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Resumen

La alta prevalencia de obesidad en Chile en conjunto con el creciente consumo de bebidas azucaradas
en el pais, han permitido plantear las medidas fiscales por medio de los impuestos a alimentos
especificos, como una alternativa complementaria de abordaje a este problema. Desde 2014 se
encuentra en vigencia en Chile un alza adicional de 5% del impuesto a las bebidas analcohdlicas
azucaradas, magnitud eventualmente insuficiente para producir impacto en los niveles de obesidad.

La evidencia de efectividad de las medidas fiscales a bebidas azucaradas en términos de modificacion
de precio, en general muestra un alto traspaso del impuesto al consumidor, lo que varia segun
condiciones locales. El analisis de la literatura, reveld una sensibilidad de la demanda a los cambios de
precios de las bebidas azucaradas por medio de elasticidades negativas cercanas a -1 para distintos
grupos observados, junto con la disminucién en el consumo de estos productos. Por su parte, los efectos
en peso corporal tras la aplicacion de estos impuestos fueron analizados por diversos estudios de
simulacién. Estos reportaron disminucién de prevalencia de obesidad entre 0,99% y 2,4%. En relacién
a la aceptabilidad de una medida fiscal de esta naturaleza se presentaron cifras variables de apoyo entre
36 y 60% en poblacién general. Respecto a los eventuales efectos negativos en empleos, un estudio
internacional incluso demostré un alza en las cifras de empleo en dos estados tras la aplicacion de un
impuesto a bebidas azucaradas.

La busqueda bibliografica demostré que existe evidencia para fundamentar la implementacion de una
medida fiscal a bebidas azucaradas en Chile. Sin embargo, faltan estudios de simulacion locales que
permitan explorar los eventuales efectos e implicancias de un nuevo impuesto de este tipo en el pais.
Las medidas fiscales a alimentos parecen ser alternativas viables y efectivas para abordar el problema
de la obesidad en Chile, pero deben considerarse como parte de una estrategia integral, con el fin de
lograr un impacto final en la disminucion de prevalencia de obesidad en el pais.
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Abstract

The high prevalence of obesity in Chile, along with the increasing consumption of sugary drinks in the
country, has made apparent the need to propose fiscal measures, through taxes on specific foods, as a
complementary alternative to approach this problem. Since 2014, an additional 5% increase in the tax
on sugar-sweetened nonalcoholic beverages has been in effect in Chile, an amount that may be
insufficient to produce an impact on obesity levels.

The evidence of the effectiveness of fiscal measures upon sugary beverages, in terms of price
modification, generally reflects a high transfer of the tax to the final consumers, which is variable
according to local conditions. After the analysis of the literature, a sensitivity of the demand to the
changes in prices of sugary drinks was evidenced, by means of negative elasticity close to -1, for
different groups observed, besides a decrease in the consumption of these products. On the other hand,
effects on body weight after the application of these taxes were analyzed by several simulation studies,
reporting a decrease on prevalence of obesity between 0.99% and 2.4%. Within the acceptability of a
fiscal measure of this nature, there were variable support figures between 36% and 60% among general
population. Regarding possible negative effects on employment, an international study even evidenced
a rise in the figures for employment in two locations following the application of a tax on sugary drinks.

The research showed that there is evidence to support the implementation of a fiscal measure upon
sugary beverages in Chile; however, there is a lack of local simulation studies to explore the possible
effects and implications of a new tax of this kind in the country. Taxation measures upon foods seem to
be both viable and effective alternatives to address the problem of obesity in Chile, but they should be
considered as part of an overall strategy with the clear goal of reducing the prevalence of national

obesity.

Resumen ejecutivo

Introduccion: Chile presenta altas cifras de obesidad
(25,1%) [1]1,[2], con una tendencia al alza y mayor
presencia en sectores de menor nivel educacional. Ademas,
se evidencia en la poblacion chilena un alto y creciente
consumo de bebidas azucaradas, contribuyendo al aumento
de prevalencia de obesidad de la poblacion [3]. Las medidas
fiscales, por medio de impuestos a alimentos especificos,
podrian jugar un rol complementario a otras medidas
tradicionalmente implementadas, desincentivando el
consumo de alimentos asociados al exceso de peso. Dentro
de las ultimas medidas fiscales implementadas en Chile,
destaca un aumento de 13 a 18% del impuesto adicional a
las bebidas analcohdlicas (IABA), vigente desde el afio
2014. Si bien se reconoce un avance en esta materia, la
evidencia internacional sugiere que un aumento de esta
magnitud seria insuficiente para generar impacto en la
prevalencia de obesidad. En este contexto, surge la
pregunta sobre cudl es la evidencia que sustenta las
politicas fiscales de este tipo en términos de su efectividad
para modificar los precios, la demanda y sus efectos en
salud.

Evidencia de efectividad de las politicas fiscales

sobre bebidas azucaradas:

o Efectos del impuesto en el precio: un estudio en
poblacion mexicana evidencié 100% de traspaso del
impuesto a los precios hacia el consumidor. Asimismo,
tres estudios realizados en Berkeley mostraron
porcentajes menores de traspaso (entre 21,7 y 47%),
aunque bajo condiciones locales que pudiesen explicar
dichas cifras [4],[5],[6],[7].
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o Efectos del impuesto en la demanda de bebidas
azucaradas: se evidencia una sensibilidad a los precios,
disminuyendo el consumo ante las alzas de estos. Cuatro
estudios en Latinoamérica, incluyendo Chile,
demostraron elasticidades negativas cercanas a - 1,
ligeramente superiores a otros hallazgos en revisiones
sistematicas y  metandlisis de la literatura
internacional [8],[9]1,[10],[11],[12],[13],[14],[15].

e Efectos del impuesto en el consumo: destaca un
estudio realizado en poblacion mexicana, que dio cuenta
del cambio en el consumo de bebidas azucaradas
posterior a la aplicacion del impuesto de un peso
mexicano por litro. Se observé una disminucién promedio
de 6%, con una reduccidon maxima de 12% para el ultimo
mes observado. Las cifras se acentuaron en hogares con
bajo nivel socioeconémico [16]. Un estudio realizado en
Berkeley demostré6 también un efecto posterior al
impuesto, con una disminucion de 21% en el
consumo [17].

