plataformas, e

contribuem para dietas não saudáveis, promovendo majoritariamente produtos como fast food,

bebidas açucaradas, chocolates e produtos de confeitaria, salgadinhos, entre outros. Além

disso, utilizam continuamente técnicas de marketing persuasivo, que evoluem constantemente

e aproveitam todas as oportunidades que as plataformas de marketing digital podem oferecer

(WHO, 2022).

A OMS analisou, por meio de uma revisão narrativa, o marketing de alimentos em

diversos meios de comunicação mercadológica (TV, mídias digitais, embalagem do

produto/publicidade na loja, escolas, espaços externos e transporte público, restaurantes,

revistas, patrocínios esportivos e várias mídias), mapeando inúmeras estratégias utilizadas na

promoção de alimentos (Quadro 3). Bebidas adoçadas com açúcar foi a categoria de alimentos

com mais estratégias de marketing utilizadas na sua promoção (WHO, 2022).

Outro órgão que se debruça ao estudo da promoção de alimentos, é a Rede

Internacional de Pesquisa, Monitoramento e Apoio à Ações em Alimentos, Obesidade e

DCNT (INFORMAS), uma rede global que visa monitorar, avaliar e apoiar políticas e ações

do setor público e privado para criar ambientes alimentares saudáveis a fim de reduzir a
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obesidade e DCNT relacionadas à alimentação (SWINBURN et al., 2013). O INFORMAS em

seu módulo sobre promoção de alimentos, possui dois protocolos vigentes “Marketing de

Alimentos – Televisão” e “Promoção – Publicidade ao “Ar Livre” (Zonas Escolares)” e um

em fase de desenvolvimento “Patrocínio Esportivo” (INFORMAS, 2022). As estratégias de

marketing consideradas pelos dois protocolos vigentes do INFORMAS e as citadas na revisão

narrativa da OMS, estão descritas no Quadro 3.

Quadro 3 – Estratégias de marketing presentes nos protocolos vigentes do INFORMAS e na

Revisão narrativa OMS.
INFORMAS Marketing de
alimentos – Televisão
(MACKAY; MOLLOY;
VANDEVIJVERE, 2017)

INFORMAS Publicidade ao “Ar
livre (zonas escolares)
(KELLY, 2017)

Revisão narrativa OMS
(OMS, 2022)

Poder da estratégia de
publicidade
1 – Personagem/desenho de
propriedade da empresa
2 – Personagem licenciado
3 – Desportista amador
4 – Celebridade não esportiva
5 – Personagem ligado a filme
(Movie tie-in)
6 – Desportista/time famoso
7 – Eventos/festivais não
históricos/esportivos
8 – Para crianças (imagem de uma
criança, ótimo para merenda
escolar)
9 – Prêmios (“Prêmio melhor
comida 2014”, “O mais vendido”)
10 – Eventos esportivos

Ofertas Premium
1 – Download de jogos e
aplicativos
2 – Concursos (sorteios)
3 – Pague 2, leve 3 ou outro
4 – 20% extra ou outro
5 – Edição limitada
6 – Caridade Social
7 – Presente ou colecionável
8 – Desconto de preço
9 – Programas de fidelidade

Alegações de benefícios da marca
1 – Características sensoriais
(sabor, aroma, aparência, etc)
2 – Desenvolvimento de uma nova
marca
3 – Uso sugerido (ótimo para
lancheiras)
4 – Usuários sugeridos são crianças
ou toda a família

Personagens promocionais
1 – Personagem/desenho de
propriedade da empresa
2 – Personagem licenciado
3 – Desportista amador
4 – Celebridade não esportiva
5 – Personagem ligado a filme
(Movie tie-in)
6 – Desportista/time famoso
7 – Eventos/festivais não
históricos/esportivos
8 – Para crianças (imagem de uma
criança, ótimo para merenda
escolar)
9 – Prêmios (“Prêmio melhor
comida 2014”, “O mais vendido”)
10 – Eventos esportivos

Ofertas Premium
1 – Download de jogos e
aplicativos
2 – Concursos (sorteios)
3 – Pague 2, leve 3 ou outro
4 – 20% extra ou outro
5 – Edição limitada
6 – Caridade Social
7 – Presente ou colecionável
8 – Desconto de preço
9 – Programas de fidelidade

1 - Personagens promocionais
2 - Representação de atividade
física
3 - Endosso de
celebridades/esportes
4 - Promoções/brindes, incentivos e
tie-ins (personagens ligados a
filmes, séries, games)
5 - Dicas proeminentes de
comida/alimentos
6 - Linguagem infantil, vozes e
mensagem/fontes relacionadas a
crianças
7 - Novidade/singularidade do
produto
8 - Cores, imagens visuais e designs
inovadores
9 - Animação, elementos dinâmicos
e efeitos especiais
10 - Técnicas de engajamento
11 - Associação de conteúdos
educativos com publicidade
(advercation)
12 - Uso de imagem de
frutas/elementos naturais
13 - Jogos
14 - Conteúdos interativos ou para
download
15 - Competições
16 - Associação de produtos
17 - Grandes porções
18 - Temas salientes (ex:
masculinidade e proezas esportivas)
ou contextos (social)
19 - Responsabilidade social,
envolvimento com a comunidade e
patrocínios
20 - Preço
21 - Apelos persuasivos (diversão,
sabor, atribuir poderes
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5 – Alegações emotivas (diversão,
sentimento, popularidade)
6 – Puffery (alegação de ser mais
vantajoso sobre outros produtos)
7 – Conveniência
8 – Preço

Alegações
1 – Alegações de ingredientes
relacionados à saúde
2 – Alegações de conteúdo
nutricional (ex: baixo teor de
gordura)
3 – Alegações comparativas de
nutrientes (gordura reduzida)
4 – Alegações gerais de saúde
(dieta saudável)
5 – Alegações de nutrientes e outras
funções (cálcio bom para os ossos)
6 – Alegação de redução do risco
de doenças
7 – Outras alegações (orgânico)

extraordinário ao consumo de
alimentos)
22 - Apelos emocionais
23 - Branding
24 - Alegação de saúde/nutrição e
isenção de responsabilidade

Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Tal como qualquer produto industrializado, as BUP, são amplamente promovidas em

diversos meios de comunicação mercadológica como televisão (GUIMARÃES et al., 2020;

SILVA et al., 2021a) e redes sociais (BROWNBILL; MILLER; BRAUNACK-MAYER, 2018;

SILVA et al., 2021a), e em seus locais de venda, como os supermercados (CAMARGO et al.,

2020; MARTIN-BIGGERS et al., 2013; MENDES et al., 2021; VANDEVIJVERE; VAN

DAM, 2021).

Um estudo avaliou a exposição auto-relatada de adultos ao marketing de alimentos e

bebidas em cinco países (Austrália, Canadá, México, Reino Unido e Estados Unidos),

incluindo um total de 21.678 participantes. Observou-se que as estratégias mais relatadas

foram personagens de propriedade da marca (32,1%), seguido por personagens licenciados

(22,5%), times esportivos profissionais (20,4%), uso de celebridades (18,4%), times

esportivos comunitários (6,8%), e eventos culturais ou comunitários (6,5%). Televisão

(44,0%), marketing digital (32,8%) e supermercados (18,3%) foram os três locais mais

prevalentes de exposição ao marketing de alimentos e bebidas relatados pelos participantes

(NIETO et al., 2022).

Um estudo que avaliou a publicidade de alimentos e bebidas em redes televisivas de

canais abertos do Brasil observou que de 1.610 anúncios de alimentos, 78,9% eram AUP.

Refrigerantes foram os alimentos anunciados com maior frequência (454 anúncios), seguido

por carnes processadas (n=257), alimentos de conveniência (n=149), bebidas com sabor de

frutas (n=132), laticínios açucarados (n=77), doces e sobremesas (n=72). Tal estudo revela
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que os alimentos anunciados na televisão brasileira são de baixa qualidade nutricional (LEITE

et al., 2020).

Guimarães et al. (2020) também avaliaram a publicidade de alimentos nos três

principais canais de televisão abertos do Brasil, e assim como no estudo anterior, observaram

que os refrigerantes foram o tipo de alimentos/bebidas mais frequentemente anunciados.

Outro estudo, de Brownbill, Miller e Braunack-Mayer (2018), avaliaram a promoção

de bebidas adoçadas direcionada para jovens australianos na rede social Facebook® e

constataram que essas bebidas foram amplamente promovidas, sendo que seu marketing se

alinha com valores considerados importante para jovens, como liberdade, amizade, energia,

entre outros.

Silva et al., (2021a) analisaram o uso de estratégias persuasivas na publicidade de

alimentos na televisão e mídias socias (Facebook, Instagram e Youtube) do Brasil no ano de

2018 e observaram que cerca de 90% das marcas que veicularam anúncios na TV brasileira

eram do segmento de alimentos ultraprocessados. Essas empresas também utilizam as mídias

sociais para promover seus produtos e interagir com o público, fazendo o uso de diversas

estratégias persuasivas de marketing. Marcas de BUP estão entre as marcas com maior

número de anúncios nas quatro mídias sociais (Televisão, Facebook, Instagram e Youtube),

sendo que a Fanta foi responsável por 22% do total de anúncios, Yakult 19% e Coca-Cola

17%.

Outro estudo avaliou a promoção de alimentos em aplicativos de delivery e observou

que a proporção de BUP oferecidas nos aplicativos (78,45%) foi muito maior em relação à

água (48,89%), sucos naturais ou smoothies (27,07%). As BUP foram o grupo de

alimentos/bebidas que mais apresentaram as estratégias de marketing avaliadas (desconto de

preço 27,07% e uso de fotos 35,36%). Por outro lado, estas estratégias foram bem menos

utilizadas para promoção de água (desconto de preço 0,00% e uso de fotos 14,09%) e sucos

naturais ou smoothies (desconto de preço 2,76% e uso de fotos 10,77%) (HORTA et al.,

2021).

Lojas de alimentos também utilizam amplamente estratégias de marketing para

impulsionar as vendas de bebidas adoçadas, com destaque para as estratégias de ambiência

(iluminação e adição de prateleiras e refrigeradores), alta disponibilidade desses produtos nas

lojas, promoções de preço, maior disponibilidade de bebidas com porções maiores, e alocação

de bebidas em locais que estimulam a compra por impulso. Comparado a lojas menores de

varejo, como por exemplo mercearias e mercados tradicionais, os supermercados utilizam
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mais estratégias de marketing para impulsionar a venda de bebidas adoçadas

(HOUGHTALING et al., 2021).

 2.5 Promoção de bebidas ultraprocessadas em encartes supermercados

A fim de obter lucros, empresas, como indústrias e varejistas, promovem a venda de

alimentos não saudáveis, não levando em conta os impactos do consumo desses alimentos

para a saúde (WHITE et al., 2020).

