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Resumo

A evolucao histérica das politicas de alimentacdo e nutricdo, tanto no que diz respeito a sua conceptuali- ' Diretor do Programa
zacdo e modelos de intervengdo, como no que diz respeito ao relevo que é dado ds questoes nutricionais, ~ Nacional de Promogio
tem refletido um conjunto de modificagoes socioecondmicas, politicas, ambientais e no estado de satide da Alimentagio Saudive,
das populagées. Este artigo tem como objetivo fazer uma andlise da evolucdo destas politicas e conceitos

associados a nivel europeu e suas repercussoes em Portugal. A nivel internacional, nas primeiras tenta- " Faculdade de Ciéncias da
tivas de formulacdo de uma politica de alimentacdo e nutricdo sio perceptiveis dois caminbos distintos ~ Nutricdo e Alimentacio da
no tratamento das questoes alimentares/nutricionais. Inicialmente surgem as “politicas alimentares” com Universidade do Forto.
interesses em garantir uma produgdo suficiente de alimentos e, so mais tarde as “politicas nutricionais” com
preocupacoes relacionadas com a associacdo entre a alimentacdo e o estado de satide das populacées. Atu-
almente, define-se politica de alimentacdo e nutricdo como um conjunto concertado e transversal de agoes
destinadas a garantir e incentivar a disponibilidade e o acesso a determinado tipo de alimentos tendo como
objetivo a melhoria do estado nutricional e a promogdo da satide da populagdo. Em Portugal, as politicas de
alimentagdo e nutrigdo tém sofrido influéncias diretas ou indiretas da situagdo internacional, inicialmente
via Nagoes Unidas (FAO e OMS) e mais larde em funcdo da adesdo de Portugal na CEE. Apesar dos diversos
passos que foram dados em Portugal desde a década de 70, s6 muito recentemente, em 2012, Portugal iniciou
formalmente o desenho de uma estratégia intersectorial para as questoes alimentares/nutricionais, através
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Abstract

The historical trends in food and nutrition policies, both in terms of its conceptualization and intervention
methods, such as regarding to the importance that is given to nutritional issues, have resulted of a set of
socio-economic, political and environmental changes. This paper aims 1o analyse the trends of these policies
and its associated concepts at European level, such as their effect on the Portuguese action. In the early calls
for food and nutrition policy formulations, two distinct directions were explicit on the pathways addressing
food/nutrition issues. Food and nutrition policy making starts with interests closing to ensure a sufficient
food production which is called by “food policy”, and only later the “nutritional policies” emerged with con-
cerns related to the association between diet and population s bealth status. These different pathways were
evident both at European and international level, either by the different responsibilities of the international
organizations, such as FAO and WHO. Currently, we define a food and nutrition policy as a set of sectoral
and concerted actions concerned with the availability and access of some types of food directed to improve
the nutritional status and bhealth promotion of whole population. In Portugal, the food and nutrition policies
had been influenced, direct or indirectly, by the international context, initially via the United Nations (FAO
and WHO) and later due to the integration of Portugal in the EEC. Despite of the first steps taken in Portugal
since the 70’s, only recently, in 2012, Portugal formally began the design of a sectoral strategy for food/nutri-
tion issues through, the National Program of Healthy Eating.
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INTRODUCAO

O conceito de politica de alimentacio e nutrigao tem sofrido um processo evolutivo ao longo do tempo. Porém
atualmente parece ser consensual que uma politica de alimentagio e nutri¢io corresponde a um conjunto
concertado e transversal de acOes destinadas a garantir e incentivar a disponibilidade e o0 acesso a determinado
tipo de alimentos tendo como objetivo a melhoria do estado nutricional e a promogio da saide da popula-
¢do. Uma politica de alimentacio e nutricdo com a consequente melhoria do estado nutricional dos cidadios
tem um impacto direto na prevencio e controlo das doengas mais prevalentes (cardiovasculares, oncoldgicas,
diabetes, obesidade. ..) mas também deve permitir, simultaneamente, o crescimento sustentdvel e a compe-
titividade econdmica do pais em outros sectores como os ligados a agricultura, ambiente, turismo, emprego
ou qualificacdo profissional. O conceito de politica de alimentago e nutri¢io que aqui se discute tem como
referéncia as definicoes de Elisabeth Helsing (1997)": “conjunto concertado de acoes destinadas a melhorar o
estado nutricional das populagdes” e as propostas iniciais de Gongalves Ferreira (1978)* a nivel nacional, “con-
junto de medidas que tém em vista por a disposicio da populagio os alimentos de diversos tipos de que esta
necessita e assegurar o seu consumo regular pelos individuos, procurando instituir ou manter hdbitos corretos
de alimentagdo racional a0 longo da vida”.

Este artigo tem como objetivo fazer uma andlise da evolugio das politicas alimentares e nutricionais e conceitos
associados tanto ao nivel europeu como as suas repercussoes em Portugal. A conceptualizagio e intervengdo
no dmbito das politicas alimentares e nutricionais aqui discutidos estao maioritariamente vinculados a organi-
zacoes internacionais como a FAO (Organizacio para a Agricultura e Alimentagdo), OMS (Organizacio Mundial
de Saude) e UE (Unido Europeia), que por sua vez tem influenciado as linhas de pensamento e modelos de
intervencio a nivel nacional.

Apesar de s6 muito recentemente Portugal ter iniciado formalmente o desenho de uma estratégia nacional para
as questoes alimentares/nutricionais, diversos passos foram dados desde a década de 70 com influéncias diretas
ou indiretas de organismos internacionais, inicialmente via Nagdes Unidas (FAO e OMS) e mais tarde em fungdo
da adesio de Portugal a entio Comunidade Econdémica Europeia (CEE).

HISTORIA DAS POLITICAS DE ALIMENTA(;AO E DE NUTRI(;AO A NIVEL EUROPEU
Emergéncia das politicas alimentares e nutricionais

A necessidade de desenvolver e implementar politicas especificas de alimentaco e nutricio ganhou relevo apds
a Il Guerra Mundial, com a criacdo, em 1945, da Organizacio das Nacoes Unidades (ONU) e da FAO e depois,
em 1948, com a constituicio da OMS. Desde entdo a formulacio de politicas de alimentacdo e nutricdo tem
sido uma responsabilidade partilhada entre a FAO, com énfase na melhoria da eficiéncia ao nivel da produgio,
elaboracdo, comercializacio e distribuicao de alimentos, e a OMS, com énfase para a nutricdo relacionada com a
manutencdo ou melhoria do estado de satde e preven¢io da doenca. Até a década de 70, considerava-se priori-
tdrio a implementacdo de politicas de alimentacio e nutricdo para os paises mais pobres e em desenvolvimento,
0s quais possuiam dificuldades em garantir uma suficiente disponibilidade alimentar. A implementagio destas
politicas era também essencial em periodos de crise ou guerras, em que a disponibilidade alimentar poderia
ficar comprometida®. Estas politicas, tendo como objetivo primario garantir um suficiente fornecimento de
alimentos para toda a populagio foram designadas por muitos autores como “politicas alimentares”. Elizabeth
Helsing, prop6s uma nova designago para estas primeiras politicas de alimentagdo e nutri¢io, as quais chamou
“politicas nutricionais quantitativas™.

Mais tarde, em resultado do aumento da prevaléncia das doengas cronicas nos paises ocidentais, a investigacio
na 4rea das ciéncias da nutricio comecou a priorizar uma possivel associacio entre um consumo alimentar
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inadequado e o risco de desenvolvimento destas doencas, contribuindo para a formulagio do conceito de “poli-
ticas nutricionais” ou de “politicas nutricionais qualitativas”, assim denominadas por Elizabeth Helsing"?. Neste
sentido, as politicas nutricionais, com objetivos especificos de saude, ganharam expressao através das propostas
dos conferencistas nordicos, na Conferéncia Mundial de Alimentagao em 1974*, Durante este periodo (década
de 60 e até meados da década de 70) parecia existir uma diferenciacio entre as “politicas nutricionais quantita-
tivas” ou “politicas alimentares” e as “politicas nutricionais qualitativas” ou “politicas nutricionais”, comegando
a ser notorias as divergéncias quanto aos objetivos das politicas agricolas e as recomendacdes nutricionais que
entretanto ganhavam forma. Se por um lado, as “politicas nutricionais quantitativas” visavam dar resposta as
necessidades dos paises mais pobres e em desenvolvimento na tentativa de garantir uma suficiente disponi-
bilidade alimentar, as “politicas nutricionais qualitativas” comegavam a ser discutidas no seio dos paises mais
desenvolvidos com o objetivo de melhorar o estado nutricional e de saude das populagdes, tentando moderar
ou até reduzir o consumo alimentar de alguns nutrientes'*”.