e Efectos del impuesto en el peso corporal: se
encontraron 18 estudios de simulacion y dos metanalisis
que dan cuenta de este aspecto. Los principales
resultados revelan la mayor efectividad en un impuesto
volumétrico (centavos por litro) versus impuesto ad
valorem para generar impactos en el peso de la
poblaciéon. Diversos estudios que proyectaron un
impuesto de un centavo de ddlar americano por litro de
bebida azucarada, reportaron resultados de disminucion
de prevalencia de obesidad en 0,99 y 2,4%; cifras
variables segin afio de medicién y grupo etario
involucrado [2],[18],[19],[20],[21],[22],[23],[24],[25],
[26],[27],[28],[29],[30],[31],[32],[33],[34].
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Aceptabilidad y consideraciones de implementacion:

e Con respecto a las opiniones de los actores involucrados,
nueve estudios reportaron evidencia en este aspecto. En
poblacion general, se informan niveles variados de apoyo
(entre 36 y 60%) a una medida fiscal a bebidas
azucaradas. La evaluacién de la opinidon de actores
involucrados, principalmente personajes politicos, en
proceso de toma de decision de politicas sanitarias es
distinta. Dicha evaluacion presenta cifras de apoyo
ligeramente menores, aduciendo a factores econémicos y
a potestad del Estado para interferir en libertades
personales [35],[36],[37],[38],[39],[40],[41],[42],[43].
Una investigacidn cualitativa realizada en Chile tuvo por
fin el explorar el contexto politico ante el alza de
impuestos de 5% a bebidas azucaradas implementada en
2014. Se detectd como un importante argumento en
contra, la inexistencia de estudios de efectividad locales
que respaldaran la medida. Ademas, se identifico la
necesidad de abordar globalmente el problema de la
obesidad [44].

e En cuanto al proceso politico, destacan dos analisis en
torno a las consideraciones en el disefo de un impuesto
a bebidas azucaradas y su aplicacion. Se sefialan factores
clave en el éxito de la medida, como el tipo de impuesto
a aplicar, tipo de bebida a gravar y su tasa
correspondiente. Ademads, se realiza un analisis
exhaustivo de la situaciéon local por medio de
conocimiento acabado de la prevalencia de obesidad,
consumo de bebidas azucaradas e impuestos
vigentes [45],[46].

e Dos estudios se refieren a eventuales efectos negativos,
asociadas a empleo y sustitucion. Una simulacion
realizada por Powell con una tasa de 20% en bebidas
azucaradas en los estados de Illinois y California,
evidencié un aumento en las cifras de empleo en ambos
estados de 0,06 y 0,03%, respectivamente [47].

e Considerando la potencial sustitucion de las bebidas
azucaradas por otros productos de alta densidad calérica,
un estudio exploré el cambio a través del consumo de
otros alimentos ante una medida fiscal de este tipo,
reportando una disminucion global en la compra diaria de
24,3 kilocalorias por persona, sin encontrarse evidencia
de reemplazo con otros alimentos azucarados [48].

Conclusiones: la blsqueda bibliografica arroja evidencia
que demuestra que la demanda de bebidas azucaradas es
elastica a las modificaciones de precio y que los impuestos
se traspasan a los precios de los consumidores. Destaca la
experiencia mexicana de un impuesto de un peso mexicano
por litro, que reporta disminucion global del consumo, lo
que se acentla en poblacién de nivel socioeconémico bajo.
Los estudios que evaluaron impacto en peso corporal
correspondieron en su gran mayoria a estudios de
modelamiento, demostrando que alzas de precio del
producto gravado mayores a un 10% tendrian un impacto
positivo en salud. Al respecto, es importante mencionar que
la reciente reforma tributaria en Chile generé un aumento
de 5% en el precio en bebidas azucaradas, el cual podria
resultar insuficiente para generar cambios de conducta que
lleven a producir efectos en salud.
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Las consideraciones de disefio e implementacion de una
medida fiscal son multiples. Chile presenta condiciones que
lo posicionan como un pais que podria verse beneficiado
ante la implementacién de una medida de esta naturaleza.
Ante la aplicacion eventual de una politica a bebidas
azucaradas en Chile, deberan hacerse publicas las
consideraciones locales y la naturaleza de le medida fiscal
con el fin de informar correctamente a la poblacidon general,
tomadores de decision e industria. Resulta fundamental
también generar mas estudios locales que permitan
explorar los efectos e implicancias de un nuevo impuesto a
bebidas azucaradas, de manera de complementar la
experiencia internacional con evidencia nacional. Las
medidas fiscales a alimentos para enfrentar los problemas
de obesidad de la poblacion parecen ser alternativas viables
y efectivas, pero deben considerarse como parte de una
estrategia y no una solucion por si misma. Ademas, deben
estar insertas dentro de un programa nacional que
contemple el abordaje global del problema.

Introduccion

Los altos niveles de obesidad representan un problema
prioritario de salud publica en nuestro pais, dada su
importante asociacion a enfermedades cronicas no
transmisibles, su consiguiente morbimortalidad, la carga de
enfermedad asociada a ellas y el gasto econdmico en su
tratamiento.

Las cifras de prevalencia de obesidad en Chile no son
alentadoras. Presentan una tendencia al alza, con una
prevalencia actual de 25,1% en poblacidon general segun la
Gltima Encuesta Nacional de Salud [1]. A menor nivel
educacional, esta cifra aumenta a 35,5%. Mediciones
sucesivas durante los Ultimos afios revelan un aumento
sostenido de esta cifra en todos los grupos etarios. La
Encuesta Nacional de Salud del afio 2003 evidencié una
prevalencia de obesidad general de 23,2%, versus 25,1%
para el ano 2009 [49].

Las bebidas azucaradas son productos de amplia
disponibilidad y consumo en nuestra poblacién, asociados a
mayor probabilidad de obesidad [50], diabetes mellitus
2 [51],[52], hipertension arterial [53] e insuficiencia renal
cronica [54]. Chile presenta cifras de consumo que
ameritan un analisis desde la perspectiva de la salud
publica, de modo de complementar las estrategias vigentes
que abordan el problema de obesidad en el pais.
Actualmente, Chile lidera el ranking mundial de aporte
calérico por bebestibles, por medio de un venta diaria
promedio de 188 kilocalorias per capita de bebidas
azucaradas, dejando atras a paises con altos indices de
consumo de estos productos como México (158 kilocalorias
diarias) y Estados Unidos (157 kilocalorias diarias) [3]. No
solo la cifra en si misma es preocupante, sino la importante
tendencia al alza que ha presentado durante los ultimos 30
afios.

Dada la multicausalidad del problema de la obesidad, el
enfrentamiento de esta tematica debe provenir de multiples
frentes. En Chile, se realizan actividades de educacion y
promocién de la salud, asociado a intervenciones clinicas
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en el nivel primario de atencion de salud, principalmente a
través del Programa Vida Sana.

Con respecto a intervenciones a través de medidas de
regulacion y fiscalizacion, se realizan permanentes
actualizaciones al Reglamento Sanitario de Alimentos.
Ultimamente se han impulsado modificaciones a la
legislacion vigente, especialmente en la Ley Sobre
Composicion Nutricional de los Alimentos y su Publicidad y
el incremento al Impuesto Adicional a Bebidas
Analcohdlicas. Este impuesto representa 0,5% del total de
la recaudacion nacional por medio de impuestos y 0,1%
aproximado del producto interno bruto nacional [55].

Actualmente, los impuestos especificos a alimentos
representan un tema de amplia discusion, encontrandose
en fase de implementacion en varios paises del mundo
como politicas fiscales para enfrentar los indices de
obesidad. La racionalidad de estas medidas apunta a
generar incentivos para modificar ciertos patrones de
consumo, ademas de corregir externalidades negativas
asociadas a su ingesta. Se perfilan como una alternativa
complementaria para enfrentar la obesidad de la poblacion
en paises de alta prevalencia. Dentro del grupo de
impuestos a alimentos, destaca como un grupo particular
el impuesto a bebidas azucaradas, respaldado por
numerosos estudios que lo sugieren como una politica fiscal
promisoria al ser aplicada en conjunto con otras
estrategias.