Os supermercados desempenham um papel importante no sistema alimentar atual já

que, atualmente vêm tomando lugar dos pequenos mercados pela conveniência de se comprar

tudo em um só lugar, condição que os supermercados oferecem (HAWKES, 2008; OPAS,

2018).

São um negócio em expansão e com grande concentração de mercado, onde poucas e

grandes empresas são responsáveis pela maioria dos alimentos e produtos vendidos. Apesar

de não serem totalmente homogêneos, os supermercados geralmente buscam oferecer

alimentos com uma certa padronização e de baixo custo (PULKER et al., 2018). Os principais

produtos vendidos são alimentos embalados, prontos para o consumo e de longa vida, como

os AUP (OPAS, 2018). Desta forma, os supermercados podem influenciar as escolhas

alimentares dos consumidores (PULKER et al., 2018).

Supermercados são caracterizados por possuírem área de venda entre 300 e 5000

metros quadrados, enquanto hipermercados possuem área superior a 5000 metros quadrados

(IBGE, 2020). Tanto supermercados como hipermercados vendem predominantemente uma

variedade de itens alimentares de diversas marcas, produtos de limpeza, higiene pessoal,

utensílios domésticos, roupas e eletrônicos (COSTA et al., 2013). Esses dois tipos de lojas,

são classificados como lojas de autosserviço, onde os produtos ficam dispostos de modo que o

consumidor faça sua compra sozinho, sem ajuda de vendedor (KOTLER; KELLER, 2012).

Segundo a Associação Brasileira de Supermercados (ABRAS), o setor

supermercadista é um ramo em expansão no Brasil, o mesmo obteve um faturamento de

R$611,2 bilhões no ano de 2021, representando 7,03% do PIB do país. O Grupo Carrefuor é o

primeiro colocado no ranking, com faturamento de R$81,2 bilhões, representado

principalmente pelo Atacadão, que sozinho, obteve faturamento de R$58 bilhões. Em segundo

lugar vêm o Assai, com faturamento de R$45,6 bilhões, em terceiro o Grupo Pão de Açúcar

com R$29 bilhões, em quarto o Grupo Matheus com R$17,9 bilhões e em quinto, os

supermercados BH com R$11,1 bilhões (ABRAS, 2022).



39

Os supermercados são o tipo de loja que mais contribui para a aquisição de alimentos

no Brasil, 59,1% da energia adquirida nos domicílios do país são provenientes de

supermercados, seguido de pequenos mercados (15,1%), feiras livres (7,8%) e padarias

(7,7%). Além disso, esse tipo de loja contribui consideravelmente com a aquisição de AUP.

No Brasil, entre 2008 e 2009, quase dois terços (60,4%) de toda energia de ultraprocessados

adquirida por brasileiros, vieram de supermercados. Isso mostra o potencial dessas lojas em

influenciar o consumo de alimentos, e consequentemente, a saúde da população (MACHADO

et al., 2018).

A fim de estimular suas vendas, os supermercados utilizam uma diversidade de

estratégias de marketing (MARTIN-BIGGERS et al., 2013), como uso de propagandas na

televisão e internet, destaque na exposição de itens nas prateleiras, uso de propagandas e

promoções relâmpagos anunciados no interior das lojas, distribuição de brinquedos

relacionados à produtos de interesse (HAWKES, 2008), além dos encartes promocionais

(também conhecidos como folhetos, circulares ou planfletos), uma ferramenta popular de

varejo, utilizada para influenciar o comportamento dos consumidores e aumentar a venda nas

lojas (TAN et al., 2021).

Os encartes informam os consumidores sobre a variedade de produtos e descontos

(HAWKES, 2008; STEENHUIS; WATERLANDER; DE MUL, 2011), incluem propaganda

de produto sem desconto, redução temporária no preço ou promoções baseadas em volume,

sendo estas estratégias eficazes no aumento de vendas dos produtos promovidos

(FAMILMALEKI; AGHIGHI; HAMIDI, 2015).

Os encartes, podem estar disponíveis na forma digital e impressa (CARLOS et al.,

2010). Os impressos são mantidos em pontos específicos nas lojas para serem retirados pelos

clientes, ou são enviados às residências (correio em massa) (BOTO-GARCÍA; ALVAREZ,

2020). O formato on-line pode estar disponível tanto nos sites (VANDEVIJVERE; VAN

DAM, 2021) e redes sociais dos supermercados, como serem enviados em canais de

comunicação direta com o consumidor, como aplicativos de mensageria (ex: WhatsApp®).

Os encartes são amplamente lidos e exercem influência nas decisões de compra dos

consumidores (CAMERON et al., 2017) aumentando a compra de itens direcionados. Os

mesmos são tão eficazes em estimular a demanda, que é difícil um supermercado que não

utilize esta estratégia (BURTON, S.; LICHTENSTEIN, D. R.; NETEMEYER, 1999).

Pesquisas nacionais e internacionais apontam que os encartes de supermercados

promovem, na sua maioria, alimentos não saudáveis (CAMARGO et al., 2020;

HENDRIKSEN et al., 2021; MENDES et al., 2021; SILVA et al., 2022; VANDEVIJVERE;



40

VAN DAM, 2021). O estudo de Mendes et al. (2021), realizado no Brasil, cidade de Belo

Horizonte, MG, em cinco redes de supermercado, constatou que AUP correspondem a 66,9%

do total de alimentos promovidos nos encartes. Destaca-se que as BUP estavam entre os

alimentos mais promovidos nesse grupo, sendo que as bebidas lácteas ficaram em terceiro

lugar na frequência de promoção pelos encartes (7,96%), os sucos artificiais, isotônicos e

outras bebidas ficaram em sexto lugar (3,99%) e refrigerantes em sétimo lugar (3,42%).

Camargo et al. (2020) também avaliaram o conteúdo dos encartes de 4 redes de

supermercados na cidade de Florianópolis, SC, e assim como no estudo anterior, encontraram

uma alta prevalência da promoção de AUP (63%), com BUP como iogurtes saborizados,

bebidas açucaradas, sucos e refrigerantes entre os AUP mais frequentemente anunciados nos

encartes.

No âmbito internacional, estudo realizado na Bélgica em 5 redes de supermercado

constatou que os AUP corresponderam a 52,2% do total de alimentos anunciados, sendo que

refrigerantes e bebidas açucaradas foram o terceiro grupo de alimentos mais promovidos

pelos encartes (9,0%), ficando atrás somente de carnes processadas, aves e peixes (11,8%) e

frutas, verduras e legumes frescos e congelados (9,5%) (VANDEVIJVERE; VAN DAM,

2021).

Outro estudo que avaliou o conteúdo dos encartes de 13 redes de supermercados na

Holanda também mostrou que a maioria dos alimentos promovidos nos encartes não

contribuem para uma alimentação saudável. A maioria dos produtos promovidos foram AUP

(56,6%). As bebidas não alcoólicas corresponderam a 5,6% do total de alimentos promovidos

pelos supermercados, sendo que a maioria (61,1%) correspondia às BUP. As bebidas não

alcoólicas ficaram entre os cinco produtos promovidos com maior desconto médio (31,5%) e

entre os mais frequentemente promovidos por meio de promoções com base no volume de

compra (48,6%) (HENDRIKSEN et al., 2021).

Um estudo de base nacional feito nos Estados Unidos mostrou que os doces ocuparam

significativamente mais espaço nos encartes de supermercados nas regiões com maiores taxas

de obesidade (⩾30%) em relação às regiões com menor taxa de obesidade (20-24% e

25-29%). Dentro do grupo dos doces, as bebidas adoçadas com açúcar estiveram em destaque,

cujo espaço destinado para as mesmas foi duas vezes maior nas áreas com maior prevalência

de obesidade (MARTIN-BIGGERS et al., 2013).

Outro estudo avaliou a promoção de preços de bebidas não alcoólicas anunciados

on-line nas duas principais redes de supermercados Australianas durante um ano,

identificando 971 tipos de bebidas disponíveis para venda. Dentre as bebidas, 40% eram
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adoçadas com açúcar, sendo que a proporção de bebidas adoçadas artificialmente variou de

13% a 15% entre as redes avaliadas, leites aromatizados e sucos de fruta 100% de 28% e

24%, leite puro e água 20% e 21% para (ZORBAS et al., 2019).

Apesar de alguns estudos demonstrarem que as BUP são amplamente promovidas nos

encartes de supermercados, o tema ainda não é muito elucidado e, até o presente momento,

não encontramos nenhum estudo que se debruçou a investigar especificamente a promoção de

BUP nos encartes de supermercados, analisando as diversas categorias de BUP e as

estratégias de marketing utilizadas na promoção destas bebidas. Esta discussão é importante

para a compressão do ambiente alimentar do consumidor no Brasil, podendo contribuir com a

formulação de políticas públicas que promovam a adoção de uma alimentação adequada e

saudável.
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 3 OBJETIVOS

 3.1 Objetivo geral

Avaliar a promoção de BUP em encartes de supermercados.

 3.2 Objetivos específicos

Avaliar a promoção de grupos de BUP em encartes de supermercados.

Avaliar a promoção de BUP de acordo com o perfil socioeconômico e abrangência das

redes de supermercados.

Identificar quais são as estratégias de marketing utilizadas na promoção de BUP em

encartes das redes de supermercados.

Sistematizar uma classificação para avaliação de estratégias de marketing em encartes

de supermercados.
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 4 MATERIAIS E MÉTODOS

 4.1 Caracterização do estudo

Trata-se de um estudo descritivo de delineamento transversal que analisou dados

referentes à promoção de BUP em encartes promocionais de cinco grandes redes de

supermercados localizados na região metropolitana do Rio de Janeiro (RJ) no período de

junho de 2019 a maio de 2020.

 4.2 Local e objeto do estudo

As redes de supermercados foram escolhidas com base em dados sobre a popularidade

e o faturamento bruto anual das redes, de acordo com a Associação Brasileira de

Supermercados (ABRAS) e a Associação de Supermercados do Estado do Rio de Janeiro

(ASSERJ) (ABRAS, 2019; ASSERJ, 2019). Desta forma, selecionou-se as quatros redes de

maior faturamento no ranking nacional, e a de maior popularidade no Estado do RJ.

A seleção dos supermercados também levou em consideração a abrangência das redes

de supermercados, sendo duas redes de abrangência local e três de abrangência nacional/

internacional. Desta forma, as redes selecionadas foram Guanabara, Prezunic, Pão de Açúcar,

Extra e Carrefour.

A rede de supermercados Guanabara é uma rede local que foi fundada em 1950, e a

partir dos anos 2000, suas operações se expandiram significativamente. É considerada uma

das marcas mais conhecidas pelos cariocas e atinge as classes de baixa renda (SOARES,

2006).

A rede de supermercados Prezunic, também é uma rede local. A mesma foi fundada

em 2002 e em 2011 foi incorporada por um grupo internacional, porém possui lojas apenas no

RJ (ASSERJ, 2019).