Durante este periodo, esta dualidade entre politicas alimentares e politicas nutricionais, com predominio das
politicas alimentares de incentivo a producio foi também notoria ao nivel das politicas da Comunidade Econé-
mica Europeia. Desde o inicio da constituicio da CEE que as questdes alimentares estiveram sempre subordi-
nadas as questoes do incentivo a producio e da autossuficiéncia alimentar (capacidade de um pais/regido para
satisfazer as necessidades de consumo de bens alimentares da sua populacio, através da respetiva producio in-
terna e/ou da importagdo de bens alimentares financiados pelas correspondentes exportagoes) Europeia. Com
a formalizacdo da CEE, através da assinatura do Tratado de Roma, em 1957, a agricultura foi desde logo apre-
sentada como a drea prioritdria. Neste sentido, em 1962, foi implementada a Politica Agricola Comum (PAC). A
PAC foi a primeira politica integrada a nivel europeu com objetivos muito claros relacionados com o aumento
da producio. Pretendia garantir uma producio de alimentos suficiente e a0 mesmo tempo a estabilizacio dos
mercados e a garantia de que os precos dos alimentos eram acessiveis para a populacio, representando assim
claramente uma politica alimentar de incentivo a producao®.

Assim, até a década de 70 fomentaram-se essencialmente “politicas alimentares” de incentivo a producio ou
“politicas nutricionais quantitativas”, no espaco europeu, dando resposta a situagoes em que pudesse existir um
comprometimento da disponibilidade de alimentos, garantindo os rendimentos econémicos do sector agricola
e sua dinamizacio como sector estratégico e grande empregador. Partindo do pressuposto que todos 0s pai-
ses ocidentais e/ou desenvolvidos comecavam progressivamente a garantir uma suficiente disponibilidade de
alimentos para toda a populacio, a necessidade de implementar politicas de alimentacio e nutricio ndo se fez
sentir nestes paises até meados dos anos 70.

Década de 1970 — As primeiras politicas alimentares e nutricionais ainda subordinadas a
producao agricola

A década de 70 marcou um ponto de viragem na histéria das politicas alimentares e nutricionais, uma vez
que em 1974 foi proposto pela primeira vez, por peritos Nordicos, a necessidade de implementar politicas de
alimentacio e nutricio com o objetivo de prevenir doencas crdnicas associadas a um consumo alimentar inade-
quado. Em resultado da primeira Conferéncia Mundial de Alimentacio (Roma, 1974), promovida pelas Nagoes
Unidas e através da sua Resolucio V, todos os paises signatarios incluindo Portugal, foram aconselhados a
implementar politicas nacionais de alimentacao e nutricio com o objetivo de melhorar o estado nutricional das
populacoes e em especial dos grupos mais vulnerdveis, garantindo ao mesmo tempo uma suficiente producao
de alimentos de modo a satisfazer as necessidades nutricionais da populacio*. Esta conferéncia pode ser assim
considerada como um marco histdrico na evolucio do conceito de politica de alimentagdo e nutricdo, tendo
estimulado a necessidade de integrar os objetivos da agricultura e os nutricionais em torno de objetivos como
o do combate a fome e malnutri¢io. A Noruega foi o pais pioneiro a dar resposta a esta linha de orientagio.
A Politica Nutricional da Noruega, desenvolvida em 1975, foi a primeira “politica de alimentacio e nutricio
moderna”, que combinava objetivos relacionados com a autossuficiéncia, tentando garantir uma adequada e
suficiente produgio propria de alimentos com objetivos que se prendiam, por exemplo, com a redugio do teor
de gordura na alimentagao humana’.
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A importancia da intersectorialidade foi outro dos conceitos emergentes na Conferéncia Mundial de Alimenta-
¢do, ao aliar os objetivos da agricultura as questdes de satde/nutricionais que depois comega a ser mais visivel
noutros documentos estratégicos no dmbito das politicas de alimentagio e nutri¢io. Em 1978, na Conferéncia
de Alma-Ata, ficou patente a necessidade de adoptar uma abordagem intersectorial no desenvolvimento das
politicas de saude, ao considerar-se essencial uma cooperacio entre sectores com os da agricultura, industria,
educacio e ambiente, para melhorar a saide e o bem-estar das populacoes®.

Ao nivel da Comunidade Econdémica Europeia, durante a década de 70, os objetivos de autossuficiéncia ali-
mentar levados a cabo pela PAC foram progressivamente alcan¢ados, sendo entdo necessario desenvolver uma
estratégia de armazenamento de modo a garantir uma permanente e regular disponibilidade alimentar. Esta
nova abordagem da PAC, ja tinha sido proposta na Conferéncia Mundial de Alimentagdo (1974), ou seja, que “a
garantia da seguranca alimentar (food security) devia passar por uma politica de armazenamento estratégico
e de oferta da produgio alimentar”. Paralelamente a esta politica de gestdo do abastecimento alimentar, a PAC
comecou a englobar nos seus objetivos estratégicos questoes relacionadas com a satisfacdo das necessidades e
exigéncias dos consumidores no que diz respeito a seguranca e qualidade dos alimentos, representando assim
o primeiro esboco para a implementacio de uma Politica de Defesa dos Consumidores, ndo prevista no Tratado
de Roma (1957)’.

Contudo, a0 longo deste periodo, na Comunidade Economica Europeia a questao alimentar foi sempre subor-
dinada as questdes da producio, em que a PAC dominou as atencdes. Por outro lado, durante esta década pouca
atengao foi dada as questoes da saude publica e a sua relacao com a alimentagdo. Assim, a recomendacio da
FAO/OMS proposta na Conferéncia Mundial de Alimentacio de 1974, no sentido de implementar uma politica
de alimentacdo e nutricdo que ligasse os objetivos da agricultura com os nutricionais em prol da melhoria da
saude dos cidaddos estava longe de ser integrada nas politicas assumidas pela maioria dos paises pertencentes
a Comunidade Economica Europeia.

Década de 1980 — Afirmacao das politicas alimentares e nutricionais no contexto da pro-
mocao da saide

O inicio da discussido em torno do conceito de promog¢do da sadde ndo € assim tio recente. Porém, somente
na década de 80, este conceito fica expresso e definido em documentos internacionais, tendo sido considerado
como uma estratégia promissora no sector da saide na I Conferéncia Internacional sobre Promogio da Satde
em 1986. Na Carta de Ottawa, documento produzido nesta Conferéncia Internacional, definiu-se o conceito de
promocio da saide como sendo 0 “processo que visa aumentar a capacidade dos individuos e das comunida-
des para controlarem a sua satide no sentido de a melhorar™.

O reconhecimento de que os determinantes da sadde das populagoes estdo relacionados com as condi¢oes
sociais e econémicas de uma sociedade e que por isso, s6 por meio de uma acio articulada com outros sectores
da sociedade ¢ possivel promover a saide de uma populagio, contribuiu para que na Carta de Ottawa (1986)
fosse proposto o conceito de politicas publicas sauddveis, através do qual se reconhece que a intersectorialida-
de deve ser uma das principais estratégias a considerar para a promo¢ao da saude. Para além da intersectoria-
lidade, também a capacitacio dos cidadios, enquanto agentes com responsabilidades em prol da sua satde, €
elencada nesta conferéncia como uma das dreas de acio prioritarias para a promocao da saude da populacio™.
Mais tarde, através da Declaracio de Adelaide, documento elaborado na II Conferéncia Internacional de Promo-
¢ao da Saude em 1988, foi reconhecida a importancia de que todos os decisores politicos dos diversos sectores
refletissem sobre o potencial impacto das suas decisoes na saide das populacoes.

De facto, ao longo destas conferéncias, a alimentagio/nutricio foram sempre consideradas como um dos re-
quisitos para a saide e na Declaracio de Adelaide, a alimentagio e a nutricio foram mesmo consideradas como
uma das dreas prioritdrias para a promogao da satde'.

Neste periodo, a implementagio de politicas de alimentagio e nutricdo integrando alguns conceitos da drea da
promocio da satde comecou a ser priorizada por alguns paises, nomeadamente pelos paises nordicos da Eu-
ropa. Durante a década de 80, a Finlandia, Dinamarca e Islandia seguiram o exemplo da Noruega e implemen-
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taram politicas de alimentacdo e nutricio com o principal objetivo de promover a saude das suas populagoes e
com forte envolvimento multisectorial’.

Contudo, a0 nivel da Comunidade Econdmica Europeia, as questdes da alimentacio/nutricdo e suas associagoes
com a saude tinham ainda pouco relevo nas politicas comunitarias. A PAC continuava a dominar as atengoes e,
apesar de na década de 80 comecarem a ser evidentes alteracdes nas suas linhas de acdo, a preocupacdo com
a promogao da saide ainda ndo se fazia sentir. As reformas na PAC refletiam apenas os problemas decorrentes
da producio alimentar excedentdria. Os excedentes agricolas acentuaram-se e conduziram a implementagio
de medidas de cardcter limitativo as quantidades produzidas, nomeadamente através da implementagio do
regime de quotas leiteiras em 1984 e da linha diretriz agricola, em 1988. Com a revisao dos Tratados de Roma,
em 1986, 0 Ato Unico Europeu introduziu a nocio de consumidor, priorizando medidas com vista 2 defesa dos
consumidores como uma prioridade das politicas europeias’. Apesar da defesa dos consumidores se ter esta-
belecido como uma prioridade, o Ato Unico Europeu (1986) ainda ndo torna a satide e em particular a nutricio
como objeto de interesse.