Actualmente en Chile, y tras la reforma tributaria del afio
2014, el impuesto especifico a las bebidas analcohdlicas
azucaradas aumento de 13 a 18%, disminuyéndose en 3%
el impuesto a las bebidas de menor contenido de azucar,
perfildndose como la Unica politica fiscal vigente en nuestro
pais para enfrentar la prevalencia de obesidad. Si bien se
reconoce el avance en esta tematica, la experiencia
internacional sugiere que la magnitud de la medida seria
insuficiente para generar impactos en salud [34],[56].

Este resumen tiene por fin dar cuenta de la experiencia
internacional y evidencia disponible en los ultimos afos
sobre impuestos aplicables a bebidas azucaradas como
politica publica para prevenir la obesidad, con el objeto de
informar procesos de decisién en la materia. Se describen
las principales alternativas de impuestos implementados
por medio de modelamiento o experiencias locales. Ademas
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se incorporan consideraciones sobre los procesos politicos
e implementacion de una medida de este tipo, con el fin de
entregar un marco de informacién ante nuevos procesos de
toma de decision con respecto al uso de politicas fiscales
para reducir el consumo de bebidas azucaradas en Chile.
Las consideraciones metodoldgicas de la busqueda de
evidencia, asi como tablas de resumen de cada uno de los
estudios, se detallan en los Anexos.

Evidencia de efectividad de las politicas fiscales sobre las
bebidas azucaradas

Los efectos de las intervenciones fiscales pueden dividirse
en efectos sobre los precios, sobre la demanda, sobre el
consumo y sobre resultados en salud. A continuacion se
presenta una sintesis de evidencia para cada uno de estos
efectos:

1. Efecto del impuesto en los precios:

1.1 Un estudio pseudoexperimental aplicado en México
evidencia un traspaso total del impuesto al consumidor, con
un alza de los precios similar a la proyectada por el
impuesto. Incluso se observé en zonas urbanas una
sobrecarga en los precios en bebidas carbonatadas mayor
a la dada por el impuesto vigente [4].

1.2 Tres estudios implementados en la ciudad de Berkeley,
California [5],[6],[7], Estados Unidos, estudiaron el
traspaso de un impuesto de un centavo por onza, vigente
desde noviembre de 2014. Estos concluyeron un traspaso
de 21,7%, 43,1% y 47%, menores a los esperados. Como
factor limitante importante de la experiencia en Berkeley,
se plantea la aplicacién de un impuesto a nivel local, en una
ciudad de superficie pequefia que facilita la evasion del
impuesto tras la compra del producto en una ciudad vecina,
con una demanda elastica de los consumidores dada la
disposicion geografica [6],[7].

1.3 Otras experiencias demostraron un traspaso del precio
al consumidor mayor al esperado por el impuesto aplicado.
Al segundo afio de su aplicacion, un impuesto de 4,5% a
bebidas azucaradas en Francia generé un aumento de
precio de 8,1% del producto. La misma experiencia se
repitié en Hungria, donde un impuesto 3,1% se tradujo en
aumento de precio de 5,3% de bebidas azucaradas [57].
(Tabla 1).
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Autor Pais

Impuesto proyectado o
aplicado

Calidad de la
Resultados principales evidencia
(GRADE)

Colcherc MA [4] México

1 peso mexicano / litro

Traspaso total del impuesto al
consumidor. Se observaron alzas de
precio aproximadas de 1 peso mexicano
por litro, similares a |a tasa impositiva
aplicada. En algunas localidades, se
evidencia aumento de precio mayor al
proyectado por impuesto.

Moderada
+++

Estados Unidos

Falbe J [5] (Berkeley, California)

1 centavo / onza

Traspaso global del impuesto al
consumidor de 47% después de 3
meses de implementacion de la
medida. Variaciones segun tipo de
bebida azucarada.

Baja
++

Estados Unidos

Cawley J [6] (Berkeley, California)

1 centavo / onza

Traspaso global del impuesto al
consumidor en 21,7%. Consideraciones
importantes al analisis del resultado: Baja
aplicacion local de impuesto en una ++
ciudad pequefia y su posible evasion
por consumidores.

Estados Unidos

Cawley[7] (Berkeley, California)

1 centavo / onza

Traspaso global del impuesto al
consumidor de 43,1%. Consideraciones
locales de la ciudad de Berkeley podrian
incidir en resultado y explicar diferencia
con reportes previos de la literatura.

Baja
++

European

Francia 4,5% ad valorem

Anélisis de diversos tipos de impuestos
a alimentos y su impacto. Experiencia

Competitiveness and
Sustainable industrial
Policy Consumption.
[57]

Hungria 3,1% ad valorem

en Francia demuestra mayor traspaso
del impuesto a la poblacién, con alza de
precio de 8,1% para bebidas
azucaradas. En Hungria se evidencia
realidad similar, con aumento de precio
de 5,3%.

N/A

N/A: no aplica.

Tabla 1. Estudios que reportan informacién sobre efectos en los precios de bebidas azucaradas luego de la

aplicaciéon de un alza impositiva.

2. Efecto del impuesto en la demanda:

2.1 La literatura demuestra que los consumidores son
sensibles en su demanda de bebidas ante cambios en los
precios. En el caso de las bebidas azucaradas, la evidencia
consistentemente demuestra que la demanda es elastica.

2.2 La busqueda bibliografica arrojo cuatro estudios en
Latinoamérica, que evidenciaron una elasticidad de -1,37
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para Chile [13]; - 1,17 y -1,33 segun nivel socioecondmico
para Ecuador [15]; -1,06 a -1,16 en México [8] y de -0,85
en Brasil [9] para las bebidas azucaradas. En tanto,
revisiones sistematicas y meta-analisis refuerzan estos
hallazgos, por medio de elasticidades negativas entre -0,56
y 0,74 [10], -1,21 [11], -0,6 a -1,2 en paises de medianos
ingresos [14] y -0,74 a -0,56 para Green vy
colaboradores [12], seglin grupo socioecondmico. (Tabla 2)
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Autor Pais —— Consideraciones
proyectada
54 e bebidas Se estiman elasticidades cruzadas con otros productos sustitutos
carbonatadas con 2
Guerrero-Lopez e e como agua embotellada, leche, café, entre otros.
" | Chile : Variacién de elasticidad para bebidas seglin NSE: -1,49 para
(23] 167 parmolros vintil 1, -1,55 para quintil 2, -1,26 en quintil 3, -1,29 quintil 4
tipos de bebidas g »~,2Ipanq A q s~ y
azucaradas. i
Grupos de nivel socioecondmico mas bajo tiene una elasticidad
Paraje G [15] Ecuador -1,20 de-1,32 (quintil 1 y 2) versus una elasticidad de -1,24 en nivel
socioecondmico mayor (quintil 5)
— Acentuacion de elasticidad negativa en grupos con altos indices
i Variacion entre S L g
Colchero MA [8] México de marginalidad (-1,41 en grupos de alta marginalidad versus -
-1,06 a-1,16. bl S
0,87 en grupos de muy bajo indice de marginalidad).
Claro RM [9] Brasil -0,85 Variaciones entre grupos de bajos ingresos (-1,03) versus grupos

de ingresos medianos y altos (0,63)

Cornelsen L [10]

Diversos paises

Variacién entre

Acentuacion de elasticidad negativa en paises de bajos ingresos.
Metodologia de la autora midic elasticidad a bebidas

de diversos paises.