As redes Pão de Açúcar e Extra são nacionais e pertencem ao mesmo grupo comercial.

A rede Pão de Açúcar foi fundada em 1959 e é conhecida por vender produtos importados e

gourmet. Essa rede atende principalmente ao público de alta renda, uma vez que está presente

apenas em bairros com alto poder aquisitivo. Já a rede Extra, é um varejista com grande

cobertura em território nacional, fundada na década de 1980 (PORTAL FOLHETOS, 2021).

E por fim, a rede Carrefour, foi fundada na França em 1959, e possui cobertura

internacional (PORTAL FOLHETOS, 2021). É considerada uma gigante do varejo, a mesma

ficou em primeiro lugar no ranking de faturamento bruto anual de supermercados em 2019 no
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Brasil (ABRAS, 2019). Está presente em três continentes e vários países (PORTAL

FOLHETOS, 2021).

Com relação aos encartes promocionais, foram considerados elegíveis todos os de

versão impressa que fossem válidos para a região metropolitana do RJ no período da

pesquisa. Os mesmos também poderiam ser coletados de maneira on-line. Foi considerado

como critério de exclusão, os encartes que foram veiculados unicamente de maneira on-line e

os que promoviam exclusivamente preparações culinárias provenientes da rotisseria da

própria rede.

 4.3 Seleção dos encartes e subamostra

A presente pesquisa contou com duas rodadas de coleta de dados. A primeira extraiu

dados gerais da promoção de alimentos e bebidas de todos os encartes disponíveis durante o

período de coleta de dados. Embora a periodicidade dos encartes tenha variado de acordo com

cada rede de supermercado, todas as redes selecionadas garantiram a circulação de pelo

menos um encarte semanal, durante as 48 semanas de coleta (12 meses). Desta forma, não

houve amostragem dos encartes nesta etapa.

Na segunda rodada de coleta, foram tabulados dados referentes às estratégias de

marketing utilizadas na promoção de alimentos/bebidas. Dada a complexidade do

mapeamento das estratégias de marketing no elevado volume de encartes coletados, optou-se

por utilizar uma subamostra realizada através de sorteio estratificado de um encarte por mês

em cada uma das redes avaliadas. Visando obter um número de encartes superior a 10% do

total de encartes, sorteou-se mais um encarte de cada rede de supermercado, obtendo-se assim

13 encartes por rede.

 4.4 Etapas da pesquisa

Abaixo segue a Figura 1, representando resumidamente as etapas de desenvolvimento

da presente pesquisa.
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Figura 1 – Etapas de desenvolvimento da pesquisa

Etapa 1: segundo semestre de 2021.
Etapa 2: primeiro semestre de 2022.
Etapa 3: final do primeiro semestre de 2022 e segundo semestre de 2022.
Fonte: Elaborado pela autora (2022).

 4.4 Instrumentos e técnicas de coleta de dados

O recolhimento e digitação dos encartes na primeira rodada de coleta dos dados, foi

realizado por uma equipe previamente treinada, composta por uma mestranda e oito alunas de

graduação do Instituto de Nutrição da UERJ (INU/UERJ), coordenado pelas professoras

envolvidas no projeto, sendo três vinculadas à UERJ e uma à Universidade Federal da Grande

Dourados (UFGD).

Para garantir uniformidade e precisão na coleta de dados, um manual detalhado de

digitação e codificação foi criado (APÊNDICE I), sendo a equipe de coleta treinada através de

encontros teórico/práticos realizados semanalmente, durante o período do estudo piloto, com

duração de 30 dias. Ademais, durante todo o período de coleta de dados, foram realizados

encontros quinzenais da equipe, para compartilhamento de dúvidas sobre coleta e digitação

dos encartes, e definições de soluções acordadas pelos membros da equipe.

Cada um dos encartes foi digitado em planilha de dados do Excel, identificada por um

código para arquivamento. Todas as planilhas digitadas foram revisadas pelos coordenadores
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da pesquisa, ao longo da etapa de coleta de dados, com intuito de identificar e solucionar

discrepâncias. 

Na segunda rodada de coleta, as estratégias de marketing foram digitadas por uma

equipe composta por uma mestranda do Programa de Pós-Graduação em Alimentos, Nutrição

e Saúde (PPGANS/UFGD) e nove alunos de graduação (INU/UERJ), e coordenado pelas

professoras envolvidas no projeto.

Elaborou-se um manual detalhado para análise das estratégias de marketing

(APÊNDICE II), sendo a equipe treinada antes do início da coleta. O processo de digitação se

deu por dupla entrada de dados, por avaliadores independentes, com posterior validação via

comando validate no programa EpiData versão 3.1. Todas as discrepâncias foram verificadas

e solucionadas por um terceiro membro da equipe.

 4.5 Construção do banco de dados e processamento das variáveis

Dos encartes, foram extraídos somente dados sobre a promoção de alimentos e

bebidas, sendo obtidos através da descrição e/ou imagens dos produtos nos encartes. Foram

registradas as seguintes informações: identificação da rede de supermercado, número total de

páginas do encarte, número da página em que o produto foi anunciado, validade inicial e final

do encarte, nome comercial e marca do alimento, classificação NOVA, e estratégia de

marketing utilizada.

Adotou-se a definição de bebidas ultraprocessadas proposta pela PAHO (2019), sendo

agrupadas em quatro grandes categorias: refrigerantes, sucos e outras bebidas não

carbonatadas, bebidas lácteas, energéticos e isotônicos. Todas eram adoçadas (com açúcar de

adição e/ou edulcorante) ou apresentavam em sua composição algum tipo de conservante,

aromatizante ou flavorizante artificial. Os refrigerantes incluíram todos os tipos de bebidas

carbonatadas; a categoria dos sucos e outras bebidas não carbonatadas incluiu as bebidas do

tipo refrescos, incluindo os em pó, sucos e néctares, xaropes (como os de guaraná ou

groselha), chás prontos para beber ou em sachê, água de coco e bebidas vegetais (bebidas à

base de soja, arroz, amêndoa, etc); as bebidas lácteas incluiu iogurtes para beber, leites

fermentados, bebidas com café (capuccinos), achocolatados prontos para o consumo e

compostos lácteos. Os iogurtes “de colher” como grego, petit suisse e sobremesas lácteas não

foram considerados como bebidas devido à sua consistência espessa; a categoria energéticos e

isotônicos englobou bebidas energéticas e isotônicas, bebidas não alcoólicas que visam

estimular o metabolismo humano através da ingestão de taurina e favorecer a reidratação e
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recomposição de sais minerais do organismo, respectivamente. Destaca-se que o presente

estudo avaliou apenas a promoção das bebidas ultraprocessadas não alcoólicas.

Também foi avaliado o uso de estratégias de marketing persuasivas na promoção de

BUP. A definição das categorias de EM foi embasada no protocolo do Módulo de Promoção

de Alimentos do INFORMAS (Marketing de Alimentos – Televisão e Publicidade ao “ar

livre” - zonas escolares) (KELLY, 2017; MACKAY; MOLLOY; VANDEVIJVERE, 2017) e

pela revisão narrativa da OMS em diferentes meios de comunicação mercadológica (TV,

mídias digitais, embalagem do produto/publicidade na loja, escolas, espaços externos e

transporte público, restaurantes, revistas, patrocínios esportivos, várias mídias) (WHO, 2022).

Também foram incorporadas estratégias identificadas em encartes de supermercados, por

meio de estudos prévios conduzidos pelo Núcleo de Estudos em Publicidade de Alimentos

(SILVA; COELHO, 2021), visto que os protocolos consultados não eram específicos para o

mapeamento de EM em encartes de supermercados.

Desta forma, estratégias de marketing foram agrupadas em seis grandes categorias

(Quadro 4), denominadas de acordo com o objetivo a que se propunham: “oferta de

vantagens"; descrever "benefícios da marca/produto"; descrever "alegações nutricionais"

sobre o produto anunciado; associar o produto a "personagens e/ou celebridades"; "destacar

graficamente" a imagem do produto dentre os demais; e relacionar produtos a "datas festivas

e/ou estações do ano". Destaca-se que se avaliou apenas a presença de EM utilizadas no corpo

dos encartes de supermercado, ou seja, EM utilizadas exclusivamente na imagem do alimento,

tal como as presentes no rótulo ou embalagem dos produtos, não foram contabilizadas.

Quadro 4 – Descrição das categorias de estratégias de marketing utilizadas em encartes de
supermercados.
Estratégias de Marketing Descrição
Ofertas de vantagens Estratégias que oferecem algum tipo de vantagem na compra dos produtos

Downloads ou brindes Oferta de links para download de jogos, brindes ou colecionáveis

Links de acesso Oferta de links de acesso à conteúdos exclusivos ou informações extra sobre um
produto anunciado

Sorteios Comprando o produto, o cliente concorre a um brinde (compre e concorra)

Pague 2, leve 3 ou outro Oferta que permite comprar mais produtos e pagar menos

Desconto na enésima unidade Oferta de desconto na compra da enésima unidade do produto (exemplo:
comprando 2 produtos, o cliente ganha 50% de desconto na segunda unidade)

Pack Oferta de desconto na unidade do produto, na compra de embalagem do tipo
pack

Kits de produtos relacionados Oferta de desconto de preço na compra de kits de produtos relacionados

Porcentagem extra (20% extra ou
outro) ou embalagem econômica

Na compra do produto, o cliente ganha uma porcentagem extra ou ganha
desconto de preço na compra de embalagem econômica
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Edição limitada Oferta de uma edição específica do produto (Coca-Cola da copa do mundo)

Caridade social Comprando um produto, parte do valor é doado para alguma instituição.

Programas de fidelidade Ofertas de vantagem para o cliente cadastrado em programas de fidelidade
(Cadastro em aplicativos da rede de supermercado)

Preço Temas, layouts e símbolos relacionados a descontos e vantagens de preços do
alimento

Benefícios da marca Estratégias que exalta benefícios da marca ou produto

Novidade/singularidade do
produto

Exalta características únicas/exclusivas do produto. Inclui premiações, ênfase na
cadeia produtiva (receita caseira, tradicional), entre outros.

Características sensoriais Apelo às características sensoriais dos produtos da marca (sabor, aroma, textura,
aparência)

Uso sugerido, exceto para o
público infantil

Inclui indicação de como, onde e quando usar um produto. Pode incluir a
associação de um produto a receitas.

Uso sugerido para o público
infantil Elementos sugerem o uso do produto para o público infantil

Apelos persuasivos e/ou alegações
emotivas

Mensagens que associam o produto à diversão, sensação de bem-estar,
sentimentos, prazer, poderes extraordinários, popularidade, entre outros.

Conveniência Exalta o preparo rápido e praticidade do produto

Desportistas e alusão à esportes

Estratégias que associam o produto a melhora de desempenho na prática
esportiva, imagem de desportista amador/famoso, associação a eventos
esportivos, alusão à times, alusão à práticas de esportes, imagens relacionadas à
esportes.