Década de 1990 — As politicas de alimentares e nutricionais no contexto da garantia do
acesso a uma alimentacao nutricionalmente adequada e segura do ponto de vista da higio-
-sanidade

Na década de 90, o Grupo de estudo da OMS sobre alimentagio, nutricao e prevencio das doencas cronicas
comecou a desempenhar uma acao mais efetiva no sentido de incentivar os paises europeus a implementarem
politicas de alimentagio e nutricdo, alertando para o facto de que a data “as politicas agricolas da CEE ndo eram
compativeis com as nocoes de alimentagio e saude”. Neste sentido, em 1990 teve lugar a Primeira Conferéncia
sobre Politicas de Alimentacdo e Nutri¢do, organizada pela OMS em colaboragdo com a FAO. As conclusoes des-
ta conferéncia ressalvaram que a implementacao de politicas de alimentacdo e nutri¢io deviam englobar uma
acdo multissectorial e coordenada entres os vdrios sectores envolvidos, incluindo o envolvimento da propria
populacdo. Contudo e a data desta conferéncia apenas sete paises europeus possufam politicas de alimentacao
e nutri¢o oficialmente implementadas (Dinamarca, Finlandia, Islandia, Malta, Holanda, Noruega e Suécia)™
Dois anos depois, em 1992 na Conferéncia Internacional de Nutri¢io (Roma) organizada pela OMS e pela FAO,
na qual estiveram presentes representantes de 159 Estados e da CEE, foi produzida a Declaracio Mundial e Pla-
no de Acio em Nutri¢io que marca um novo momento histérico nas politicas de alimentacio e nutricio. Apesar
deste Plano de A¢do apresentar como objetivo principal a eliminagio da fome e a reducio de todas as formas de
malnutrigdo, reconhece pela primeira vez que o problema da fome estd relacionado com as desigualdades exis-
tentes no acesso a alimentos nutricionalmente adequados e seguros do ponto de vista da higio-sanidade (food
safety) e ndo apenas com a disponibilidade insuficiente de alimentos, tal como se sublinhava anteriormente
— “we recognize that globally there is enough food for all and that inequitable access is the main problem”.
Neste sentido, e em consonancia com a Declaragao Universal dos Direitos Humanos®, a Declaracio Mundial
e Plano de Acio em Nutricdo (1992) reconhece pela primeira vez que o acesso a alimentos nutricionalmente
adequados e seguros do ponto de vista da higio-sanidade ¢ um direito de todos os individuos — “we recognize
that access to nutritionally adequate and safe food is a right of each individual” - e que por isso a garantia
da seguranga alimentar (food security) deve ser uma responsabilidade assegurada pelos governos, através da
implementacio de politicas publicas de alimentacio e nutri¢io — “we recognise the fact that each government
has the prime responsibility to protect and promote food security and the nutritional well-being of its people,
especially the vulnerable groups™. A nogao de desigualdades no acesso a uma alimentacao saudavel ficou as-
sim bem patente neste documento, expressando que o “nutritional well-being is hindered by the continuation
of social economic and gender disparities of discriminatory practices and laws”,

O direito de todos os cidaddos a0 acesso a alimentos seguros do ponto de vista da higio-sanidade e nutricional-
mente adequados foi de novo reafirmado na Declaragio de Roma Sobre a Seguranga Alimentar Mundial e Plano
de Acio da Cimeira Mundial de Alimentacio (1996), em consondncia com o Direito Humano a Alimentagio
Adequada presente da Declaragio Universal dos Direitos Humanos. Os representantes dos Estados e governos,
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incluindo a Comunidade Econdémica Europeia comprometeram-se a implementar e apoiar a estratégia de segu-
ranca alimentar (food security) proposta neste documento®.

Na Comunidade Econdmica Europeia, s6 em 1990 se ddo os primeiros passos formais no sentido de tentar
melhorar de forma efetiva e integrada a situacio nutricional nos Estados membros através da Resolugio do
Conselho e dos representantes dos seus governos, reunidos em 3 de dezembro de 1990 para a Primeira Confe-
rencia Europeia em Politicas de Alimentacio e Nutri¢io. Nessa Resolucio, a Comissao Europeia era convidada
a apresentar uma proposta que previsse a organizacdo e a promogao de um programa de atividades, nomeada-
mente, um ‘Ano Europeu da Alimentagdo”. Entre estas atividades incluiam-se: 1) acdes gerais de sensibilizacio
do tipo programas de informacio através da televisao, radio e imprensa e ainda através de conferéncias e da
distribuicdo de material didatico e de divulgacio ou entrega de prémios; 2) projetos-piloto sobre as condigoes
nutricionais de grupos selecionados de populacdes de risco, bem como da qualidade nutricional dos alimentos;
3) inquéritos e estudos sobre os fatores que orientam as escolhas do consumidor em matéria de alimentacio e
o efeito dos alimentos sobre o equilibrio metabolico, as consequéncias da evolugao dos habitos alimentares, as
consequéncias da rdpida evolucao dos métodos de fabrico, de conservacio e de distribuicio dos alimentos, a
formulacdo das mensagens destinadas ao consumidor e os estudos sobre 0s comportamentos alimentares nas
diferentes regides da Comunidade; e, 4) atividades do comité cientifico da alimentagdo humana',

Contudo, a implementacao destas acoes foi pouco evidente, tanto que as conclusdes do Conselho e dos Minis-
tros da Saude dos Estados membros reunidos em Conselho, de 15 de maio de 1992, relativas a alimentagdo e a
sadde, convidavam a Comissao a prosseguir a sua reflexdo e a reafirmar a importancia de uma acio comunitaria
neste dominio"’. Somente com a assinatura do Tratado de Maastrich, em 1993, se iniciou o primeiro quadro de
acdo efetivo na drea da saude publica. Neste contexto, em 1997 é criada a Dire¢io-Geral da Sadde e da Protegio
dos Consumidores (DG SANCO) na Comisso Europeia tendo responsabilidades ao nivel da higio-sanidade dos
géneros alimenticios e da promocdo da saude da populagdo apresentando também atribuicdes ao nivel das poli-
ticas de alimentacdo e nutri¢io. Contudo, os primeiros anos desta Direcio-Geral vio centrar-se nas questoes da
higio-sanidade dos alimentos e na comunicaco e gestdo dos seus riscos. No mesmo periodo surgiram também
diversos projetos Europeus com o objectivo de melhor conhecer e influenciar os estilos de vida, nomeadamen-
te a ingestdo de alimentos, entre os quais surge em 1998 o projeto Eurodiet com o objetivo de reunir informa-
cdo cientifica relativa a nutri¢do, alimentagio e estilos de vida saudaveis. Este projeto europeu € suportado pela
DG SANCO e propds-se desenvolver as recomendacdes alimentares para a populacio europeia®®,

Mais tarde, com a revisio do Tratado de Maastricht em Amsterddo (1998), declarou-se no Artigo 152° que “a
protecdo da saude deve ser assegurada na elaboragdo e implementacio de todas as politicas e atividades comu-
nitdrias”. Os principios aqui apresentados refletem uma mudanga substancial nas orientagoes da Comunidade
Europeia (CE) face a satde dos seus cidadios. Em vez de medidas que previnam o “aparecimento da doenca”,
vai-se ainda mais longe e pedem-se medidas que “promovam a satde”. Surge assim, pela primeira vez, o concei-
to de promogio da saude no seio das politicas da Comunidade Europeia. Mais uma vez, neste Tratado, fica sub-
jacente a perspectiva integradora das diferentes politicas publicas no sentido da promogcio da satde, uma vez
que a promogao da satde da populacio deve englobar uma agao sobre os diversos determinantes da satde”.
As estratégias de promogio da saide comecam a ser evidentes e durante esta década, a educacio para a saide
¢ a estratégia de eleicdo. Apesar da discussdo em torno da educacdo para a saude em ambiente escolar ter tido
inicio na década de 80 de acordo com a publicagio da Carta de Ottawa (OMS, 1986)" e com a Convencao sobre
os Direitos das Criangas (1989)%, somente na década de 90 a educagio para a saide ganhou terreno no espago
europeu. Em 1991 foi langada a Rede Europeia de Escolas Promotoras de Saide pela Comunidade Europeia
com o apoio da OMS, que considerou como Escola Promotora de Saude “aquela que inclui a educacio para a
saude no curriculo e possui atividades de saude escolar”.

Mas, paralelamente a este interesse crescente pelas questoes da nutricdo e saude na Comunidade Europeia e
a partir de 96 surge uma crescente e alarmante preocupagao com as questoes da seguranca alimentar (food
safety). As crises alimentares que ocorreram nos anos 90, como a da BSE em 1996, contribuiram para que as
questoes da garantia da higio-sanidade dos alimentos dominassem o centro da discussio no ambito das poli-
ticas agricolas e alimentares europeias®#. Em resultado das crises alimentares dos anos 90 e na tentativa de

Revista SPCNA 2012 - Volume 18 - N° 3 Alimentagdo Humana ' 84



fortalecer a politica europeia do Mercado Unico (1992) que permitia a livre circulacio de pessoas, mercadorias,
servicos e capitais entre os paises da CE, a Comunidade Europeia passou a desempenhar um papel regulador
importante aos mais varios niveis da cadeia alimentar, desde a producdo até a distribuicdo. Neste dmbito, au-
mentar a confianga dos consumidores, rever, alterar, uniformizar e harmonizar a legislacdo ao nivel da producio
e distribuicao de alimentos, na tentativa de aproximar a legislacdo entre todos os Estados membros foram as
prioridades assumidas pela nova abordagem da seguranca alimentar na Europa®. A publicacio do Livro Verde
sobre os principios gerais da legislagio alimentar (1997) da UE foi o primeiro passo dado no sentido de uni-
formizar e melhorar a legislacao europeia existente no dominio da seguranca alimentar®, Estas medidas foram
também medidas econdmicas pois permitiam uma circulacio mais segura e uniformizada de produtos alimen-
tares no espaco unico europeu.