-0,56y-0,74. azucaradas, incluida dentro de un grupo que consideraba otros
alimentos azucarados (confites).
Revision sistematica Considero el andlisis de 12 estudios gue reportaban
Powell [11] de estudios de -1,21 elasticidades para diversas bebidas azucaradas, tales como
diversos paises bebidas carbonatadas, bebidas deportivas y jugos de fruta.
Green [12] 23:':‘2?5?::3:;2 Variacién entre Acentuacion de elasticidad negativa entre grupos de bajos

-0,56y-0,74

ingresos.

Nakhimovsky [14]

Revision sistematica
que incluyé 9 paises

Variacién entre

Se sugiere al menos un aumento de precio de un 20% para

de medianos 06y-1,2 generar impacto.
ingresos.
Variacié | lumétri : 5 .
Sharma [19] Fitralia ariacicn entre mpuesto volumeétrico tendria mayor impacto que impuesto ad

-0,63y-0,89

valorem, en altos consumidores de bebidas azucaradas.

NSE: nivel socioecondmico.

Tabla 2. Estudios que reportan informacion sobre elasticidad de la demanda de bebidas azucaradas.

3. Efecto del impuesto en el consumo:

3.1 Un estudio observacional aplicado en poblacion
mexicana, da cuenta del consumo de bebidas azucaradas y
el cambio posterior a la aplicacion del impuesto de un peso
mexicano por litro (alza aproximada de 10% del valor
previo al impuesto) en enero de 2014. Se observa una
disminucién promedio en el consumo de bebidas
azucaradas en 6%, presentandose una aceleracion en su
disminucién para los Ultimos meses observados, con una
reduccién de 12% para el mes de diciembre de 2014. La
disminucion en el consumo fue mayor en hogares de bajo
nivel socioeconémico. Ademas, se observé un aumento de
4% del consumo de bebidas sin nuevos impuestos,
principalmente a través del aumento de la ingesta de agua
embotellada [16].

3.2 A través de un estudio aleatorizado controlado,

Waterlander y colaboradores analizan los potenciales
efectos de un alza de 13% de impuesto a bebidas
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azucaradas en los paises bajos, por medio de un software
de supermercado virtual validado en estudios anteriores.
Los resultados arrojaron una disminucién de compra
familiar de 0,9 litros semanales, lo cual llevado a niveles
individuales se refleja en una disminucién de 400 mililitros
semanales por persona, con una equivalencia en calorias
de 168 kilocalorias menos de consumo por individuo a la
semana. No se encontraron cambios significativos en la
compra de otros productos del supermercado [58].

3.3 Datos recientes que surgen asociados a la experiencia
de Berkeley, demostraron una disminucién del consumo de
bebidas azucaradas en 21%, posterior a la implementacion
del impuesto, en comparacién a ciudades vecinas (sin
impuesto) donde se registré un aumento de 4% del
consumo de dichos productos [17]. Se observé ademas un
aumento del consumo de agua en 63%, en comparacion
con otras ciudades vecinas donde se reporté un aumento
de consumo de 21%. (Tabla 3)
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Impuesto o S 2 3 Calidad de la
Autor aplicado y lugar Disminucion observada Consideraciones Evidencia (GRADE)
Reduccion de 6% durante los Estudio observacional.
1 peso [ litro primeros meses ohservados, que | Acentuacion de disminucion Baja
folchero MAIIGL | ‘Mitdico fue en aumento hasta 12% a de consumo en niveles R
finales del estudio. socioeconomicos bajos.
Dlsmmwon de compra familiar Estudio aleatorizado
fde 1,0 brgs re bebidas controlado, aplicado a través
Waterlander WE 13% Ad valorem azucaradas a la semana. En Tk . Moderada
52 : de software virtual validado
[58] Holanda términos personales, equivale a < ++
para estos fines en estudios
168 Kcal semanales menos de g
previos.
consumo.
ST Estudio realizado a través de
1 centavo [ onza Disminucion de consumo en un PR M TS Baia
Falbe [17] Berkeley, Estados 21% versus aumento de 4% de ¢ 7 Sl )
& s : previo y posterior a inicio de ++
Unidos. consumo en ciudades vecinas. DR :
aplicacion de impuesto.

Kcal: kilocalorias.

GRADE: Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation.

Tabla 3. Estudios que reportan informacion sobre cambios en el consumo de bebidas azucaradas luego de la

aplicacion de un impuesto.

4. Efectos de un impuesto en el peso corporal:

4.1 Se encontraron 18 estudios de modelamiento
[2],[18],[20],[21],[22],[23],[24],[25],[26],[27],[28],[29]
[3071,031],[321,[33],[591] y tres revisiones
sistematicas [34],[60],[61] que dan cuenta de este
aspecto. Destaca la amplia variedad de escenarios,
métodos y fuentes de informacion que deben considerarse
al interpretar los resultados.