Responsabilidade social Responsabilidade social e envolvimento com a comunidade

Alegações nutricionais Estratégias que trazem alegações nutricionais

Conteúdo nutricional e
ingredientes

Presença de alegação de conteúdo nutricional e ingredientes (sem açúcar,
reduzido em calorias, mais proteínas, etc)

Orgânico Presença de alegação de produto orgânico

Imagens de elementos naturais Uso de imagens de elementos naturais como frutas, hortaliças, leite, grãos
integrais, entre outros.

Personagens/celebridades Estratégias que associam os produtos anunciados a personagens ou
celebridades

Personagem da marca Presença de personagem de propriedade da marca como o Gênio do Chamyto

Personagem licenciado
Presença de personagem licenciado (Bob Esponja, Dora Aventureira, Patrulha
Canina) ou tie-in (promoção cruzada de filmes, jogos e outros. Exemplo: Frozen
2, Os incríveis)

Celebridade não esportiva Associação do produto a celebridades não esportivas como Jamie Oliver, Ivete
Sangalo, e outros.

Destaques gráficos Estratégias trazem destaques gráficos no anúncio dos produtos, como uso de
cores ou designs diferenciados

Destaque de cores/design Destaque de cores, imagens visuais e designs inovadores no anúncio

Marca patrocinada Presença de elementos que destacam marcas patrocinadas

Marca própria Presença de elementos que destacam marcas de propriedade da rede de
supermercado
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Datas festivas/estações do ano Estratégias que associam os produtos anunciados a datas festivas ou estações
do ano

Datas festivas, históricas e
culturais

Uso de imagens, temas e layouts que remetam a datas festivas, históricas e
culturais

Estações do ano Uso de imagens, temas e layouts que remetam às estações do ano
Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

As redes de supermercados foram agrupadas segundo a abrangência (Nacional: Pão

de Açúcar, Extra e Carrefour; e Local: Guanabara e Prezunic) e o perfil socioeconômico do

público-alvo a que são voltados (Alto: Pão de Açúcar; e Médio/Baixo: Guanabara, Prezunic,

Extra e Carrefour). O perfil socioeconômico das redes foi definido de acordo com a

localização geográfica das redes, sendo que a rede de classe alta tem unidades apenas em

bairros de alto poder aquisitivo.

As variáveis "frequências de promoção de BUP nos encartes" e "estratégias de

marketing" foram consideradas como variável desfecho (dependente). Já a "abrangência das

redes" e "perfil socioeconômico do público alvo" foram considerados como variáveis

exposição (independente). Para verificar a associação das "frequências de promoção de BUP"

com as "EM", as EM foram consideradas como variável exposição e as BUP como variável

desfecho.

 4.6 Processamento e análise de dados

Os dados foram apresentados como frequência absoluta e relativa para as variáveis

categóricas e como média e desvio padrão (DP) ou mediana e intervalo interquartil,

representados pelos percentis 25 e 75, para as variáveis contínuas, de acordo com a

distribuição dos dados. A normalidade das variáveis foi avaliada por meio do teste de

Shapiro-Wilk. O teste de Qui-quadrado foi utilizado para testar possíveis associações entre as

BUP e variáveis de exposição. Em seguida, para identificar possíveis diferenças entre grupos,

foi utilizado o teste de Qui-quadrado com correção de Bonferroni. Para verificar possíveis

diferenças entre variáveis dicotômicas foi utilizado o Teste T paramétrico ou Man-Whitney

não paramétrico, e para variáveis politômicas o teste ANOVA paramétrico ou Kruskall-Wallis

não paramétrico.

O software Excel foi utilizado para organizar os dados e para fins de análise, foram

utilizados os softwares estatísticos Stata, versão 17.0 e o WINPEPI, versão 11.65,

considerando o nível de significância de 5%. Para validação da dupla digitação das estratégias

de marketing, utilizou-se o software EpiData versão 3.1.
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 4.7 Procedimentos éticos da pesquisa

Este trabalho não necessitou de apreciação e aprovação pelo Comitê de Ética em

Pesquisa com Seres Humanos e Comitê de Ética em Pesquisa com animais, pois o objeto de

estudo não envolve seres humanos, conforme diretrizes preconizadas pelo Conselho Nacional

de Saúde Brasileiro (Resolução 466/2012). Os autores declaram não haver conflitos de

interesse na elaboração deste trabalho.
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 5 ARTIGO

A presente dissertação tem como produto final um artigo científico, o qual foi

submetido a um periódico de alto impacto.

Para a escolha do periódico, foi realizado um levantamento das revistas nacionais e

internacionais, com Qualis CAPES A4 ou superior na área de Nutrição (Classificação de

periódicos quadriênio 2017-2020), que publicam artigos na área de interesse do presente

trabalho, listando, inicialmente 16 (dezesseis) revistas alvo, sendo: Public Health Nutrition,

Appetite, British Journal of Nutrition, Cadernos de Saúde Pública, International Journal of

Public Health, Nutrients, Revista de Saúde Pública, Nutrition Journal, Journal of Nutrition

Education and Behavior, Plos ONE, BMC Public Health, Journal of Food and Nutrition

Research, Preventive Medicine Reports, Obesity Reviews, International Journal of Food

Science and Nutrition, Journal of Public Health, e Public Health.

Foi estabelecido como critério de seleção do periódico a submissão gratuita e a relação

do escopo da revista com o tema do presente estudo. Desta forma, a revista escolhida foi a

Cadernos de Saúde Pública, revista nacional multidisciplinar, revisada por pares, indexada nas

principais bases de dados internacionais. A revista possui Qualis Capes A1 na área de

Nutrição.

Cabe destacar que os resultados preliminares da presente dissertação já foram

apresentados em formato de comunicação oral online no III Seminário Latino-Americano

sobre Ambiente Alimentar e Saúde, recebendo o título de melhores trabalhos do evento

(ANEXO I).

 5.3 Artigo científico

Nesta seção será apresentado o artigo original, produto final da presente dissertação de

mestrado. Manuscrito formatado segundo regras de submissão do periódico científico

Cadernos de Saúde Pública.

https://sucupira.capes.gov.br/sucupira/public/consultas/coleta/veiculoPublicacaoQualis/listaConsultaGeralPeriodicos.jsf
https://sucupira.capes.gov.br/sucupira/public/consultas/coleta/veiculoPublicacaoQualis/listaConsultaGeralPeriodicos.jsf
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Resumo

O estudo objetivou avaliar a promoção e mapear as estratégias de marketing (EM) vinculadas

a bebidas ultraprocessadas (BUP) em encartes de supermercados brasileiros. Estudo

transversal que analisou todos encartes de cinco grandes redes de supermercados da região

metropolitana do Rio de Janeiro (junho/2019-maio/2020). BUP foram agrupadas em:

refrigerantes; sucos/bebidas não carbonatadas; bebidas lácteas (BL); energéticos/isotônicos. A

promoção das BUP foi avaliada por total de encartes, rede de supermercado, abrangência

(nacional/local) e perfil socioeconômico do público-alvo (alto e médio/baixo). Foram

mapeadas EM na promoção de BUP em >10% dos encartes. Identificou-se 68.110 alimentos,

sendo 10,1% BUP. As mais promovidas foram BL (33,1%) e sucos/bebidas não carbonatadas

(31,9%), seguidas por refrigerantes (27,5%) e energéticos/isotônicos (7,5%). No geral, a

promoção de BUP não diferiu entre redes voltadas para o perfil socioeconômico médio/baixo

e alto (p=0,419), assim como entre nacionais e locais (p=0,726). Identificou-se seis categorias

de EM: a) ofertas de vantagens; b) benefícios marca/produto; c) alegações nutricionais; d)

personagens/celebridades; e) destaque gráfico e f) datas festivas/estações. Dos 9.277

alimentos que tiveram EM avaliadas, 11,3% eram BUP, das quais 78,9% continham EM

vinculadas. A categoria de EM mais utilizada foi ofertas de vantagens (53,2%). BUP tiveram

mais EM (mediana 2,0; IIQ=1,0-3,0) comparado aos demais alimentos (mediana 1,0;

IIQ=1,0-3,0) (p<0,01). BUP foram frequentemente promovidas por encartes de

supermercados e vinculadas a variadas EM. Torna-se importante implementar políticas

públicas que regulem a publicidade de alimentos não saudáveis no Brasil, podendo contribuir

para desencorajar o consumo de BUP.

Palavras-chave: Bebidas adoçadas com açúcar; Bebidas adoçadas artificialmente; Varejo de

alimentos; Publicidade de Alimentos; Alimentos industrializados.



54

Introdução

A dieta humana, baseada em alimentos frescos e refeições caseiras, tem sido

substituída por alimentos prontos, de rápido preparo, como formulações industriais, com

aditivos e pouco/ nenhum alimento integral, denominados de alimentos ultraprocesssados

(AUP)1–4. Dentre os AUP estão incluídas as bebidas ultraprocessadas (BUP)5,6, como

refrigerantes, bebidas esportivas e energéticas, bebidas lácteas (BL), sucos adoçados, chás e

cafés prontos para beber5. Essas bebidas possuem baixo valor nutricional7,8 e se associam a

efeitos deletérios à saúde como aumento da adiposidade9, obesidade, hipertensão10, diabetes

mellitus tipo 210,11, síndrome metabólica10, e doenças cardiovasculares12,13. Além de aumentar

o risco para mortalidade geral10,13. As BUP açucaradas têm capacidade reduzida de promover

saciedade proporcionalmente ao seu conteúdo energético, quando comparadas com alimentos

sólidos7,8, tendendo a ser a principal fonte de açúcares livres em diversos países14–16. Porém, as

BUP com edulcorantes, não são uma alternativa saudável, já que contém diversos

componentes químicos como adoçantes não calóricos e outros aditivos17,18.

Apesar dos inúmeros efeitos deletérios associados ao consumo de BUP, estudos têm

demonstrado o aumento das vendas dessas bebidas, entre os anos de 2006e 2019, na maior

parte do mundo, 1, tendo os supermercados como principal local de compra19,20. No Brasil,

60,4% da energia de alimentos e bebidas ultraprocessadas adquiridas nos domicílios, provém

de supermercados20, que utilizam inúmeras ferramentas para impulsionar suas vendas21,22,

incluindo os encartes promocionais23. Estes são amplamente lidos e exercem influência nas

decisões de compra dos consumidores23,24, aumentando a venda de itens direcionados25. Além

de informar sobre a variedade de produtos e descontos21,26, os encartes utilizam estratégias de

marketing (EM) persuasivas para aumentar as vendas dos produtos promovidos27,28.