A PAC mantém um lugar preponderante na agenda politica da CE e, em 1992 foi efetuada a sua primeira reforma
no sentido de resolver os problemas relacionados com o crescente aumento de excedentes agricolas e a0 mes-
mo tempo fazer face a concentracao dos apoios num nimero cada vez menor de produtores e a intensificacio
dos métodos de produgio com efeitos poluentes sobre 0 meio ambiente?*,

De uma forma geral pode-se considerar que a década de 90 na Unido Europeia ficou duplamente marcada. Por
um lado, o inicio da década fica assinalado com o inicio da construc¢io de uma politica de saude, na qual as
questoes nutricionais se inserem. Por outro lado, e a partir do ano de 96 com a crise alimentar da BSE observa-
-se um retrocesso neste percurso, dando lugar a uma estratégia alimentar e nutricional muito influenciada pela
preocupacio econdmica e sanitdria. Outro ponto a salientar € o facto das questoes relacionadas com o direito
humano a alimentacio adequada no contexto da seguranca alimentar (food security) propostas na Declaragio
Mundial e Plano de Agao em Nutricdo (1992) terem sido relegadas para segundo plano nas politicas da CE, tanto
pelas politicas agricolas ou alimentares de incentivo a producdo, como pela tentativa de construcio de uma
politica de saide europeia.

Década de 2000 — O combate a obesidade como um dos principais desafios das politicas
alimentares e nutricionais na Europa

Nesta década, os reflexos da constituicio do Mercado Unico Europeu em 1992 e das crises alimentares desen-
cadeadas pela BSE em 1996 continuam a ser evidentes na organizacao politica e nos documentos estratégicos
da Comunidade Europeia. Em particular, através da implementacio de politicas de controlo e fiscalizagio da
seguranca alimentar (food safety). No ano de 2000, ¢ publicado o Livro Branco de Seguranga Alimentar pela
Comissao Europeia, no qual é proposta uma abordagem completamente nova da seguranga alimentar, ou seja,
uma abordagem mais coordenada e integrada “da exploracio agricola até a mesa”. A garantia da seguranca
alimentar assume-se como uma das prioridades politicas da Comissao®. Uma das principais medidas propostas
neste documento foi a criagdo da Autoridade Europeia para a Seguranca dos Alimentos (EFSA) em 2002, su-
portada juridicamente pelo Regulamento (CE) n.° 178/2002%. A nova abordagem e consequentes politicas de
seguranca alimentar da CE baseiam-se a partir dessa data num sistema rigoroso de andlise (comunicagio, gestao
e avaliacdo) dos riscos alimentares. No dominio da nutrigao, as contribuicdes da EFSA tiveram pouca expressao,
sendo esta autoridade responsavel pela aplicacao do regulamento relativo as alegacdes nutricionais e de satude
e pela atualizacio das doses de referéncia da populacao europeia em termos de energia e nutrientes.

Na década de 2000 ¢ desenvolvido o Primeiro Plano de Agdo para as politicas alimentares e nutricionais (WHO
European Region 2000-2005), que expressa a necessidade do desenvolvimento de politicas de alimentacio e
nutrigdo voltadas para a promogio da saide, contribuindo por um lado para a reducio das doencas relaciona-
das com a alimentacio e por outro para o desenvolvimento socioecondmico e a sustentabilidade ambiental, por
meio de uma agdo intersectorial®. Este plano de acio proposto para o periodo de 2000 a 2005, define um con-
junto de abordagens e atividades que ajudam a apoiar os Estados membros no desenvolvimento, implementa-
cdo e avaliagio das politicas de alimentacdo e nutri¢io. De acordo com este plano, as politicas de alimentacio e
nutricdo devem objetivar acoes em trés grandes dreas: 1) garantia da higio-sanidade dos alimentos (food safety);
2) promogio de uma alimentagio/nutri¢io conducentes a otimizagio do estado de saude e 3) garantia de uma
adequada disponibilidade alimentar, quer em quantidade quer em qualidade, estimulando as economias rurais
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de modo a promover um desenvolvimento sustentdvel a nivel social e ambiental®. No Primeiro Plano de A¢io
para as politicas alimentares e nutricionais da OMS da Regido Europeia, € notério o grande impacto que as ques-
toes da garantia da higio-sanidade dos alimentos tiveram nos modelos de intervencio da OMS, sendo a garantia
da seguranca alimentar (food safety) um dos pilares centrais deste plano. Ficou também visivel a preocupagio
com a necessidade de aliar as questoes da agricultura a promocdo da saude: “the health sector can stimulate
debate on how a sustainable food supply can prevent disease and promote health™.

A meio da década e de forma progressiva as questdes da higio-sanidade ddo lugar as preocupacdes com os
impactes das doengas cronicas, sendo aqui central a questdo da obesidade. Reconhecendo a obesidade como
um gravissimo problema de saude publica na Europa, em 2006 foi adoptada a Carta Europeia de Luta Contra a
Obesidade, em que todos os signatarios, ministros e delegados incluindo o Comissario Europeu para a Satde e
Protecdo do Consumidor, assumiram o compromisso de intensificar a a¢io dirigida ao combate da obesidade e
colocar este problema numa posi¢io prioritria na agenda politica®. Neste documento ficou evidente a necessi-
dade de desenvolver e implementar politicas de combate a obesidade, invocando a necessidade de desenvolver
politicas integradoras e intersectoriais, nas quais todos os sectores devem ser chamados a responsabilidade, no-
meadamente todos 0s sectores € niveis governamentais, a sociedade civil, o sector privado e os meios de comu-
nicagio, dada a etiologia multifactorial desta doenca. O problema da epidemia da obesidade também coloca em
discussdo publica a necessidade de utilizar mais instrumentos politicos de cardcter legislativo e regulamentar.
Em 2007 foi desenvolvido o Segundo Plano de Agdo para as politicas alimentares e nutricionais (WHO European
Region 2007-2012), correspondendo a uma revisio do plano de acao anterior, de modo a dar resposta aos novos
desafios de satde: doencas cronicas relacionadas com a alimentacio, nomeadamente a elevada prevaléncia da
obesidade em criancas e adolescentes, deficiéncias de micronutrientes e doencas de origem alimentar®", Este
plano atua em simultineo com a “Estratégia Global de Alimentacio, Atividade Fisica e Saude”, da Organizacao
Mundial de Saude*. A garantia da higio-sanidade apesar de ndo sair de cena neste Segundo Plano de Acdo, per-
de alguma forca e sio as doengas cronicas, e em particular a obesidade, que ocupam o palco principal. Neste
sentido, em 2008 a OMS desenvolveu um plano de acdo global para as doencas crénicas — WHO 2008-2013 -
Action Plan for the Global Strategy for the Prevention and Control of Non Communicable Diseases (WHO,
2008), no qual a alimenta¢io inadequada foi apresentada com um dos quatro principais fatores de risco para as
doencas cronicas®.

Ao nivel da Comunidade Europeia, neste novo século e durante a presidéncia francesa, também a Comissao
Europeia propos uma politica de saide em funcio do perfil de saide que a Europa apresentava (elevada pre-
valéncia de doencas transmitidas por alimentos, baixas taxas de aleitamento materno, prevaléncia relevante de
deficiéncias de iodo e ferro e crescente prevaléncia de cancro, doencas cardiovasculares e obesidade)*. Em
2000, a Resolucdo Europeia em saide e nutricio de 2000, propos uma série de recomendacdes no sentido de
orientar a implementagio de politicas nacionais de alimenta¢io e nutricdo por parte dos Estados membros®.
Foi também adotado pelo Parlamento Europeu e pelo Conselho da Comunidade Europeia o Programa de agio
de saude publica 2003-2008, que se baseia em trés objetivos gerais: informar sobre a saide, reagir rapidamente
aameacas para a saude e promover a saude através da abordagem dos seus determinantes. Como um dos prin-
cipais determinantes de satde, a Nutricio estd abrangida neste programa®.

De modo a assumir o compromisso presente na Carta Europeia de Luta Contra a Obesidade®, na Unido Euro-
peia, € criada a Plataforma sobre “Alimentacio, exercicio fisico e saude”, com o objetivo de reduzir os fatores
de risco das doencas cronicas e encorajar o desenvolvimento de politicas europeias no ambito da nutri¢io e da
atividade fisica”. Neste periodo, € publicado o Livro Branco sobre “Uma estratégia para a Europa em matéria
de problemas de saude ligados a nutri¢do, a0 excesso de peso e a obesidade” (2007)*". Este Livro Branco tinha
como objetivo principal “estabelecer uma abordagem integrada a nivel da UE que contribua para a reducio dos
problemas de saude devido a m4 alimentacio, ao excesso de peso e obesidade”. Este documento expressava
a dimenso social do problema da obesidade, uma vez que virios estudos cientificos tém demonstrado que a
prevaléncia da obesidade € superior nos individuos de grupos socioecondmicos mais desfavorecidos. Também
neste documento ficou evidente o impacto positivo ou negativo que a PAC pode ter na disponibilidade de ali-
mentos sauddveis, com o objetivo de, mais uma vez, ressalvar a necessidade premente de promover a inclusio
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de objetivos de satde publica no ambito da acdo desta politica. No periodo de 2000 a 2003 a PAC foi alvo de
duas reformas. A reforma do ano 2000, representou um aprofundamento e ampliacdo da de 1992, refor¢ando
os objetivos de multifuncionalidade e sustentabilidade da agricultura, passando a Politica de Desenvolvimento
Rural a ser um dos pilares da PAC*. A reforma de 2003 prossegue os objetivos de multifuncionalidade e sus-
tentabilidade da agricultura e incorpora também a preocupacio com as questoes da qualidade e seguranca
alimentar (food safety)®.