4.2 Se identifican en los estudios principalmente tres tipos
de impuestos: impuestos volumétricos a bebidas
azucaradas (un centavo de ddlar por onza, por ejemplo),
impuestos ad valorem, que considera gravar en un
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porcentaje determinado el precio final del producto (por
ejemplo, 20% de impuesto ad valorem) y finalmente
impuestos proporcionales al contenido de azucar (por
ejemplo un centavo de dodlar por gramo de azlcar). Los
estudios de modelamiento y sus principales resultados se
encuentran detallados en la Tabla 4. De los resultados,
destaca una mayor efectividad relativa de un impuesto
volumétrico versus el impuesto ad valorem para medir
efectos en baja de peso, sobretodo en poblaciones de alto
consumo. De la busqueda, sélo un estudio estimd efectos
de un impuesto proporcional al contenido de azucar (0,04
centavo de dolar por caloria) [26]. (Tablas 4 y 5)
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Autor Pais Impuesto proyectado Resultados principales
. Impuesto volumétrico: 500 gramos de baja de peso en
Impuesto volumétrico 2 . 3
3 consumidor de 15 litros mensuales. 800 gramos de baja de
S5 & 20 centavos / litro 7 %
Etilé [18] Australia peso en consumidor de 35 litros mensuales.
versus Impuesto ad ,
Impuesto ad valorem: 450 gramos, no asociado fuertemente
valorem 20% 3
a nivel de consumo.
Impuesto volumétrico
. 20 centavos / litro Impuesto volumétrico: Baja de peso de 3,2 kilégramos.
Shara f13] S versus Impuesto ad Impuesto ad valorem: Baja de peso de 2,06 kildgramos.
valorem 20%
. Disminucion prevalencia de obesidad 0,99% en adultos y
Long [20] ESERISERIItiS AcEntH ) Orzd 1,38% en adolescentes, al segundo afo de aplicacion.
Disminucion de la prevalencia de obesidad en 2,4% en
Kristensen [21] Estados Unidos 1 centavo / onza adolescentes entre 13 y 18 afios y en 1,6% en menores de 13
afos.
Gortmaker [22] Estados Unidos 1 centavo / onza Prevencion de 576 000 casos de obesidad para 2025.
Andreyeva [23] Estados Unidos % centons Lonz Modelo de estlmaclc?n'llneal de baja de peso reporta baja de
peso de hasta 2,26 kildgramos anuales.
Modelo dindmico de estimacion de baja de peso reporta
Lin [24] Estados Unidos 0,5 centavo / onza dlsmlngaon de peso de hasta 0,97'kllogr-amos al primer afio,
decreciendo en su tasa hasta el quinto afio donde se reporta
baja de hasta 1,8 kilogramos en el periodo acumulado.
Modelo dindmico estima una baja de peso de 0,7 kilégramos
Zhen [25] Estados Unidos | 0,5 centavo /onza y 0,3 kilégramos al décimo afio de aplicacion en poblacion de
bajo y alto nivel socioecondmico, respectivamente.
Modelo de dindmico de estimacién de baja de peso estima
3 . érdida de 0,46 kilogramos, al primer afio de su
Ruff 26 Estados Unid 0,04 cent [ e e : ! :
ufF[26] 2ci0s. UIeas D centavi /. calorie aplicacion, 0,87 kilégramos al quinto afic y 0,92 kildgramos al
décimo afio.
Segovia [27] Ecuador 15 centavos / Litro Baja de peso de 680 gramos anuales en poblacion general.
Bhimjiyani [2] Gran Bretafia Ad valorem 20% Disminucion de 5% de prevalencia de cbesidad para 2025.
A Disminucion en prevalencia de obesidad en poblacion
fi Il
Manyema [22] Sudifnica Ad vlorer 20% sudafricana estimada en 3,8% en hombres y 2,4% en mujeres.
Basu [29] India Ad valorem 20% Dlsnlmucnon de sobrepeso y obesidad de 3%, en el plazo de
10 anos.
Disminucion de prevalencia de obesidad de 1,3% en
Briggs [31] Gran Bretafia Ad valorem 20% poblacion briténica, con mayor impacto en menores de 29
anos (disminucion de 7,6%).
Efecto de disminucién de peso anual de 0,7 kilégramos
Dharmasena [32] Estados Unidos Ad valorem 20% aP foxnmados o consumldores_promedl?,_versus i -
kilogramos anuales en consumidores maximos de bebidas
azucaradas.
Estima una disminucion global de prevalencia de obesidad en
2 adultos de 1,3%, con mayor efecto en adultos jovenes de 20 a
I s \ '’ % '’ 25 %
Briges [30] ietanda Ad\vizloyer 10% 29 afios (disminucion de 2,9%) versus mayores de 65 afios
donde se proyecta una disminucién de 0,6%.
Distintos porcentajes i
Fletcher [33] Eadas g de lrniestos Ad Ir:::iztros ‘::; valorem menores a 12% no tienen efecto en
valorem de hasta 12% | P poralk
Estima una disminucion global de sobrepeso de un 3% y 4%
de obesidad en poblacion general. El mayor beneficio se ve
Schwendicke [59] Alemania Ad valorem 20% en hombres jovenes (entre 20 y 29 afios), en el cual se

reporta disminucion de prevalencia de sobrepeso y obesidad
de un 22% para cada grupo.

Tabla 4. Estudios de simulacién que estiman impacto en el peso corporal de la poblacion.
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Impuestos a tasa fija (especificos)

Impuestos a tasa variable
(proporcionales)

Impuesto proporcional al

| estos Vol Stri 2 7 I to Ad- Val
mpuestos Volumétricos e L mpuesto ‘alorem
> 5 a0 o : Aplicacid Aplicacio
Especificacion del Aplicacidn de una tasa fija por unidad P lcacngn de e tasfa P |caC|9n deunaisea .
3 proporcional progresiva de proporcional sobre el precio
impuesto de volumen. i s 2
acuerdo al contenido caldrico. final.

- 20 centavos de dolar por litro P
Tasas aplicadas - 15 centavos de’dolar por litro - 0,04! centavo de dolar por 129

- 1 centavo de ddlar por onza caloria.

A -10%

-0,5 centavo de ddlar por onza
N2 de estudios 9 8
involucrados

Conclusiones finales

Todos los impuestos generan un impacto positivo en la baja de peso.
Cierta evidencia apoya mayor efectividad del impuesto volumétrico por sobre el ad valorem.

Tabla 5. Resumen de tipos de impuestos segun forma de aplicacion.

4.3 En relacion a los impuestos especificos volumétricos,
los estudios que lo proponen en su mayoria lo valorizan
como un centavo de ddlar por onza (una onza liquida
equivale a 29,5 centimetros cubicos) de bebida azucarada.
Destaca una asociacion positiva del impuesto con
disminucion en la prevalencia de obesidad, proyectandose
disminuciones entre 0,99% vy 2,4% [18],[19],[20],[21],
variables segun afio de medicion y grupo etario
involucrado. A este respecto se estima una prevencidon de
576 000 casos de obesidad para 2025, en poblacion
norteamericana [22].

4.4 La estimacion de baja de peso varid entre los distintos
estudios, segln la metodologia aplicada. Si bien en todos
los estudios de modelamiento incluidos en este reporte se
documentd algun grado de impacto positivo en peso, la
magnitud del efecto es dependiente de la aproximacion
metodoldgica  adoptada [24],[25]. Maniadakis vy
colaboradores, a través de una revisidn sistematica,
destacan la escasa evidencia en peso corporal existente de
las medidas fiscales a alimentos [61].

4.5 Un estudio de simulacion realizado en Ecuador,
proyecta un impuesto volumétrico de 15 centavos por litro
de bebida azucarada en poblacidon ecuatoriana, el cual
indicO una baja de peso de 680 gramos anuales en
poblacién general [27].

4.6 Seis estudios de modelamiento y dos revisiones
sistematicas concluyen un potencial efecto en baja de peso
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corporal ante un impuesto ad valorem de 20%
[2]1,[28],[29]1,[31],[32],[34]1,[59]1,[60]. Tasas menores a
12% no tendrian un impacto positivo en el peso corporal.
Como excepcion a lo anterior, Briggs evidencia que un
impuesto ad valorem de 10% en poblacién Irlandesa,
determinaria una baja de peso asociada a su
implementacion [30]. En el otro extremo, solo una revision
sistematica plantea que, si bien el consumo de un alimento
gravado puede disminuir, esta disminucion tiene una
traduccion discreta en la baja de peso [61].