Estudos têm demonstrado que alimentos e bebidas não saudáveis são amplamente

promovidas por encartes de supermercados22,28–32. Porém o tema ainda é incipiente, e ausente

em se tratando da avaliação da promoção de BUP e seus subgrupos. Logo, o presente estudo

tem como objetivo avaliar a promoção dos diferentes tipos de BUP e mapear as EM

vinculadas a estas em encartes de supermercados.

Métodos
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Estudo descritivo, transversal que analisou encartes de cinco grandes redes de

supermercados localizados na região metropolitana do Rio de Janeiro (RJ) no período de

junho/2019 a maio/2020.

Foram selecionadas as quatro redes de maior faturamento nacional e a de maior

popularidade no RJ, segundo a Associação Brasileira de Supermercados e a Associação de

Supermercados do Estado do Rio de Janeiro, respectivamente33,34.

Foram elegíveis todos os encartes de versão impressa e válidos para a região

metropolitana do RJ durante a pesquisa. Encartes impressos com versão online também

podiam ser coletados no site, aplicativos e/ou canais de comunicação direta com o

consumidor via WhatsApp®. Foram excluídos encartes que promoviam exclusivamente

preparações culinárias da rotisseria da rede. A periodicidade dos encartes variou de acordo

com cada rede, entretanto, todas garantiram a circulação de pelo menos um encarte semanal.

Somente dados de itens alimentares foram extraídos, obtidos pela descrição e imagens dos

produtos.

Para fins de análise, adotou-se os exemplos de BUP proposto pela Organização

Panamericana de Saúde 5. As BUP foram agrupadas em quatro categorias: (a) refrigerantes:

todas as bebidas carbonatadas; (b) sucos e outras bebidas não carbonatadas: refrescos, sucos e

néctares, xaropes, chás prontos para beber ou em sachê, água de coco e bebidas vegetais a

base de soja, arroz, etc; (c) bebidas lácteas (BL): iogurtes para beber, leites fermentados,

bebidas com café, achocolatados prontos para consumo e compostos lácteos; e (d) energéticos

e/ou isotônicos: bebidas não-alcóolicas estimulantes contendo taurina ou outro estimulante e

bebidas para reidratação e recomposição de sais e minerais.

Também foram mapeadas as EM na promoção de BUP. A definição das categorias de

EM baseou-se nos diferentes protocolos do Módulo de Promoção de Alimentos do

INFORMAS (The International Network for Food and Obesity/noncommunicable diseases:

Research, Monitoring and Action Support)35,36, e na revisão narrativa da OMS que analisa o

uso de EM na promoção de alimentos em diferentes meios de comunicação37. A avaliação das

EM foi realizada em uma subamostra dos encartes captados em um ano, a qual foi obtida

através de sorteio de um encarte por mês em cada uma das redes. Visando obter um número

superior a 10% do total de encartes coletados, sorteou-se mais um encarte de cada rede,

obtendo-se 13 encartes por rede. Destaca-se que foram avaliadas apenas a presença de EM no

encarte, não sendo contabilizadas as EM utilizadas no rótulo/embalagem dos produtos.
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A digitação do banco ocorreu por dupla entrada de dados por pesquisadores

independentes, com validação realizada via comando validate no programa EpiData 3.1®.

Todas as discrepâncias foram verificadas e solucionadas por um terceiro pesquisador.

Para análise, as redes de supermercado foram agrupadas segundo: (a) abrangência:

nacional (Pão de Açúcar, Extra e Carrefour) e local (Guanabara e Prezunic); (b) perfil

socioeconômico do seu público-alvo: alto (Pão de Açúcar) e médio/baixo (Guanabara,

Prezunic, Extra e Carrefour). O perfil socioeconômico se baseou na localização geográfica

das lojas que compunham cada uma das redes investigadas. A rede definida como voltada

para público de classe alta apresentava lojas apenas em bairros de alto poder aquisitivo do RJ.

Os dados foram apresentados como frequências absolutas e relativas para variáveis

categóricas, e como mediana e intervalo interquartil para variáveis contínuas. A normalidade

das variáveis foi avaliada pelo teste de Shapiro-Wilk. O teste de Qui-quadrado foi utilizado

para testar associações entre variáveis categóricas. Já para as contínuas, foram utilizados os

testes Man-Whitney e Kruskall-Wallis.

O software Excel foi utilizado para organizar os dados e para análises estatísticas foi

utilizado o software Stata 17.0, considerando significância de 5%.

Resultados

Foram analisados 621 encartes contendo 68.110 alimentos, 51,9% foram AUP dos

quais 19,5% eram BUP (dados não apresentados) que corresponderam a 10,1% (n=6.905) do

total de alimentos anunciados. A promoção foi diferente entre as redes de supermercado

(p<0,01), sendo Carrefour a rede que mais promoveu BUP (10,9%) (Tabela 1).

No geral, as BUP mais promovidas foram BL (33,1%) e sucos e outras bebidas não

carbonatadas (31,9%), seguidas por refrigerantes (27,5%) (Tabela 1). A promoção BUP foi

diferente entre as redes (p<0,01). A proporção de BL variou entre 28,4% (Guanabara) e

54,8% (Prezunic), sendo iogurtes as mais promovidas em todas. Já sucos e outras bebidas não

carbonatadas variou de 23,1% (Extra) a 34,9% (Carrefour), sendo refrescos, néctar e sucos, as

bebidas mais promovidas pela maioria das redes. A promoção de refrigerantes variou de

13,9% (Prezunic) a 36,9% (Extra). Energéticos e isotônicos foram as bebidas menos

promovidas por todas as redes, variando de 3,8% (Extra) a 9,6% (Carrefour) (Tabela 1).

A promoção de BUP foi elevada em todos os perfis de redes de supermercados. No

geral, não houve diferenças significativas entre redes voltadas para classe média/baixa e

voltada classe alta (p=0,419), assim como entre redes de abrangência local comparado às
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nacionais (p=0,726). Por outro lado, houve diferenças na promoção das categorias de BUP

entre os perfis das redes (p<0,01). Redes voltadas para classe média/baixa promoveram mais

BL (33,3%), enquanto as voltadas para classe alta promoveram mais sucos e outras bebidas

não carbonatadas (34,5%). Já as redes nacionais promoveram mais BL (33,4%) comparado às

locais, que promoveram igualmente BL (32,9%) e os sucos e outras bebidas não carbonatadas

(32,9%) (Tabela 2).

Foram identificadas seis categorias de EM (Quadro1), de acordo com o objetivo que se

propunham: (a) ofertar vantagens ao consumidor; (b) descrever benefícios da marca/produto;

(c) descrever alegações nutricionais; (d) associar o produto a personagens/celebridades; (e)

destacar graficamente a imagem do produto e (f) relacioná-los a datas festivas/estações do

ano.

Dos 9.277 alimentos, anunciados nos 65 encartes, que tiveram EM avaliadas, 11,3%

eram BUP (n=1.050), e mais de ¾ das bebidas continha EM vinculadas. A frequência de EM

foi elevada em todas as redes, variando de 61,6% no Prezunic a 100% das BUP anunciadas no

Pão de Açúcar. A diferença no uso das EM entre as redes foi significativa independente da

categoria de EM (p<0,01) (Tabela 3).

A categoria de EM mais utilizada pelos encartes foi “ofertas de vantagens”, presente

em mais da metade das BUP anunciadas (53,2%), com destaque para ofertas de preço

(37,8%). A segunda categoria mais utilizada foi “destaques gráficos”, presente em quase ⅓

das BUP, sendo mais proeminente o destaque para marcas patrocinadas (18,0%). Em seguida,

encontra-se “benefícios da marca”, presente em 22,4% das BUP, sendo mais utilizadas

estratégias com apelos persuasivos/emotivos (14,8%). Estratégias que faziam referência a

datas festivas e/ou estações do ano foram vinculadas a 19,5% das BUP. Destaca-se que a

maioria das estratégias dessa categoria se refere a datas festivas (19,5%). Alegações de

conteúdo nutricional e ingredientes estiveram presentes em 14,9% das BUP, houve destaque

para uso de imagens de elementos naturais como frutas e leite (11,6%). Finalmente,

personagens/celebridades estiveram presentes em apenas 2,4% das BUP (Tabela 3).

As BUP tiveram maior número de estratégias vinculadas (mediana 2,0; IIQ=1,0-3,0)

comparado aos demais alimentos (mediana 1,0; IIQ=1,0-3,0) (p<0,01) (Tabela 4). A rede Pão

de Açúcar foi a que vinculou maior número de EM por BUP e alimento, com mediana de

quatro EM por alimento e BUP. Já o Guanabara e o Prezunic fizeram uso de uma única EM,

tanto para BUP quanto para demais alimentos. Refrigerantes (mediana=2,0; IIQ=1,0-2,0) e

BL (mediana=2,0; IIQ=1,0-4,0) apresentaram maior número de EM comparado às demais

categorias de BUP (mediana=1,0; IIQ=0,0-2,0).
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Discussão

BUP foram amplamente promovidas pelos encartes de diferentes redes de

supermercados da Região Metropolitana do RJ. BL, e sucos e outras bebidas não

carbonatadas foram as categorias mais promovidas. Os encartes utilizaram grande variedade

de EM na promoção BUP e as utilizam de maneira associadas, visto que as BUP estiveram

vinculadas a mais de uma EM. O número de estratégias utilizadas para BUP foi maior

comparado aos demais alimentos. As BUPs com maior número de EM foram BL e

refrigerantes.

Outros estudos também demonstraram que BUP são frequentemente promovidas por

encartes de supermercados28,30,31. Pesquisa realizada no Brasil, em Belo Horizonte, MG,

mostrou que BUP equivalem a 15,4% dos alimentos anunciados30. Estudo realizado na

Bélgica, identificou que refrigerantes e bebidas açucaradas corresponderam a 9,0% dos

alimentos dos encartes28. E por fim, estudo desenvolvido, na Holanda, apontou que 3,4% dos

alimentos promovidos em encartes são BUP31. As evidências apontam que BUP podem estar

sendo mais anunciadas em encartes de supermercados brasileiros, comparados aos

internacionais.

Tal como o presente estudo, o desenvolvido em Belo Horizonte, MG30 mostrou que

BL e sucos adoçados/industrializados são as BUP mais promovidas pelos encartes.

Ressalta-se que tais resultados estão alinhados com o padrão de aquisição de alimentos do

país, que demonstram que entre 2002 e 2018 houve aumento na aquisição de BL

ultraprocessadas (0,4% para 0,5%) e bebidas adoçadas não carbonatadas (0,4% para 0,6%)

com redução na aquisição de bebidas carbonatadas (1,6% para 1,2%)38. Acredita-se que a

mudança na tendência de aquisição das BUP está relacionada à uma equivocada percepção de

saudabilidade desses produtos pelos consumidores, em decorrência do forte apelo nutricional

adotado pela indústria alimentícia que atrela tais bebidas a elementos de marketing que

remetem a presença de ingredientes naturais como frutas e leite39,40. Por outro lado, torna-se

cada vez mais evidente o conhecimento popular quanto aos malefícios à saúde decorrentes do

consumo de bebidas carbonatadas, como os refrigerantes40,41.