A partir do ano de 2007, parece surgir a primeira agdo efetiva de articulacio entre os interesses da PAC e a
promogio da saude. A reforma da Organizacio Comum do Mercado (OCM), que ocorreu nesta década no ano
de 2007, no sector da fruta e horticolas sugere esse interesse, na medida em que visa a promogio do consumo
destes alimentos em ambientes especificos como por exemplo as escolas. Neste sentido a Unido Europeia
apresentou um conjunto de propostas tais como: a) promover o consumo de fruta e horticolas nas criancas
através da distribuicio dos excedentarios da producio a estabelecimentos de ensino e a centros de férias para
criangas e b) programa escolar de consumo de fruta cofinanciada pela UE inserida na reforma do OCM com o
objetivo de disponibilizar hortofruticolas a criangas entre 0s 4 € 0s 12 anos*. O regulamento (CE) n.° 1182/2007
do Conselho Europeu refere que inverter a tendéncia decrescente verificada no consumo de hortofruticolas
¢ um dos objetivos principais da reforma da PAC. O regime de distribuicdo de fruta nas escolas — Regime da
Fruta Escolar (RFE) — que tem como objetivo principal “aumentar de forma sustentavel a propor¢io de fruta
e legumes no regime alimentar das criangas, na fase de formacio dos seus hdbitos alimentares” ¢ o exemplo
mais recente e concreto do esfor¢o da UE na tentativa de aliar as questoes de sadde e da nutricdo as questoes
das politicas agricolas. O RFE prevé que “a concessdo, no ambito de um regime de distribuicio de fruta nas
escolas, de uma ajuda comunitaria para fornecer fruta, legumes e produtos derivados da banana as criangas nos
estabelecimentos de ensino deverd levar os jovens consumidores a apreciar a fruta e os legumes e, desse modo,
aaumentar o seu consumo futuro™,

Assim, a epidemia da obesidade nos paises europeus foi capaz, de pela primeira vez, promover uma articulacio
entre 0s interesses da agricultura e da industria agroalimentar com as questdes nutricionais e suas relacbes com
a saude.

Década de 2010- A necessidade de politicas de alimentacao e nutricio que apesar de cen-
tradas na promocao da saude sejam a0 mesmo tempo um veiculo de posicionamento da
economia europeia e um elemento agregador dos interesses de varios sectores

O Health 2020 ¢é a atual politica de satide da OMS para a regido europeia, com o objetivo de “melhorar significa-
tivamente o estado de saide e bem-estar das populagoes, reduzir as desigualdades na satde, fortalecer a saide
publica e garantir que os sistemas de satude centrados nas pessoas sejam universais, equitativos, sustentdveis e
com elevado nivel de qualidade”. Segundo o Health 2020, o estado de saide das populacoes € essencial para
o desenvolvimento econémico e social de um pais™. Os dois grandes objetivos do Health 2020 sio: promover
a satde para todos reduzindo as desigualdades existentes ao nivel da saude e promover a lideranca e a partici-
pacdo dos governos na promogio da saude tendo definido ainda quatro dreas de a¢do prioritdria: 1) investir na
saude através de uma abordagem ao longo de todo o ciclo de vida, capacitando os cidaddos; 2) considerar as
doengas cronicas como um dos principais desafios das politicas de saude; 3) promover o desenvolvimento de
sistemas de satde centrados nas populacoes, com um papel preponderante ao nivel da satde ptblica com capa-
cidade de resposta ao nivel da prevencio e 4) criar comunidades resilientes e ambientes promotores de saude™.
Ao nivel internacional mantém-se o compromisso politico da “satide em todas as politicas”, tanto que na De-
claracio de Adelaide sobre a Saide em Todas as Politicas (2010) ficou expressa mais uma vez a “necessidade
de desenvolver acdes governamentais coordenadas que considerem a saide como um dos seus componentes
centrais™,

Em 2011, foi publicada a Resolucio Action Plan for implementation of the European Strategy for the Preven-
tion and Control of Noncommunicable Diseases 2012-2016 (WHO Europe), reconhecendo que as doencas
cronicas sdo a principal causa de mortalidade e morbilidade capaz de ser prevenida na regido Europeia. De
acordo com a declarago da “First Global Ministerial Conference on Healthy Lifestyles and Noncommunica-
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ble disease control”, a promogao de uma alimentagao saudavel, através da redugio do consumo de gordura
saturada, de gordura trans, de sal e de aglcar e através do aumento do consumo de furta e horticolas, merece
particular atencao®.

O atual desafio que se coloca as atuais politicas de alimentagio e nutri¢io € a necessidade de desenvolver e im-
plementar politicas de alimentacdo e nutri¢io que apesar de centradas na promogio da saude, sejam a0 mesmo
tempo capazes de ser um importante veiculo de posicionamento da economia europeia e ainda um elemento
agregador dos interesses de varios sectores — agricultura, educacio, turismo, cultura, economia, restauracio/
industria, comércio e ambiente.

HISTORIA DAS POLITICAS NUTRICIONAIS EM PORTUGAL

Década de 1970 — Os primeiros passos para a implementacao de uma politica de alimen-
tacao e nutricao em Portugal

Em Portugal, o primeiro passo para a formulacio e implementacio de uma politica nacional de alimentagio e
nutrigio foi dado no ano de 1976 com a criagao do Centro de Estudos de Nutrigao (CEN) integrado no Instituto
Nacional de Satde Dr. Ricardo Jorge, como uma unidade de estudo e investigacio na drea da alimentacio e
da nutricdo e por isso com atribuicdes semelhantes a um sistema de vigildncia alimentar e nutricional da po-
pulagao portuguesa®, Mais tarde, em 1977, foi criado o Instituto de Qualidade Alimentar (IQA), pelo Decreto-
-Lei n.° 221/77, com o objetivo de atuar na defini¢io de uma politica de qualidade alimentar, em especial na
regulamentacio, promogdo e controlo da qualidade dos alimentos, tendo posteriormente adquirido também
competéncias de vigilancia e fiscalizacdo do comércio de alimentos*®. J4 na década de 70 e até mesmo no final
da década de 60 foram produzidos varios estudos de interesse e documentos de referéncia para a elaboragao
de uma futura politica alimentar em Portugal. Entre estes podemos citar a Tabela da Composicio dos Alimentos
Portugueses (1961), a Tabela Portuguesa de Necessidades em Calorias e Nutrientes (1978), estudos técnicos
relacionados com o célculo das disponibilidades alimentares, com as caracteristicas e tendéncias do consumo
alimentar e ainda sobre o0 peso da alimentagio nas despesas familiares®.

Também na década de 70, teve inicio a primeira campanha nacional de educacdo alimentar “Saber comer ¢
saber viver”, que decorreu até 1982 e para a qual foi desenvolvida a Roda dos Alimentos em 1977 como guia
alimentar didrio para a populacdo portuguesa. Esta campanha nacional de educacio alimentar marcou assim um
momento em que se assumiu a educacio alimentar como um compromisso politico em Portugal.

A par destes compromissos politicos na drea da alimentagdo e da nutri¢do, no mesmo periodo de tempo, sur-
giram os primeiros documentos e linhas de pensamento estratégico expressando a necessidade de formular e
implementar uma politica alimentar e nutricional em Portugal. Em 1978, Gongalves Ferreira, no seu documento
“Politica Alimentar e de Nutricio em Portugal” propos uma defini¢io para politica alimentar e nutricional, como
sendo “o conjunto de medidas que tém em vista por a disposicio da populacdo os alimentos de diversos tipos
de que esta necessita e assegurar o seu consumo regular pelos individuos, procurando instituir ou manter habi-
tos corretos de alimentacio racional a0 longo da vida”. Este documento, pode ser considerado como a primeira
linha de pensamento para uma proposta de politica de alimentacio e nutricio em Portugal, correspondendo a
perspectiva do CEN acerca do conjunto de acoes que deveriam constituir uma politica alimentar e nutricional
em Portugal. Como objetivos de uma politica de alimentagio e nutri¢io nacional foram definidos os seguintes:
a) estabelecer relagoes entre a saide e a nutrigao, orientando o consumo alimentar e recomendando as altera-
¢6es na alimentagdo desejaveis para a prevencio de doencas e para a melhoria do estado de saude, b) assegurar
as disponibilidades de alimentos capazes de fornecerem os nutrientes necessdrios a populacdo, ¢) manter um
preco acessivel e estavel para um conjunto de alimentos considerados como basicos e d) elaborar programas
de educacdo alimentar?,