Aceptabilidad y consideraciones de implementacion:

o Aceptabilidad de la medida fiscal: con respecto a las
opiniones de consumidores generales ante una politica
fiscal para bebidas azucaradas, la busqueda reportd
diversos estudios de opinién, la mayoria representativos de
poblacion estadounidense. Del total de estudios, cinco son
aplicados en poblacion general cuyos resultados son
resumidos en la Tabla 6 [35],[36],[37]1,[38],[39],[40]. Se
reportan distintos niveles de aceptacién con un porcentaje
de apoyo que varia entre 36% y 60%. Principalmente, las
variaciones se dan entre los distintos niveles de educacion
(mayor apoyo en nivel alto de educacion) y calificaciéon de
indice de masa corporal (mayor apoyo en encuestados
normopeso).
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Poblacion

— aplicada

Metodologia

Numero de
participantes

Resultados principales

Adolescentes
So0po ol Estados Unidos 2

Krukowski
[35]

*Valoracion positiva de un eventual impuesto ad velorem 20% con
el fin de disminuir el consumo y generar un ingreso econdmico
estatal, el cual pudiese ser asignado a fines positivos.
*Reconocimiento de gue un alza del precio de un 20% persuadiria
para disminuir el consumo.

Adultos Estados
Unidos

Encuesta
Telefonica

Donaldsen

36] 1000

*50% de apoyo general a impuesto de 1 centavo / onza.

*Cifra de apoyo superior {74%) en quienes consideraran la
prevalencia de obesidad infantil como un problema que amerita
una intervencion a toda la sociedad.

Adultos Estados
Unidos

Encuesta

Rivard [37) Telefonica

*Apoyo global de un 36% a esta politica fiscal.

*Apoyo significativamente mayor en jovenes de entre 18y 24
afios (48,6%), adultos normopeso (45,8%) y en aquellos con nivel
alto de educacion {42,7%).

Adultos Estados
Unidos

Encuesta

Simon [38] Telefonica

998

*603% de valoracion positiva frente a un impuesto a bebidas
azucaradas, cuando se plantea la medida con el fin de combatir
los altos indices de obesidad infantil.

Adultos Estados
Unidos

Encuesta

Barry [39] Telefonica

1000

*Mayoritario apoyo a argumentos en contra del impuesto,
destacando 60% que considerd una medida de esta naturaleza
como arbitraria e infundada.

*58% de los encuestados estuvo de acuerdo con gue una politica
fiscal a bebidas azucaradas estaria implementada por politicos
s6lo con fines de aumentar las arcas fiscales.

*No hubo mayoria de los encuestados de acuerdo con algin
argumento a favor del impuesto.

*Un 459% de ellos estuvo de acuerdo con que las bebidas
azucaradas son el alimento gue mas contribuye a la obesidad.
*Un 41% apoy0 que un impuesto seria valido para aumentar la
recaudacion fiscal destinable a proyectos de prevencion de
obesidad.

Adultos
franceses

Encuesta

Julia [40] presencial

2044

*Destaca un apoyo general a la medida vigente fiscal (7,6
euros/100 litros), de 48,5% de los participantes.

*31,2% de los encuestados se clasifica como detractor de ésta.
*57,2% de los encuestados identifican el beneficio de una politica
fiscal a bebidas azucaradas para mejorar resultados en salud de la
poblacién.

*En general, el apoyo a la medida fue mayor en poblacion mayor
de 65 afios y en agquellos con mayor nivel educacional.

Tabla 6. Estudios cualitativos que reportan opiniones de poblacion general ante un impuesto a bebidas

azucaradas.

Niederdeppe y colaboradores estudian el impacto mediatico
de una propuesta fiscal a través de la evaluacion de la
prensa escrita estadounidense. Se contabilizd6 mayor
porcentaje de noticias con mensajes que apoyan esta
medida (83%), bajo argumentos de beneficios en salud y
de recaudacién fiscal. Dentro de los mensajes en contra de
esta politica destacaron las implicancias negativas en la
economia y una intrusién gubernamental inadecuada [43].

Se realizd una entrevista a 18 stakeholders clave con
experiencia en medidas fiscales, con el fin de valorar el
impacto y efectividad de mensajes a favor y en contra de
impuestos a bebidas azucaradas. Los mensajes a favor de
la medida de mayor identificacion por los entrevistados, se
asociaron a las externalidades negativas en salud del
consumo excesivo de bebidas azucaradas (obesidad y
diabetes) y los beneficios sociales de la inversion de la
recaudacion del impuesto. Los mensajes en contra de la
medida con mayor identificacion se relacionaron a un
potencial impacto econémico negativo de la politica, por
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medio de la pérdida de empleos y la autoridad del gobierno
de intervencién en libertades personales [41].

Otro grupo pequefio, formado por un conjunto de 12
ciudadanos australianos, fue expuesto a vasta informacion
entregada por expertos y deliberacién con respecto al tema
de los impuestos a bebidas azucaradas. De manera
unanime, hubo apoyo a una medida fiscal en torno a las
bebidas azucaradas en conjunto con medidas de etiquetado
nutricional, para enfrentar la problematica de la obesidad,
sobre todo infantil [42].

¢ Proceso politico, diseifio, implementacion y otras
consideraciones: una investigacion cualitativa realizada
en el afio 2015 tuvo por fin explorar el contexto politico;
ademas de los objetivos, argumentos y tacticas empleados
por partidarios y adversarios ante el alza de impuestos de
5% a bebidas azucaradas implementada en Chile como
parte de la Reforma Tributaria de la Presidenta Bachelet.
Dentro de la estrategia utilizada por los partidarios de la
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medida, destaca la exposicion de cifras de obesidad
nacional en conjunto con evidencia internacional sobre las
medidas fiscales para afrontar este problema vy Ila
diseminacion de la informacion por medio de voces
validadas de la sociedad civil y de la academia. Se planted
por parte de sus detractores la inexistencia de estudios de
efectividad locales que respaldaran la politica como un
importante argumento en contra de la medida. Ademas, se
identifica la necesidad de un abordaje global para enfrentar
el problema de la obesidad en todas sus aristas, recurriendo
a alianzas consolidadas y estratégicas entre distintos
actores con el fin de generar a futuro eventuales politicas
fiscales de mayor solidez [44].

Por otro lado, destaca un trabajo realizado por Chriqui y
colaboradores en 2013, que da cuenta de los principales
aspectos que se deben tener en consideracion ante el
disefio e implementacién de una politica fiscal a bebidas
azucaradas:

i) Tipo de impuesto, su aplicacion y modo de recaudacion.
ii) Tipos de refrescos gravados.
iii) Tasa aplicada.

Como corolario, sugiere que los paises con intenciones de
implementar estos tipos de impuestos deben apuntar a
disefiar una politica que genere el mayor aumento de precio
posible. Ademas propone el incentivar el consumo de otras
alternativas saludables, por ejemplo, agua embotellada en
caso de las bebidas azucaradas [46].