Estudos têm investigado o uso de EM na promoção de alimentos e bebidas em

diferentes meios de comunicação mercadológica37,42–44. O marketing de alimentos predomina

em diversas plataformas e contribui para dietas não saudáveis, já que EM persuasivas são

utilizadas para promover majoritariamente alimentos não saudáveis37. Contudo, a literatura
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sobre o uso dessas estratégias para promoção de alimentos ou bebidas em encartes é escassa.

Apenas um artigo, realizado na Bélgica, investigou o uso de EM na promoção de alimentos

em encartes, não especificando os ultraprocessados. Além disso, limitou-se a avaliar duas

categorias de estratégias: presença de personagens (5,3%) e oferta de vantagens (19,5%)28. No

presente estudo, a presença de personagens nos encartes atrelados à promoção dentre todos os

alimentos anunciados foi semelhante ao estudo belga (5,0%). Porém, o uso de ofertas de

vantagens foi expressivamente maior, visto que 51,9% dos itens estavam combinados a essa

EM (dados não apresentados).

Uma revisão narrativa sobre o marketing de alimentos em diferentes comunicações

mercadológicas identificou ampla gama de EM que visam atrair e ressoar nos consumidores37.

Evidência reforçada pelo presente estudo, visto a multiplicidade de EM utilizadas nos encartes

avaliados. Ainda em consonância com essa revisão, este estudo também identificou maior uso

de EM entre BUP comparado aos demais alimentos37.

As EM que oferecem vantagens ao consumidor estiveram presente em mais da metade

dos anúncios de BUP. Tal EM também tem se destacado na promoção de AUP em outros

meios de comunicação, sendo utilizado em 71,9% dos anúncios de TV e mídias digitais

brasileiras42. Nesta categoria, ofertas de preço, têm sido frequentemente utilizadas em

encartes28,30,45 e outros meios promocionais46,47. O preço exerce grande influência na decisão

de compra dos alimentos48. Promoções de preço de alimentos não saudáveis parecem ser mais

comuns em relação aos saudáveis, estimulando a compra por impulso, estocagem e consumo

excessivo49. Por outro lado, o aumento do preço de BUP reduz as vendas50. Além de

vantagens econômicas, a categoria oferta de vantagens inclui ofertas de brindes como

download de jogos e links com conteúdos exclusivos. Tais recursos transcendem o conteúdo

expresso aos encartes, ampliando o alcance mercadológico, à exemplo da disponibilidade de

QR Codes que direcionam a receitas para promover marcas/alimentos para além das BUP

anunciadas. Esta categoria também engloba estratégias que estimulam a compra de maior

quantidade do mesmo alimento, como "pack'', “desconto na enésima unidade”, “embalagem

econômica”, “leve X pague Y”. A aquisição de grandes embalagens ou porções de BUP

favorece o ambiente obesogênico51.

Outra categoria de EM amplamente utilizada foram as que trazem destaques gráficos

às BUP. O uso de cores, imagens e designs inovadores é utilizado para atrair

consumidores37,52. Houve destaque para marcas patrocinadas, mostrando a influência da

indústria de alimentos e bebidas no varejo. Prática frequente, em que a indústria se associa aos

varejistas com intuito de promover alimentos de seu interesse. Utiliza-se de pagamentos para
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dar maior evidência a seus produtos, influenciando a maneira como os mesmos são

apresentados, precificados e promovidos nas lojas físicas e encartes. Destaca-se a publicidade

cooperativa, em que fabricantes e varejistas compartilham custos de impressão/distribuição

dos encartes53.

Estratégias que destacam benefícios da marca/produto foram bastante utilizadas,

especialmente as que fazem apelos persuasivos/emotivos. Estudos também demonstram o uso

frequente deste tipo de estratégia na promoção de AUP e BUP em outros meios de

comunicação43,44,54. Estratégias persuasivas são construídas para influenciar comportamentos,

crenças e atitudes de consumidores55. Utiliza-se de mensagens sedutoras, com linguagens e

imagens que minimizam o desejo e habilidade de fazer escolhas racionais e saudáveis19,

estimulando a compra por meio de apelos emocionais43, particularmente eficazes quando têm

como alvo crianças e adolescentes56–58. Poucos estudos têm investigado a influência de EM

para consumidores adultos57,59, que embora reconheçam a intenção dos anúncios publicitários,

também se tornam vulneráveis às estratégias persuasivas60.

A promoção de BUP também foi vinculada às datas festivas, históricas e culturais,

como Natal, Páscoa e Carnaval. Outros estudos identificaram esta estratégia na promoção de

AUP, porém em frequência menor, em torno de 5%28,43. Diferentemente desses estudos, o

nosso incluiu o aniversário dos supermercados aos eventos festivos, podendo explicar a maior

frequência encontrada (19,5%).

Os encartes ainda utilizaram estratégias que destacavam alegações de conteúdo

nutricional e ingredientes, fazendo uso de imagens de elementos naturais, como frutas e leite,

nos anúncios de BUP. Estratégia, comumente utilizada nos rótulos dos produtos61,62, sendo

identificada no corpo dos encartes. Essa EM visa trazer a ideia de saudabilidade e da presença

preponderante desses ingredientes na composição do produto61, elevando a probabilidade de

compra62. Entretanto, muitas dessas publicidades têm sido enganosas, uma vez que a presença

destes ingredientes é ínfima ou inexistente63,64.

O uso de personagens e celebridades é recorrente no marketing de alimentos,

especialmente entre os não saudáveis43,65, aumentando as intenções de compra, a fidelidade e

pensamentos positivos sobre a marca66. Personagens licenciados é a técnica mais utilizada em

alimentos direcionados ao público infantil65, visto a predileção das crianças por esses

produtos67. Embora nosso estudo tenha identificado baixa frequência desta EM, ressalta-se

que encartes de supermercados comumente exploram imagens dos personagens/celebridades

inerentes às embalagens dos produtos. Logo, tal resultado não significa baixa frequência desta
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EM nos encartes, mas deve-se ao mapeamento exclusivo dessas imagens no layout dos

encartes.

A marcada frequência de promoção de BUP em encartes, associadas a ampla gama de

EM, estimulam sua aquisição e consequente consumo. O consumo de BUP contribui para o

aumento da obesidade10 e outras DCNT10–13. Estudos demonstram que supermercados e suas

estratégias de vendas podem trazer efeitos deletérios à saúde das pessoas, como aumento do

IMC, sobrepeso e obesidade68,69 e outras DCNT como diabetes mellitus tipo 2 e síndrome

metabólica. Tais efeitos têm sido atribuídos principalmente às mudanças na composição

nutricional das escolhas alimentares das pessoas69.

Algumas limitações devem ser consideradas na interpretação dos resultados aqui

apresentados. Primeiramente, os resultados podem não representar a realidade do Brasil como

um todo, já que pode haver diferenças na promoção de BUP nas diversas regiões do país.

Porém, o estudo avaliou encartes das quatro maiores redes de supermercado nacional33,

válidos para Região Metropolitana do Rio de Janeiro (segunda maior cidade do Brasil, com 6

milhões de habitantes)70, podendo retratar a promoção de BUP em metrópoles. Uma segunda

limitação pode estar relacionada à avaliação das EM em uma subamostra dos encartes

selecionados, devido à complexidade das análises das EM. Porém, ressalta-se que o sorteio

estratificado por rede de supermercado e mês de publicação dos encartes garantiu que essa

subamostra é representativa de todos os encartes selecionados ao longo dos 12 meses de

coleta de dados. Por fim, considera-se que as decisões de compra são influenciadas por

diversos fatores, com destaque para aqueles manipulados pelos varejistas de alimentos, como

preço, ambiência e disposição dos produtos nas lojas físicas, sendo os encartes apenas mais

um recurso utilizado para promover a venda de alimentos21,22.

Destaca-se como potencialidade deste estudo, o pioneirismo em analisar a promoção

de BUP e sua vinculação a EM, trazendo uma abordagem exclusiva para encartes de

supermercados. Além disso, a identificação das EM baseou-se em materiais e protocolos, com

notoriedade acadêmica35–37 no mapeamento de EM de alimentos.

Finalmente, a presente investigação confirma que encartes de supermercados

estimulam o consumo de BUP, visto a marcada frequência de anúncios, amplamente

vinculadas a EM persuasivas, contribuindo para uma alimentação não saudável. Assim, são

necessárias ações governamentais para mitigar o avanço da venda de BUP. Tais ações devem

estimular a promoção de bebidas saudáveis, tornando menos vantajosa a comercialização de

BUP50,71. Dentre elas, a restrição da publicidade e tributação de alimentos não saudáveis, à

exemplo dos alimentos ultraprocessados e bebidas adoçadas, cuja agenda regulatória não tem
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avançado no Brasil devido à interferência do setor privado em instâncias governamentais72. A

regulação da publicidade de alimentos, seja a política de caráter obrigatório ou voluntário, já é

realidade em alguns países, especialmente nos de alta renda como Austrália, Canadá, Estados

Unidos da América e países do Reino Unido. Tais políticas podem efetivamente limitar o

marketing, e consequentemente, a compra de alimentos não saudáveis, sendo importante que

os formuladores de políticas priorizem abordagens obrigatórias alinhadas com as

recomendações da Organização Mundial de Saúde73.
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Estratégias de Marketing Descrição
Ofertas de vantagens Estratégias que oferecem algum tipo de vantagem na compra dos produtos

Downloads ou brindes Oferta de links para download de jogos, brindes ou colecionáveis

Links de acesso Oferta de links de acesso à conteúdos exclusivos ou informações extra sobre um
produto anunciado

Sorteios Comprando o produto, o cliente concorre a um brinde (compre e concorra)

Pague 2, leve 3 ou outro Oferta que permite comprar mais produtos e pagar menos

Desconto na enésima unidade Oferta de desconto na compra da enésima unidade do produto (exemplo:
comprando 2 produtos, o cliente ganha 50% de desconto na segunda unidade)

Pack Oferta de desconto na unidade do produto, na compra de embalagem do tipo pack

Kits de produtos relacionados Oferta de desconto de preço na compra de kits de produtos relacionados

Porcentagem extra (20% extra ou
outro) ou embalagem econômica

Na compra do produto, o cliente ganha uma porcentagem extra ou ganha desconto
de preço na compra de embalagem econômica

Edição limitada Oferta de uma edição específica do produto (Coca-Cola da copa do mundo)

Caridade social Comprando um produto, parte do valor é doado para alguma instituição.