Mais tarde, em 1979, foi publicada uma nova proposta de orientacio para uma politica de alimentacio e nutri-
¢ao por Gongalves Ferreira®. Este documento preconizava um conjunto de medidas a implementar numa poli-
tica alimentar e nutricional nacional subdividida em 3 grandes areas: 1) politica alimentar nacional (medidas de
legislacdo sobre as politicas agricolas e da pesca no sentido de promover a disponibilidade dos alimentos neces-
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sarios para satisfazer as necessidades nutricionais da populacio, assegurando que o seu consumo seja regular
de modo a desenvolver habitos alimentares sauddveis; medidas de legislacio sobre politica industrial de alimen-
tos, sobre politicas de comércio, transporte e publicidade de alimentos no sentido de implementar medidas
relacionadas com a higio-sanidade e qualidade dos alimentos; medidas de legislacio sobre politicas de precos
e subsidios com o objetivo de regular e padronizar os precos dos alimentos considerados como bdsicos e me-
didas de legislacdo sobre a politica de educacio alimentar da populagio) 2) politica da qualidade dos alimentos
(medidas que pretendem garantir as questoes relacionadas com a composicio nutricional dos alimentos e com
a higiene e seguranga alimentar dos mesmos, atuando também ao nivel da regulamentagio da publicidade de
produtos alimentares e 3) politica de estudo e investigacdo (medidas que permitam aumentar os conhecimen-
tos e 0s meios de a¢do necessarios para a formulacio e implementacio de uma politica alimentar e nutricional,
nomeadamente através da realizacio de estudos relacionados com a composicio nutricional dos alimentos,
estudos relacionados com a fortificacdo dos alimentos, estudos que permitam avaliar o consumo alimentar e o
estado nutricional da populagio e ainda incentivo a investigacao no 4mbito da patologia nutricional >,

Estas primeiras linhas de pensamento para o desenho de uma politica de alimentacio e nutrigio em Portugal,
propostas por Gongalves Ferreira, refletem provavelmente algumas das conclusoes resultantes da Conferéncia
Mundial de Alimentacao de 1974, nas quais sdo englobados dois tipos distintos de a¢des. Por um lado sdo con-
sideradas medidas que promovam a disponibilidade alimentar e por outro medidas que procuram assegurar
que a populacio consome regularmente determinado tipo de alimentos disponiveis para consumo. A presenca,
nestas propostas de politica de alimentacdo e nutricio, de medidas relacionadas com o aumento da disponibi-
lidade alimentar e com as politicas de precos sao também o reflexo de um pais em situagio de pds-revolucao
e a0 mesmo tempo da autonomia e de melhoria da situacio alimentar e nutricional das populagoes, em que as
politicas de abastecimento alimentar eram priorizadas em funcao da autossuficiéncia do pais.

Décadas de 1980 — A criacao do Conselho Nacional de Alimenta¢ao

Em 1980, com a criagdo do Conselho Nacional de Alimentagio (CNA) pelo Decreto-Lei n.° 265/80, tudo fazia
crer que estavam reunidas as condigoes necessarias para a formulagdo e concretizacio de uma politica de
alimentacdo e nutricio em Portugal. Este 6rgdo interministerial e consultivo do governo, instituiu-se com a
principal atribuicio de formular e implementar uma politica de alimentacdo e nutri¢io em Portugal, tendo a sua
designagao sido alterada para Conselho Nacional de Alimentagao e Nutricao (CNAN) em 1984,

A grande preocupagdo deste 6rgdo prendia-se com a auséncia de informagoes referentes aos habitos alimenta-
res da populagdo portuguesa, pelo que apresentava também as atribuicdes de coordenar e apoiar a realizagio
de estudos relacionados com a politica de alimentacao e nutricio. Assim, no mesmo ano da criagio do CAN foi
desenvolvido um estudo com o objetivo de avaliar o consumo alimentar da populagdo portuguesa, o Inquérito
Alimentar Nacional de 1980.

Mais tarde, em 1989, foram apresentadas as recomendacdes do Conselho Nacional de Alimentacdo e Nutricio
(CNAN) para a formulagdo de uma politica alimentar e nutricional em Portugal, através do documento “Contri-
buigdo para uma Politica Alimentar e Nutricional em Portugal. Situa¢io Alimentar e Nutricional Portuguesa e Re-
comendacdes do CNAN para melhoria da situacio existente”. Amorim Cruz, enquanto editor deste documento
foi provavelmente um dos principais intervenientes na discussao em torno da necessidade de implementar uma
politica alimentar e nutricional em Portugal®. Este documento sugere, mais uma vez, a necessidade urgente de
implementar uma politica de alimentago e nutri¢io em Portugal e identifica um conjunto de cinco categorias
de medidas a implementar neste 4mbito: a) as que influenciam o acesso dos consumidores aos alimentos; b) as
que influenciam o impacto dos alimentos na satde; c) as que visam a educagdo alimentar da populacio; d) as
que visam melhorar a situacao higio-sanitdria; e e) as que definem programas nutricionais prioritdrios®.
Comparativamente as propostas iniciais de Gongalves Ferreira, a proposta de politica alimentar e nutricional do
CNAN de 1989 abandona o conjunto de medidas que pretendiam interferir nas questoes da producio, comer-
cializagdo e precos dos alimentos. Isto porque Portugal perde alguma independéncia legislativa nesta drea com
aadesao a Comunidade Econdmica Europeia em 1986. Fica também claro que a discussio em torno da garantia
da seguranca alimentar (food security) se afasta um pouco do campo da disponibilidade alimentar e comeca a
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priorizar a questdo do acesso fisico e econdémico a alimentos nutricionalmente adequados e seguros do ponto
de vista da higio-sanidade. Porém as medidas de educacio alimentar foram provavelmente aquelas que mais se
perpetuaram a0 longo destes documentos estratégicos, sendo a Comissio de Educacio Alimentar do CNAN
aquela que eventualmente desempenhou um trabalho mais regular e efetivo.

Década de 90 — A importancia da educacio alimentar para a promocao da satide em Por-
tugal

O interesse e a capacidade de definir uma politica formal de alimentago e nutri¢io em Portugal reduziu-se,
durante a década de 90, a par do que acontecia na Comunidade Europeia. A educagio alimentar ¢ talvez a
Uinica drea que continua a estar ativa na agenda politica, nomeadamente através da adesdo de Portugal a Rede
Europeia de Escolas Promotoras de Saude (REEPS) em 1994, sendo criado o Centro de Apoio Nacional, res-
ponsavel por apoiar as Escolas e os Centros de Saude no desenvolvimento de projetos que promovam a saide.
Primeiramente surgiu o “Projeto Viva a Saide”, que em 1995 se passou a designar por Programa de Promogio e
Educacio para a Saude. Com o desenvolvimento destes programas e considerando a adesio massiva por parte
das Escolas e Centros de Saude, em 1998 foi constituida a Rede Nacional de Escolas Promotoras de Satude. As
escolas da Rede Nacional das Escolas Promotoras de Satde, deram desde o inicio especial aten¢do a importancia
da educagio alimentar, considerando-a como uma drea prioritdria quer ao nivel da educacio alimentar inserida
nos conteudos curriculares, quer ao nivel da educagdo alimentar imposta pela transformacio das escolas em
espacos promotores de uma alimentaco saudavel através da oferta alimentar®. Ainda no campo da nutricio
e resultante da acdo do ainda ativo CNAN, em 1997 foram publicadas as recomendagoes alimentares para a
populacio portuguesa®.

Contudo, serd no campo da higio-sanidade e do controlo da qualidade alimentar que a intervengdo politica
ganha forca, assistindo-se a um periodo em que Portugal tenta adaptar, acompanhar e aplicar todo o processo
legislativo desenvolvido pela CE em matéria de qualidade e seguranca alimentar, procurando aplicar todas as
diretrizes e regulamentagoes europeias relacionadas com o controlo oficial e fiscalizacdo dos géneros alimen-
ticios, responsabilidades estas assumidas na altura pela Direcdo-Geral de Fiscalizagio e Controlo da Qualidade
Alimentar.

De facto, nos finais da década de 90 as iniciativas na drea alimentar/nutricional em Portugal baseiam-se por um
lado por uma forte agio voltada para as questoes da qualidade e seguranga alimentar (food safety) e por outro
lado por uma agio regular de informagio e educacio da populagio na drea da alimentacio e nutricdo, por parte
dos Ministérios da Satde e Educagio e através das suas direcoes-gerais, do Instituto do Consumidor mas tam-
bém por intermédio das instituicoes de Ensino Superior. Nesta drea € de realcar a atividade do entéo Instituto
Superior de Ciéncias da Nutricdo e Alimentacdo da Universidade do Porto e de um dos fundadores do primeiro
curso universitario em Nutricdo em Portugal, o Dr. Emilio Peres, um dos pioneiros da educagio alimentar em
Portugal.