Complementario al punto anterior, Jou y Techakehakij
realizan un analisis de las consideraciones locales ante una
politica fiscal de esta naturaleza. En su analisis concluye
acerca de tres aspectos clave a tener en cuenta para la
implementacion exitosa: la prevalencia local de obesidad;
las cifras de consumo local de bebidas azucaradas; y la
existencia (o no) de un impuesto similar vigente. Los
autores destacan en sus conclusiones la importancia de
conocer en profundidad la realidad local, en términos de
patrones de consumo, sustitucién y apoyo politico a este
tipo de medidas [45].

Min realiza un analisis del contexto e implicancias que tuvo
el proyecto de restriccion a la venta de bebidas azucaradas
en la ciudad de Nueva York. Cabe destacar que, previo a su
puesta en marcha, esta medida de restriccion se “aborta”
por orden judicial, por considerarse inconstitucional (ante
el atropello a libertades personales) y carente de sustento
tedrico. Con respecto a las dificultades que pudiesen surgir
en la implementacion de un impuesto a bebidas
azucaradas, Min identifica al lobby realizado por la industria
asociado a la eventual impopularidad de un impuesto por
altas tasas de consumo general. Ademas, al realizar una
comparacién con medidas fiscales a otros productos como
tabaco, existe una menor conciencia de los efectos nocivos
y la potencial adiccién que las bebidas azucaradas pueden
causar, entre otros. Esto limitaria la aceptacion de una
medida de esta naturaleza [62].

Un estudio de modelamiento realizado por Briggs vy
colaboradores [63], investiga las potenciales respuestas de
la industria manufacturera de bebidas azucaradas en el
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Reino Unido, ante un impuesto a estos productos. Se
analizan tres alternativas: reformulacion del producto con
disminucion del contenido de azlcar, aumento de su precio
y cambio en las ofertas del mercado con introduccion de
productos similes con menor azlcar. Ante estos tres
escenarios, se modeld el impacto en salud, evidenciando,
una respuesta positiva a través de una disminucion de la
prevalencia de obesidad en 0,6% aproximadamente,
independiente de la respuesta adoptada por la industria.

e Consideraciones de equidad: un impuesto regresivo es
aquel que impacta en mayor medida a la poblacion mas
pobre, quienes destinan para su pago una proporcion
mayor de su renta que aquellos con ingresos altos. Debido
a que los hogares de menores ingresos destinan una
proporcion mas grande de su presupuesto en
alimentacion [64], se ha planteado la eventual regresividad
de un impuesto de esta naturaleza [65]. Sin embargo, la
evidencia demuestra que un impuesto a las bebidas
azucaradas tendria mayor impacto en la salud de grupos
socioecondmicos mas bajos, disminuyendo en mayor
medida el consumo debido a que su demanda es mas
eladstica a los precios [8],[9],[10],[12],[14], [15],[16].
Asimismo, debe considerarse que las cifras de obesidad en
Chile son mayores en grupos socioecondmicos bajos, por lo
que potencialmente este grupo es el que mas beneficios
sanitarios obtendria. Finalmente, considerando que el gasto
de la recaudacion fiscal es progresivo, es probable que los
efectos netos de la medida sean neutros o progresivos.

e Potenciales efectos negativos:

Empleos: con el fin de medir un potencial impacto en el
empleo de la poblacion, Powell y colaboradores realizaron
una simulacién ante una tasa de 20% en bebidas
azucaradas en los estados de Illinois y California para el afio
2012. Con ella, se demostré un aumento en las cifras de
empleo en ambos estados de 0,06% y 0,03%
respectivamente. Si bien se detecta una eventual
disminucion de empleabilidad en la industria de los
bebestibles, esta baja queda subsanada ante la creacion de
otros puestos de trabajo en sectores gubernamentales y
otras industrias. Los autores hacen mencion a que es
importante tomar en consideracion el que, alin en ausencia
de impuestos a bebidas azucaradas, datos estadounidenses
afirman que la empleabilidad en esta industria ha
disminuido 30% en el periodo 1992-2007 [47].

Sustitucion: utilizando datos primarios provenientes de
compra en poblacién norteamericana, se estimé el efecto
de un impuesto del 20% a bebidas azucaradas en peso
corporal, asociado a sustituciones en la compra de otros
bebestibles y alimentos. Los resultados del estudio reportan
una disminuciéon global en la compra diaria de 24,3
kilocalorias diarias por persona, lo cual se traduce en una
baja de peso de 0,7 kilégramos en el primer afio y 1,3
kilégramos a largo plazo. Ante este impuesto, aumentaria
la venta de jugos frutales, aportando 2,5 kilocalorias
adicionales a la compra diaria. No se encontré evidencia de
sustitucion a otros alimentos azucarados (galletas y dulces)
y se reporta ademas una disminucion de compra de otros
productos complementarios, como snacks salados [48].
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Conclusiones

La busqueda bibliografica arroja informacion valiosa a
considerar en el proceso de informacion y toma de decision
de una politica fiscal de este tipo. Los hallazgos con
respecto a la demanda del producto gravado, en este caso
las bebidas azucaradas, son consistentes con los reportes
previos de la literatura, con elasticidades persistentemente
negativas, lo que demuestra que el consumo de este tipo
de producto es efectivamente sensible al precio de venta,
tanto en estudios de modelamiento como en experiencias
locales, concordante a la racionalidad econdémica que
sustenta estas medidas. Con respecto a los precios después
del impuesto, un estudio en poblacién mexicana reporta el
traspaso del 100% del impuesto al consumidor final, lo que
es consistente con la evidencia al respecto del tema [4]. En
el caso de la experiencia en Berkeley, tal como fue descrito
previamente, las consideraciones geograficas de la
localidad pueden explicar los hallazgos del estudio, con
cifras de traspaso a los consumidores bastante menores.

En lo referente a los estudios asociados al consumo de la
poblacion, destaca un estudio pseudoexperimental aplicado
por Colchero y colaboradores en poblacion mexicana [16].
En él se evidencia una disminucidon importante del consumo
ante un impuesto de un peso mexicano por litro (alza
aproximada de un 10% del precio), alcanzando a 17% en
grupos de nivel socioecondmico bajo. Cabe destacar la
importancia de analizar la experiencia mexicana para
aprender lecciones que puedan ser aplicables en Chile.
Ambos paises presentan similares cifras de sobrepeso y
obesidad, ademas de alto consumo de bebidas azucaradas,
por lo que sera importante valorar las lecciones que surjan
desde México ante una eventual aplicacion de un impuesto
en Chile.

Los estudios que evaluaron impacto en peso corporal
correspondieron en su gran mayoria a estudios de
modelamiento. Ello, debido a las dificultades existentes
para realizar estudios de seguimiento a largo plazo que
permitan observar cambios en los resultados en salud luego
de la implementacion de estas medidas. Ante las distintas
alternativas fiscales, destaca una mayor efectividad en
disminucion de peso corporal de los impuestos volumétricos
versus los impuestos ad valorem. El impuesto volumétrico
tendria la capacidad de disminuir el consumo en toda la
poblacion, pero especialmente en altos consumidores,
quienes tendrian mayor prevalencia o riesgo de
obesidad [18].