Programas de fidelidade Ofertas de vantagem para o cliente cadastrado em programas de fidelidade
(Cadastro em aplicativos da rede de supermercado)

Preço Temas, layouts e símbolos relacionados a descontos e vantagens de preços do
alimento

Benefícios da marca Estratégias que exalta benefícios da marca ou produto

Novidade/singularidade do produto Exalta características únicas/exclusivas do produto. Inclui premiações, ênfase na
cadeia produtiva (receita caseira, tradicional), entre outros.

Características sensoriais Apelo às características sensoriais dos produtos da marca (sabor, aroma, textura,
aparência)

Uso sugerido, exceto para o
público infantil

Inclui indicação de como, onde e quando usar um produto. Pode incluir a
associação de um produto a receitas.

Uso sugerido para o público
infantil Elementos sugerem o uso do produto para o público infantil

Apelos persuasivos e/ou alegações
emotivas

Mensagens que associam o produto à diversão, sensação de bem-estar,
sentimentos, prazer, poderes extraordinários, popularidade, entre outros.

Conveniência Exalta o preparo rápido e praticidade do produto

Desportistas e alusão à esportes
Estratégias que associam o produto a melhora de desempenho na prática esportiva,
imagem de desportista amador/famoso, associação a eventos esportivos, alusão à
times, alusão à práticas de esportes, imagens relacionadas à esportes.

Responsabilidade social Responsabilidade social e envolvimento com a comunidade

Alegações nutricionais Estratégias que trazem alegações nutricionais

Conteúdo nutricional e
ingredientes

Presença de alegação de conteúdo nutricional e ingredientes (sem açúcar, reduzido
em calorias, mais proteínas, etc)

Orgânico Presença de alegação de produto orgânico

Imagens de elementos naturais Uso de imagens de elementos naturais como frutas, hortaliças, leite, grãos
integrais, entre outros.

Personagens/celebridades Estratégias que associam os produtos anunciados a personagens ou
celebridades
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Personagem da marca Presença de personagem de propriedade da marca como o Gênio do Chamyto

Personagem licenciado
Presença de personagem licenciado (Bob Esponja, Dora Aventureira, Patrulha
Canina) ou tie-in (promoção cruzada de filmes, jogos e outros. Exemplo: Frozen 2,
Os incríveis)

Celebridade não esportiva Associação do produto a celebridades não esportivas como Jamie Oliver, Ivete
Sangalo, e outros.

Destaques gráficos Estratégias trazem destaques gráficos no anúncio dos produtos, como uso de
cores ou designs diferenciados

Destaque de cores/design Destaque de cores, imagens visuais e designs inovadores no anúncio

Marca patrocinada Presença de elementos que destacam marcas patrocinadas

Marca própria Presença de elementos que destacam marcas de propriedade da rede de
supermercado

Datas festivas/estações do ano Estratégias que associam os produtos anunciados a datas festivas ou estações do
ano

Datas festivas, históricas e
culturais

Uso de imagens, temas e layouts que remetam a datas festivas, históricas e
culturais

Estações do ano Uso de imagens, temas e layouts que remetam às estações do ano
Quadro 1 – Descrição das categorias de estratégias de marketing utilizadas em encartes de supermercados.
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Tabela 1 – Promoção de bebidas ultraprocessadas em encartes de diferentes redes de supermercados da região metropolitana do
Rio de Janeiro/RJ, Brasil (2019-2020), n=68110.

Guanabara Prezunic Pão de
Açúcar Extra Carrefour P

valor² Total

% (n) % (n) % (n) % (n) % (n) % (n)

BUP¹ 10,3 (3694) 9,4 (768) 9,7 (359) 9,4 (1024) 10,9 (1060) <0,01 10,1 (6905)

Bebidas lácteas 28,4 (1048) 54,8 (421) 29,0 (104) 36,5 (374) 32,0 (339) <0,01 33,1 (2286)
Iogurtes 23,6 (872) 45,9 (353) 20,3 (73) 27,0 (277) 26,9 (285) <0,01 26,9 (1860)
Achocolatados 2,1 (76) 3,5 (27) 3,4 (12) 4,6 (47) 2,1 (22) <0,01 2,7 (184)
Cafeinadas 0,3 (11) 3,8 (29) 0,0 (0) 0,1 (1) 0,6 (7) <0,01 0,7 (48)
Compostos
lácteos 2,4 (89) 1,5 (12) 5,3 (19) 4,8 (49) 2,4 (25) <0,01 2,8 (194)

Sucos e outras
bebidas não
carbonatadas

34,5 (1276) 25,3 (194) 34,5 (124) 23,1 (237) 34,9 (370) <0,01 31,9 (2201)

Refrescos, néctar
e sucos 18,8 (696) 11,6 (89) 9,2 (33) 15,8 (162) 13,8 (146) <0,01 16,3 (1126)

Chás 5,1 (189) 4,4 (34) 10,6 (38) 3,5 (36) 5,7 (60) <0,01 5,2 (357)
Xaropes 7,3 (268) 2,9 (22) 1,4 (5) 1,5 (15) 4,4 (47) <0,01 5,2 (357)
Bebidas vegetais 2,4 (88) 2,3 (18) 3,6 (13) 0,7 (7) 5,1 (54) <0,01 2,6 (180)
Água de coco 0,9 (35) 4,0 (31) 9,7 (35) 1,7 (17) 5,9 (63) <0,01 2,6 (181)

Refrigerantes 28,8 (1064) 13,4 (103) 30,4 (109) 36,5 (374) 23,5 (249) <0,01 27,5 (1899)
Energéticos e
isotônicos 8,3 (306) 6,5 (50) 6,1 (22) 3,8 (39) 9,6 (102) <0,01 7,5 (519)

¹BUP = bebidas ultraprocessadas;
² P valor obtido por meio do teste de Qui-quadrado.

Tabela 2 – Promoção de bebidas ultraprocessadas (BUP) de acordo com o perfil socioeconômico do público alvo e abrangência
das redes de supermercados da Região Metropolitana do Rio de Janeiro, RJ, Brasil (2019-2020), n=68110.

Categorias de BUP¹

Perfil do público-alvo Abrangência
Classe

média/baixa Classe alta P-valor
²

Local Nacional P-valor
²n % n % n % n %

BUP¹ 6546 10,2 359 9,7 0,419 4462 10,1 2443 10,1 0,726
Bebidas lácteas 2182 33,3 104 29,0

<0,01

1469 32,9 817 33,4

<0,01Sucos e outras bebidas 2077 31,7 124 34,5 1470 32,9 731 29,9
Refrigerantes 1790 27,3 109 30,3 1167 26,1 732 29,9
Energéticos e isotônicos 497 7,6 22 6,1 356 7,9 163 6,7

¹ BUP = bebidas ultraprocessadas.
² P-valor: obtido por meio do teste de qui-quadrado, considerando o nível de significância de 5%.
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Tabela 3 – Estratégias de marketing utilizadas na promoção de bebidas ultraprocessadas em encartes de supermercados da Região
Metropolitana do Rio de Janeiro, RJ, Brasil (2019-2020), n=9277

Redes de supermercado
P-valor TotalGuanabara Prezunic Pão de

Açúcar Extra Carrefour

% (n) % (n) % (n) % (n) % (n) % (n)
Presença de EM¹ 85,5 (266) 61,6 (226) 100,0 (76) 78,5 (84) 94,4 (167) < 0,01³ 78,9 (819)

Ofertas de Vantagens 75,9 (236) 24,0 (88) 100,0 (76) 66,3 (71) 45,7 (81) <0,01³ 53,2 (552)
Downloads/brindes 0,0 (0) 3,5 (13) 17,1 (13) 22,4 (24) 1,1 (2) <0,014 5,0 (52)
Links de acesso 0,0 (0) 2,2 (8) 31,6 (24) 0,0 (0) 15,8 (28) <0,014 5,8 (60)
Sorteios 2,2 (7) 0,3 (1) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0374 0,8 (8)
Pague X, leve Y 0,3 (1) 5,2 (19) 1,3 (1) 3,7 (4) 16,4 (29) <0,014 5,2 (54)
Desconto Nª unidade 1,3 (4) 0,0 (0) 3,9 (3) 4,7 (5) 4,5 (8) <0,014 1,9 (20)
Pack 4,2 (13) 2,4 (9) 1,3 (1) 4,7 (5) 3,4 (6) 0,5424 3,3 (34)
Kits de produtos 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) - 0,0 (0)
% extra produto/ embalagem
econômica 30,9 (96) 6,3 (23) 0,0 (0) 1,9 (2) 0,0 (0) <0,014 11,6 (121)

Edição limitada 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) - 0,0 (0)
Caridade social 0,0 (0) 0,5 (2) 0,0 (0) 0,0 (0) 6,2 (11) <0,014 1,2 (13)
Programas de fidelidade 0,0 (0) 0,5 (2) 100,0 (76) 52,3 (56) 10,2 (18) <0,014 14,6 (152)
Preço 66,9 (208) 7,9 (29) 97,4 (74) 49,5 (53) 16,4 (29) <0,01³ 37,8 (393)

Destaques gráficos 1,6 (5) 46,9 (172) 57,9 (44) 30,8 (33) 45,2 (80) <0,01³ 32,8 (334)
Destaque de cores/design 1,6 (5) 8,4 (31) 38,1 (29) 30,8 (33) 27,1 (48) <0,01³ 14,1 (146)
Marca patrocinada 0,0 (0) 44,4 (163) 0 (0,0) 0 (0,0) 13,5 (24) <0,014 18,0 (187)
Marca própria 0,0 (0) 0,0 (0) 23,7 (18) 0 (0,0) 4,5 (8) <0,014 2,5 (26)

Benefícios da marca 2,8 (9) 13,9 (51) 36,8 (28) 16,8 (18) 71,7 (127) <0,01³ 22,4 (233)
Novidade/singularidade 0,3 (1) 3,8 (14) 9,2 (7) 0,0 (0) 5,1 (9) <0,014 2,9 (31)
Características sensoriais 0,0 (0) 0,8 (3) 7,9 (6) 0,0 (0) 0,0 (0) <0,014 0,9 (9)
Uso sugerido, que não
público infantil 0,0 (0) 0,0 (0) 19,7 (15) 0,0 (0) 12,4 (22) <0,014 3,5 (37)

Apelos persuasivos/emotivos 0,0 (0) 8,4 (31) 10,5 (8) 12,1 (13) 57,6 (102) <0,014 14,8 (154)
Conveniência 0,0 (0) 0,0 (0) 5,2 (4) 0,0 (0) 0,0 (0) <0,014 0,4 (4)
Desportistas e alusão à
esportes 0,0 (0) 0,0 (0) 2,6 (2) 0,0 (0) 1,7 (3) <0,014 0,5 (5)

Uso sugerido para o público
infantil 2,6 (8) 1,6 (6) 0 (0,0) 0,0 (0) 3,9 (7) 0,1174 2,0 (21)

Responsabilidade social 0,0 (0) 0,0 (0) 6,6 (5) 4,7 (5) 11,9 (21) <0,014 2,9 (31)