Década de 2000 — A obesidade na origem de uma politica integradora

No inicio do novo milénio mantém-se evidente o impacto que as crises alimentares dos anos 90 tiveram no
tratamento que ¢ dado em Portugal as questdes da alimentacdo e da nutricdo, que mais uma vez se mantinham
centradas na garantia da higio-sanidade e qualidade dos alimentos, tanto que em 2000 tinha sido criada a Agen-
cia para a Qualidade e Seguranga Alimentar (AQSA) pelo Decreto-Lei n.© 180/2000, com agdes de controlo oficial
e fiscalizagio no ambito da qualidade e seguranga dos géneros alimenticios. Mais tarde, em 2005 foi criada,
em Portugal, a Autoridade de Seguranca Alimentar e Economica (ASAE), pelo Decreto-Lei n.® 237/2005, para
atuar em coopera¢do com a Autoridade Europeia de Seguranga Alimentar (EFSA) e a0 mesmo tempo para dar
cumprimento ao Programa do XVII Governo Constitucional de Portugal no que dizia respeito aos seus objetivos
relacionados com as politicas de defesa dos consumidores e da garantia da seguranca alimentar®.

Porém a partir de 2005, em resultado do reconhecimento a nivel internacional da obesidade como um dos mais
sérios problemas de satde publica, voltou a observar-se um novo investimento politico nas questdes nutricio-
nais em Portugal.
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Portugal, tal como os restantes membros da UE apoiou a Estratégia Global para a Alimentacdo Sauddvel, Ativida-
de Fisica e Saude da OMS. Neste sentido, em 2005 foi implementado o Plano Nacional de Combate a Obesidade,
como parte integrante do Plano Nacional de Satde 2004-2010°*>%, Este programa assente numa abordagem pre-
ventiva, nomeadamente de prevencio secunddria, tinha o objetivo de reduzir a prevaléncia da pré-obesidade
e da obesidade em Portugal e previa um processo de colaboragio e parceria entre virios sectores, tais como:
sectores publicos ao nivel da satde, educacio e autarquias, sector privado e organizacoes nio governamentais.
Tinha como objetivo “contribuir para a reducio do peso nas pessoas obesas e nas pessoas que tenham par-
ticular risco ao desenvolver obesidade, nomeadamente pessoas com diabetes tipo 2 e doenca cardiovascular,
contrariar habitos determinantes do excesso de peso e, em termos globais, contribuir para o desenvolvimento
de uma cultura de promogio de um peso sauddvel na populagio portuguesa, tendo em conta uma cooperacao
intersectorial”. No que diz respeito as estratégias de intervencdo, este programa propos-se desenvolver um
conjunto de agoes de ordem organizativa e de pratica profissional direcionadas, por um lado para a melhoria
do processo de identificacdo e acompanhamento de individuos com fatores de risco e por outro lado para a
melhoria do diagndstico, tratamento, recuperacio e controlo dos doentes™.

Em 2007, a Plataforma Contra a Obesidade, criada pelo Ministério da Saude, através da Direcao-Geral da Satde
surgiu para dar cumprimento aos objetivos da Carta Europeia de Luta Contra a Obesidade. A Plataforma Contra
a Obesidade prop0s-se a implementar um conjunto de medidas integradas de prevencio primdria, secunddria e
tercidria voltadas para a reducio da obesidade, representando assim a abordagem de uma politica integradora
e intersectorial em que vdrios sectores sao necessdrios para a operacionalizacio destas medidas, tais como:
a industria, os media/comunicacio, a agricultura e a restauracio®. De certa maneira, o trabalho realizado no
ambito da Plataforma Contra a Obesidade vai criar as bases para o lancamento do primeiro Programa Nacional
na drea da Alimentacdo na década seguinte.

Anos 2011/2012 — O primeiro Programa Nacional de Promocao da Alimentacao Saudavel

em Portugal

Apesar de todas os esforcos e tentativas realizadas até a0 momento no sentido de implementar uma politica

de alimentacao e nutricdo em Portugal, somente em fins de 2011 se constituiu o primeiro Programa Nacional

de Promogio da Alimentacio Saudivel (PNPAS) pelo Decreto-Lei n.° 124/2011, de 29 de Dezembro, com a fi-
nalidade de melhorar o estado nutricional da populacio incentivando a disponibilidade fisica e econémica dos
alimentos constituintes de um padrio alimentar sauddvel e criar as condigoes para que a populacio os valorize,
aprecie e consuma integrando-os nas suas rotinas didrias, como um dos oito programas nacionais de saude

prioritirios a desenvolver pela Dire¢io-Geral da Saude” .

O Programa Nacional de Promogio da Alimentacio Sauddvel pressupoe cinco objetivos gerais:

a) Aumentar o conhecimento sobre os consumos alimentares da populacio portuguesa, seus determinantes e
consequeéncias.

b) Modificar a disponibilidade de certos alimentos, nomeadamente em ambiente escolar, laboral e em espacos
publicos.

¢) Informar e capacitar para a compra, confecdo e armazenamento de alimentos sauddveis, em especial aos
grupos mais desfavorecidos.

d) Identificar e promover acdes que incentivem o consumo de alimentos de boa qualidade nutricional de
forma articulada e integrada com outros sectores, nomeadamente da agricultura, desporto, ambiente, edu-
cacdo, seguranga social e autarquias.

e) Melhorar a qualificacdo e o modo de atuacio dos diferentes profissionais que, pela sua atividade, possam
influenciar conhecimentos, atitudes e comportamentos na drea alimentar®.

REFLEXAO CRITICA
As politicas de alimentagio e nutri¢io possuem uma estreita ligacio com o contexto politico, econémico, social
e cultural no qual se inserem. Assim, o percurso historico destas politicas, tanto no que diz respeito ao relevo
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que € dado as questdes nutricionais com no que diz respeito as linhas estratégicas de acdo, tem refletido um
conjunto de modificacdes socioecondmicas, politicas, ambientais e no estado de saude das populacoes, pro-
prias da evolucio dos tempos.

Nas primeiras tentativas de formulacio de uma Politica Alimentar e Nutricional, nomeadamente nas politicas de
alimentacio e nutricdo que surgiram ap6s a Il Guerra Mundial, sdo perceptiveis dois caminhos distintos no tra-
tamento das questoes alimentares/nutricionais. Inicialmente surgem as “politicas alimentares” com interesses
em garantir uma produgio suficiente de alimentos e, s6 mais tarde as “politicas nutricionais” com preocupa-
coes relacionadas com a associacdo entre a alimentacio e o estado de saide das populagoes. A nivel Europeu
e Internacional, entendeu-se que as questdes da nutricio seriam da esfera da satde e por isso assumidas pela
OMS e, as questoes da alimentacdo da esfera da agricultura, sendo a FAO a organizacio internacional com
responsabilidades neste ambito. Apesar desta dualidade entre “politicas alimentares” e “politicas nutricionais”
ter sido aparentemente reduzida na Conferéncia Mundial de Alimentacdo, em 1974, na qual foi proposto um
conceito de politica de alimentacdo e nutricio ambivalente em que os interesses da agricultura se deviam aliar
aos objetivos nutricionais em prol da satde das populacoes, as divergéncias entres as politicas agricolas e as
politicas de saude mantém-se presentes até aos dias de hoje.

Na regido europeia estes diferentes percursos estiveram, também, sempre bem delimitados. As politicas agri-
colas, nas quais se enquadram as politicas alimentares, e as politicas de sadde mais associadas as politicas
nutricionais seguiram percursos paralelos mas também bem distintos ao longo do tempo, no seio da Unido
Europeia. Por um lado, a PAC surge como a base da construcio da Comunidade Econdmica Europeia e assume-
-se como a primeira politica integrada da UE, implementada em 1962, com objetivos associados ao aumento da
produgio agricola. J4 as politicas de saude surgem formalmente bem mais tarde, durante a década de 90, com
pouca expressividade comparativamente as politicas agricolas e sem qualquer tipo de articulacio com a PAC.
Somente com a assinatura do Tratado de Maastrich, em 1993, as politicas de satde sdo integradas na agenda
das politicas da UE. A revisdo ao Tratado de Maastrich, em 1998 em Amesterdo, vai mais longe ainda e o artigo
152° exige que “na definicdo e na execucdo de todas as politicas da Comunidade seja assegurado um elevado
nivel de prote¢io da saide”. Porém este percurso foi lento e progressivo, observando-se a partir do ano de 96
um retrocesso na construcao de uma politica integrada de alimentacio, nutricio e saide a nivel europeu. Este
retrocesso pode ser atribuido ao impacto das crises alimentares dos anos 90, nomeadamente a crise da BSE
em 1996. A partir deste periodo observou-se, por parte da UE, a um forte investimento no processo politico
e legislativo no campo da seguranca alimentar (food safety). Assim, a politica de satde da entio Comunidade
Europeia passa a designar-se por Politica de Satde e dos Consumidores com um forte investimento na higio-
-sanidade. Paralelamente a este investimento fortissimo no campo da higio-sanidade dos alimentos, as politicas
nutricionais durante os finais da década de 90 reduziram, de certa forma, o seu crescimento. Apesar disto, a PAC
néo perde visibilidade e mantém-se como um motor muito forte na CE.

No novo século e mais precisamente a partir do ano de 2007, as politicas nutricionais voltam a ganhar alguma
forca com o reconhecimento politico do problema da obesidade como um dos mais graves problemas de
sadde publica. Em 2007, a obesidade é encarada como uma doenca de etiologia multifactorial e com a assina-
tura da Carta Europeia de Luta Contra a Obesidade, os politicos assumem a obesidade como um dos maiores
problemas de sadde publica, para o qual se requer uma nova abordagem politica baseada no principio da inter-
sectorialidade. Este periodo fica assim marcado por um novo investimento nas questoes da alimentagio e da
nutricio. Assumindo o compromisso da Carta Europeia de Luta Contra a Obesidade, a UE coloca o problema da
obesidade na sua agenda politica. Neste sentido em 2005 foi criada a Plataforma sobre “Alimentagio, exercicio
fisico e saide” pela DG SANCO e, em 2007 publicado o Livro Branco sobre Uma estratégia para a Europa em
matéria de problemas de satde ligados a nutricio, excesso de peso e obesidade. Todos estes documentos invo-
cam a necessidade de desenvolver e implementar politicas de combate a obesidade assentes numa abordagem
intersectorial, integrada e concertada.