Independiente del tipo de impuesto aplicado, la evidencia
demuestra que un aumento de precio del producto gravado
en 20% es lo 6ptimo para generar impacto en salud,
aunque aquellos aumentos de precio entre 10 y 20%
también tendrian efectos positivos. La reforma tributaria en
Chile, vigente desde el afio 2014, generé un aumento de
precio en bebidas azucaradas de 5%. Si bien esta medida
se planted con fines recaudatorios mas que sanitarios, los
hallazgos de esta investigacion, definen que aumentos de
precio menores a un 10% tienen menos probabilidades de
generar impactos positivos en resultados sanitarios.
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Ante un impuesto a bebidas azucaradas, surgen multiples
consideraciones en torno a la implementacién. La opinion
de la poblacién general ante estos impuestos es diversa,
aunque aparentemente en su mayoria es positiva por parte
de poblacién normopeso, de niveles socioecondmicos altos
y cuando se esgrime el argumento de los altos indices de
obesidad infantil para su aplicacion. La informacion y
educacion poblacional al respecto es un factor clave a
considerar en cualquier proceso de implementacion de este
tipo de medidas. Es necesario hacer publico el problema de
la obesidad nacional, los altos indices de consumos de
bebidas azucaradas y la naturaleza de una politica fiscal
para complementar el abordaje de esta problematica en el
pais. La opinion de actores involucrados en procesos de
decision de politicas sanitarias, particularmente la
industria, es mas critica que la de la poblacion general,
aduciendo principalmente a efectos negativos sobre la
economia de una medida fiscal de este tipo, en relacién a

la potencial disminucion de puestos laborales. Las
aprehensiones asociadas a la empleabilidad, son
recurrentes, pese a que la evidencia al respecto es

marginal, por lo que serd importante abordarlas en el
proceso de informaciéon ante la implementaciéon de una
politica de esta naturaleza.

Con respecto a la investigacidon cualitativa que estudio el
contexto politico vigente en Chile [44] ante el alza de
impuestos a bebidas azucaradas incluida en la Ultima
reforma tributaria, es posible destacar positivamente la
inclusion del tema de la obesidad y bebidas azucaradas en
la agenda legislativa. Si bien, como se menciono
anteriormente, el fin de esta reforma fue principalmente
recaudatorio y el aumento de la tasa fue discreto, la
modificacion tributaria implementada permitié poner este
tema en la agenda publica, generando opiniones tanto de
partidarios como adversarios de la medida. La investigacion
reportd dificultades importantes en el proceso de toma de
decision, principalmente la ausencia de evidencia nacional
en relacion al tema. Estos aspectos deberan tomarse en
consideracion, en caso de proponer nuevos aumentos al
impuesto vigente.

Los hallazgos de la busqueda bibliografica dan cuenta de
que las politicas fiscales a bebidas azucaradas para
enfrentar las altas cifras de obesidad son estrategias
vigentes que han congregado importante atencion a nivel
mundial, con evidencia positiva en torno a su efectividad.
Chile presenta cifras importantes de obesidad, asociadas a
un alto patrén de consumo de bebidas azucaradas. Esto lo
posicionan como un pais que potencialmente podria verse
beneficiado ante la implementacion de una medida de esta
naturaleza. Si bien la evidencia al respecto es amplia, aun
faltan mas estudios de alta calidad, que permitan proyectar
el impacto de la aplicacion de un impuesto a bebidas
azucaradas en Chile con fines sanitarios.

Los positivos resultados de los estudios de simulaciéon de
efectos a mediano y largo plazo entregan informacién
sugerente de los potenciales efectos de una medida de este
tipo en la poblacion chilena. A través de la busqueda
realizada, se comprueba que se trata de un tema de alto
interés en paises que presentan altas prevalencias de
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obesidad. Ademas, debe destacarse que la evidencia que
respalda su aplicacion es creciente. Si bien se reconoce la
necesidad de incrementar la evidencia disponible en
poblacion chilena, los hallazgos de la literatura
internacional disponibles permiten avanzar en la discusion
de posibles cursos de acciéon de manera informada.

Las medidas fiscales a alimentos para enfrentar los
problemas de obesidad de la poblaciéon son alternativas
viables y promisorias. Estas deben considerarse como parte
de una estrategia integral del enfrentamiento a un
problema complejo y multifactorial como la obesidad.
Ninguna estrategia, por si sola, puede dar respuesta
efectiva al problema sanitario asociado a las altas cifras de
obesidad. A lo largo de las Ultimas décadas, Chile ha
presentado multiples medidas para enfrentar las cifras de
obesidad nacionales. Sin embargo, la prevalencia aun
mantiene su tendencia al alza. En este sentido, seria
interesante estudiar y planificar la aplicacion de una politica
fiscal a bebidas azucaradas en Chile con una perspectiva
sanitaria, con el fin de ampliar los frentes de lucha contra
la obesidad nacional de manera exitosa.

Anexos

Metodologia

En marzo de 2017 se realizé una busqueda bibliografica en
MEDLINE/PubMed, Epistemonikos, Health Systems
Evidence, Cochrane y Scholar Google, con el fin de
identificar las  publicaciones pertinentes a esta
investigacion. Se utilizaron los términos Sugar sweetened
beverages, Soda, Obesity y Tax. La busqueda se limito
desde mayo de 2011 a marzo de 2017, dando como
resultado 123 publicaciones de diversos tipos.

Del total de publicaciones, se incluyeron estudios que
evaluaran intervenciones de impuestos a bebidas
azucaradas en poblacién general de los siguientes tipos:
revisiones sistematicas, estudios aleatorizados controlados,
estudios de modelamiento o] simulacién,
pseudoexperimentales, observacionales y cualitativos. Se
evaluaron estudios que midieran resultados asociados a los
efectos sobre la demanda de la poblaciéon, precio del
producto gravado, su consumo e impacto en salud,
especificamente en torno al peso corporal. Ademas, se
incluyeron estudios que dieran cuenta de opiniones de
actores involucrados y otros aspectos asociados al proceso
politico, disefo e implementacion de la medida.

Sobre los estudios de modelamiento y con el fin de focalizar
la busqueda, sélo se consideraron aquellos estudios que
dentro de sus resultados de interés presentardn una
medida de impacto de la intervencion sobre la demanda de
bebidas azucaradas y sobre peso corporal o indice de masa
corporal de la poblacion estudiada. Se excluyeron estudios
enfocados en otro tipo de resultados en salud.

Con respecto a la bibliografia de temas de procesos
politicos, disefio e implementacion, se tomd también en
cuenta la evidencia bibliografica que diera cuenta de
opiniones de expertos y las experiencias de implementacion
local. Ademas, se complementé con bulsquedas en
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manuales de citas y se realizd una indagacion dirigida en la
literatura gris referida a experiencia nacional sobre politicas
fiscales a bebidas azucaradas.

Las consideraciones anteriores determinaron un total de 54
publicaciones para su analisis. Para aquellos estudios en
que fue posible debido a su metodologia, se realizd una
evaluacion de la calidad de la evidencia utilizando las guias
GRADE [66].
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