Datas festivas/estações 27,6 (89) 23,7 (87) 7,9 (6) 17,7 (19) 2,2 (4) <0,014 19,5 (205)
Datas festivas 28,6 (89) 23,7 (87) 7,9 (6) 17,7 (19) 2,2 (4) <0,014 19,5 (205)
Estações do ano 0,0 (0) 3,8 (14) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) <0,014 1,3 (14)

Alegações nutricionais 0,3 (1) 28,1 (103) 19,7 (15) 0,0 (0) 20,3 (36) <0,014 14,9 (155)
Conteúdo nutricional e
ingredientes 0,0 (0) 8,2 (30) 0,0 (0) 0,0 (0) 10,7 (19) <0,014 4,7 (49)

Orgânico 0,0 (0) 0,0 (0) 1,3 (1) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0734 0,1 (1)
Imagens de elementos
naturais 0,3 (1) 22,3 (82) 19,7 (15) 0,0 (0) 13,0 (23) <0,014 11,6 (121)

Personagens/celebridades 1,6 (5) 2,4 (9) 3,9 (3) 7,5 (8) 0,0 (0) <0,014 2,4 (25)
Personagem da marca 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) 0,0 (0) - 0,0 (0)
Personagem licenciado 0,0 (0) 2,2 (8) 0,0 (0) 4,7 (5) 0,0 (0) <0,014 1,2 (13)
Celebridade 1,5 (5) 0,3 (1) 3,9 (3) 2,8 (3) 0,0 (0) <0,014 1,1 (12)

¹EM= Estratégias de Marketing; ³P-valor obtido por meio do Teste de Qui-quadrado; 4P-valor obtido por meio do Teste Exato de
Fisher.
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Tabela 4 - Número de estratégias de marketing utilizadas em bebidas ultraprocessadas em encartes de supermercados da Região
Metropolitana do Rio de Janeiro, RJ, Brasil (2019-2020), n=9277.

Guanabara Prezunic Pão de Açúcar Extra Carrefour Total
Md²
(IQR)³

P-val
or

Md
(IQR)

P-val
or

Md
(IQR)

P-val
or

Md
(IQR)

P-val
or

Md
(IQR)v

P-val
or

Md
(IQR)

P-val
or

Não
BUP

1,0
(1,0-2,0) 0,2164

1,0
(0,0-2,0) 0,9794

4,0
(3,0-5,0) 0,7254

2,0
(1,0-4,0) 0,8424

1,0
(1,0-2,0) <0,014

1,0
(1,0-3,0) <0,014

BUP¹ 1,0
(1,0-2,0)

1,0
(0,0-3,0)

4,0
(3,0-5,0)

2,0
(1,0-3,0)

2,0
(1,0-3,0)

2,0
(1,0-3,0)

Bebidas
lácteas

2,0
(1,0-2,0)

<0,015

2,0
(1,0-4,0)

<0,015

4,0
(3,0-6,0)

<0,015

2,0
(0,0-3,0)

0,2055

3,0
(2,0-5,0)

<0,015

2,0
(1,0-4,0)

<0,015

Sucos/
outras
bebidas

1,0
(1,0-2,0)

0,0
(0,0-1,0)

5,0
(4,0-6,0)

2,0
(1,0-3,0)

2,0
(1,0-2,0)

1,0
(0,0-2,0)

Refriger
ante

1,5
(1,0-2,0)

0,0
(0,0-2,0)

3,0
(3,0-4,0)

2,0
(1,0-3,0)

2,0
(1,0-2,0)

2,0
(1,0-2,0)

Energ./
isotônic
o

1,0
(1,0-1,0)

0,0
(0,0-0,0)

3,0
(2,5-3,0)

4
(2,5-4,0)

2,0
(1,0-2,0)

1,0
(0,0-1,0)

¹BUP = bebidas ultraprocessadas; ²Md = mediana; ³IQR = Intervalo Interquartil (P25-P75); 4P-valor obtido por meio do teste de
Mann-Whitney; 5P-valor obtido por meio do teste de Kruskal-Wallis
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 6. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este trabalho mostrou que as BUP foram amplamente promovidas por encartes de

supermercados. As bebidas mais promovidas foram bebidas lácteas e sucos e cia, seguida por

refrigerantes e energéticos e isotônicos, podendo este resultado estar vinculado à ideia de

saudabilidade do produto por compradores, já que a publicidade de bebidas lácteas e sucos e

outras bebidas não carbonatadas comunicam ingredientes como frutas e leite, podendo

transmitir a imagem de produtos mais saudáveis.

Todas as redes, independente do perfil socioeconômico ou abrangência, promoveram

consideravelmente BUP. Houve diferenças apenas entre os tipos de bebidas e as redes.

Aquelas voltadas para o perfil socioeconômico médio/baixo promoveram mais bebidas

lácteas, já as voltadas para o perfil socioeconômico alto promoveram mais sucos e outras

bebidas não carbonatas. Já as redes de abrangência nacional promoveram mais bebidas

lácteas, em comparação com as locais, que promoveram igualmente bebidas lácteas e sucos e

cia. Tais diferenças podem decorrer de predileções dos consumidores das respectivas redes

pelos produtos supracitados.

Algumas limitações devem ser consideradas na interpretação dos resultados.

Primeiramente, os resultados podem não representar a realidade do Brasil como um todo, já

que pode haver diferenças na promoção de BUP nas diversas regiões do país. Porém, o estudo

avaliou encartes das quatro maiores redes de supermercado nacional (ABRAS, 2019), válidos

para Região Metropolitana do Rio de Janeiro (segunda maior cidade do Brasil, com 6 milhões

de habitantes) (IBGE, 2022), podendo retratar a promoção de BUP em grandes metrópoles.

Em segundo lugar, devido à complexidade das análises das EM, as mesmas foram avaliadas

em uma subamostra dos encartes analisados ao longo do ano. Porém, ressalta-se o cuidado de

fazer um sorteio estratificado por rede de supermercado e mês de publicação dos encartes, de

modo a garantir boa representatividade. Por fim, considera-se que as decisões de compra são

influenciadas por diversos fatores, com destaque para aqueles manipulados pelos varejistas de

alimentos, como preço, ambiência e disposição dos produtos nas lojas físicas, sendo os

encartes apenas mais um dos recursos utilizados para promover a venda de alimentos

(HAWKES, 2008; MARTIN-BIGGERS, 2013).

Destaca-se como potencialidade deste estudo, o pioneirismo em analisar a promoção

de BUP e sua vinculação a EM, trazendo uma abordagem exclusiva para encartes de

supermercados. Além disso, a identificação das EM baseou-se em materiais e protocolos, com

notoriedade acadêmica36–38 para o mapeamento de EM de alimentos. Porém, são importantes
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mais estudos que avaliem a promoção de BUP em supermercados, assim como estudos que

avaliem os diferentes fatores que podem influenciar o comportamento do consumidor.

Finalmente, este estudo confirma que encartes de supermercados estimulam o

consumo de BUP, visto a elevada frequência de anúncios, amplamente vinculadas a EM

persuasivas, contribuindo para uma alimentação não saudável. Assim, são necessárias ações

governamentais para mitigar o avanço da venda de BUP. Tais ações devem estimular a

promoção de bebidas saudáveis, tornando menos vantajosa a comercialização de BUP. Dentre

elas, a implementação de medidas regulatórias e fiscais para regulação da publicidade de

alimentos não saudáveis e tributação de bebidas adoçadas, cuja agenda regulatória não tem

avançado no Brasil devido à interferência do setor privado em instâncias governamentais.
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 APÊNDICE I

MANUAL DE DIGITAÇÃO DOS ENCARTES DE SUPERMERCADOS

Cada um dos encartes dará origem a uma planilha do Excel, sendo que cada encarte

terá um Nº de identificação (ID). Este ID está programado na planilha para ser gerado

automaticamente utilizando as informações de nome do supermercado, tipo de encarte, o mês

do encarte e o Nº do encarte dentro de cada mês.

CÓDIGOS A SEREM UTILIZADOS NA COMPOSIÇÃO DO ID:

Supermercados selecionados para coleta de dados:

1- Guanabara
2- Prezunic
3- Pão de Açúcar
4- Supermercado Extra (decidimos só coletar os encartes do Extra supermercados)
5- Carrefour

Tipo de encarte:

10-  Tradicional
20-  Hortifruti/padaria/ peixaria
30-  Especial (Ex.: encarte Saldão, válido para um dia ou fim de semana; encarte

especial com ofertas de páscoa)

Figura 1 - Exemplo da codificação do ID

OBS: Após a etapa de digitação, ou seja, na fase de análise, juntaremos todas as planilhas

num único banco e cada encarte (ID) será como um indivíduo e suas características, que

poderão ser analisadas em conjunto ou em grupos (por exemplo: tipo de mercado). 

CÓDIGOS DO DIGITADOR: 

1- Beatriz
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2- Isabella
3- Juliana 
4- Thais 
5- Maria Clara
6- Mariana
7- Mônica 
8- Ana Carolina 
9- Jenyfer 
10- Amanda
11- Daiane
12- Karen

DIGITANDO O CONTEÚDO DOS ENCARTES

Em cada planilha de digitação do encarte, deverá ser digitado o nome do alimento, a

marca, a quantidade da embalagem (g/mL/unidade), o preço anunciado (R$), a estratégia

promocional utilizada no alimento, o preço promocional, a quantidade (g/mL/unidade) do

preço promocional, a página em que o alimento está anunciado, o número total de páginas do

encarte, a validade inicial, a validade final do encarte, o código do supermercado, o código do

tipo de encarte, o mês do encarte e o número do encarte no respectivo mês (por exemplo,

encarte 03 do mês de abril). Estas 4 colunas/informações darão origem automaticamente ao

ID do encarte, tal como explicado anteriormente. Após o ID ainda deve ser preenchido uma

breve descrição do encarte Especial (ex.: padaria, peixaria, Bota Fora, Saldão, ovos

Mantiqueira etc.) e o código do digitador. 

ALGUMAS ORIENTAÇÕES/DICAS PARA DIGITAÇÃO

Orienta-se que a digitação dos alimentos/produtos deve acontecer na ordem das

páginas do encarte.

Existem alimentos/produtos que aparecem (são anunciados) em mais de uma página

do encarte (pelo menos no encarte do Guanabara isto acontece para vários alimentos). Nesta

situação a planilha terá repetição do mesmo alimento/produto em um mesmo encarte.

Quando aparecer mais de um peso de um produto na mesma oferta, colocar na coluna

da “Quantidade (g/mL/unid)” o menor e o maior peso do produto. 

SALVANDO E RENOMEANDO A PLANILHA DE DADOS DIGITADA
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   Cada uma das planilhas deve ser salva com o nome do Supermercado e o ID do encarte
que deu origem a esta, tal como no exemplo a seguir.

Figura 2: Exemplo da planilha de dados do encarte
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