Apesar dos novos investimentos nas politicas de satide e nutricionais, a PAC ndo perde visibilidade e a dificulda-
de em aliar os interesses da agricultura e da industria agroalimentar aos interesses nutricionais e de promogao
da saude mantém-se como um dos principais obstdculos a construcio de uma politica de alimentacdo e nutri-
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¢do intersectorial. SO muito recentemente, com a Reforma da Organizacio Comum do Mercado, as questoes
da saude sdo efetivamente integradas na PAC. De acordo com o Regulamento (CE) n.° 13/2009, “inverter a
tendéncia decrescente verificada no consumo de fruta e legumes” € um dos objetivos principais da reforma da
PAC. O Regime da Fruta Escolar (RFE), como uma medida de cardcter intersectorial corresponde ao primeiro
passo nesse sentido. O REE foi proposto no ano de 2008, pelo Conselho da Unido Europeia com o objetivo de
criar um regime europeu de distribuigdo de fruta e horticolas a criancas nas escolas cofinanciado pela UE.

Mais recentemente, e fruto da crise econdmica e social que a Europa atravessa, para além das politicas agricolas
também as politicas sociais comegam a interagir com as politicas alimentares e nutricionais, embora de forma
lenta, voltando a ser discutidas questdes como as do Direito a Alimentacdo Adequada e a Seguranca Alimentar
(food security), ndo agora para dar resposta as questoes de inseguranca alimentar nos paises em desenvolvi-
mento, como em 1974, mas no seio da propria Europa.

Ao longo das ultimas décadas, as politicas publicas em matéria de alimentagdo e nutricio em Portugal tém
sofrido influéncias diretas ou indiretas da situagdo internacional, inicialmente via Nagdes Unidas (FAO e OMS)
e mais tarde em fun¢do da adesdo de Portugal a CEE.

Em Portugal, ap6s o 25 de abril de 1974, surgiram as primeiras ideias sobre o estabelecimento de uma Politica
Alimentar e Nutricional. Entre outros, o Prof. Gongalves Ferreira foi talvez aquele que mais pensou e refletiu
nesse sentido, tendo elaborado no ano de 1978 o documento “Politica Alimentar e de Nutri¢do em Portugal”, o
qual representou a primeira proposta de politica de alimentagio e nutricio em Portugal. Estes primeiros passos
no sentido da implementacdo de uma politica de alimentacio e nutricio em Portugal, terdo refletido a linha de
orienta¢io proposta na Conferéncia Mundial de Alimentacio em 1974.

Ora, o primeiro tipo de medidas que interferiam nos precos, na produgio e comercializagio e que eram propos-
tas politicas de Gongalves Ferreira, foram elaboradas num momento em que existia uma grande independéncia
legislativa. Desde que passimos a pertencer a CEE, em 1986, comecaram a perder o seu sentido face aos acor-
dos internacionais de comércio, que liberalizaram progressivamente as trocas entre paises num processo que
atualmente se designa por Globalizacio.

Em 1980, ¢ criado o Conselho de Alimentacdo e Nutricio (CAN), através do Decreto-Lei n.° 265/80 ¢ mais
tarde, em 1984, transformado em CNAN (Conselho Nacional de Alimentagio e Nutrigdo) com o “objectivo de
construir as bases para uma Politica Nutricional em Portugal”, que representou assim a primeira tentativa de
construcdo de uma politica de alimentacio e nutri¢do intersectorial, num periodo em que a nivel internacional
surge a discussdao em torno de conceitos como o da promocio da satide e o de politicas publicas saudaveis,
nos quais se reconhece que a intersectorialidade dever ser uma das principais estratégias a considerar para a
promogio da saide. O conjunto de medidas proposto pelo CNAN foram apenas timidamente implementadas,
sendo a sua Comissao de Educacdo Alimentar uma das mais efetivas a apresentar um trabalho regular®. Esta
situacdo aconteceu ndo s em Portugal mas, de certa maneira, em muitos paises Europeus, onde os Nutricio-
nistas ou profissionais da drea da nutri¢io foram levados a fazer essencialmente trabalho clinico individualizado
ou educagio alimentar, ndo sendo chamados com frequéncia para as grandes discussoes sobre as medidas que
influenciam a disponibilidade e acesso alimentar como, por exemplo, a Politica Agricola Comum, a Politica de
Pescas, os Acordos Mundiais de Comércio ou até a concessdo e implementagio dos grandes espacos comer-
ciais®, O CNAN, como um 6rgao interministerial e reconhecendo o caracter intersectorial que uma futura poli-
tica de alimentagio e nutricio deveria ter, era constituido por representantes de vdrios ministérios: Ministério
da Agricultura e Pescas, Assuntos Sociais, Comércio e Turismo, Educagdo e Cultura e Neg6cios Estrangeiros.
Contudo, este lado pioneiro de articulacio interministerial nao foi tdo eficaz como deveria ter sido na pratica,
em parte pela nossa ainda pouca tradicio de construcio de politicas articuladas de raiz e pelo facto do CNAN se
apresentar como um 6rgao apenas com caracter consultivo.

Em Portugal, o interesse e a capacidade de definir uma Politica de Alimentagio e Nutri¢do com objetivos de sad-
de foi diminuindo ao longo dos anos 80, a ponto de praticamente desaparecer durante a década de 90, também
a par do que foi acontecendo na Comunidade Europeia, e como vimos anteriormente, a partir de 1996. Serd na
drea do controlo da qualidade e da seguranca alimentar (food safety) que se dardo os passos mais importantes
na harmonizagio de politicas, com a necessidade de integrar medidas de controlo oficial e fiscalizagao alimentar
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em virtude da entrada em vigor do Mercado Unico Europeu em 1992 e das crises alimentares iniciadas com a
BSE em 1996. Em 2005 foi criada pelo Decreto-Lei n.° 237/2005 a Autoridade de Seguranca Alimentar e Econé-
mica, para dar cumprimento aos objetivos de Portugal no que diz respeito as politicas de defesa dos consumi-
dores e da garantia da seguranca alimentar (food safety), nio apresentando inicialmente objetivos no ambito
das questoes nutricionais. Neste mesmo periodo, e mais concretamente no final da década de 90, a atividade
do CNAN foi interrompida.

Por influéncia das diretrizes da Unido Europeia, as politicas nutricionais em Portugal voltam a ganhar forca a
partir do ano de 2007. Para dar resposta a0 compromisso assumido pelo Governo Portugués na Carta Europeia
de Luta Contra a Obesidade (2007) ¢ criada no mesmo ano a Plataforma Contra a Obesidade. Apesar de ante-
riormente 2 criagdo da Plataforma Contra a Obesidade ter existido o Programa Nacional de Combate a Obesi-
dade desde 2005, este programa esteve sempre bastante centrado na preven¢io secunddria e tercidria. Assim,
a Plataforma Contra a Obesidade trouxe uma nova abordagem de intervenco no combate a esta doenca, mais
focada na prevencio primdria, tentando dar resposta a necessidade de desenvolver uma resposta integrada e
intersectorial.

Apesar dos diversos passos que foram dados em Portugal desde a década de 70, com influéncias diretas ou indi-
retas da situagdo internacional, quer pelas organizacoes internacionais (FAO e OMS) quer pela Unido Europeia,
s6 muito recentemente, em 2012, Portugal iniciou formalmente o desenho de uma estratégia nacional para as
questoes alimentares/nutricionais, o Programa Nacional de Promogio da Alimentacio Sauddvel.

CONCLUSOES

Da analise documental efetuada é possivel tracar o percurso das tentativas de se construir uma Politica Ali-
mentar e Nutricional para Portugal e as influéncias externas que estas sofreram. Nos anos 70, face a autonomia
politica do pais nesta drea e por influéncia da Conferéncia Mundial de Alimentacio de Roma (1974), surgiram os
mais completos e autonomos planos estratégicos nesta area. Depois, na década de 80 foi visivel o seu progres-
sivo enfraquecimento por influéncia da nossa adesio a CEE e as politicas Europeias na drea, nomeadamente a
PAC. Mais tarde com as crises alimentares dos anos 90, a possibilidade de se constituir uma politica alimentar e
nutricional foi subordinada ao discurso da prote¢io do consumidor perante o risco higio-sanitario.

Desde 2007 inicia-se um novo periodo com uma atengio Europeia crescente face as doencas cronicas e a obe-
sidade devido aos custos muito elevados para o tecido social e econdmico na Europa. A prevencio destas do-
encas obriga também uma abordagem multissectorial e essencialmente politica. Esta preocupacio terd de novo
efeitos em Portugal que culminardo com a criagio do Programa Nacional de Promocao da Alimentagdo Saudavel
em 2012, a primeira tentativa formal de criar no terreno um plano de agdo para a alimentacio em Portugal.
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