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UN-ova Konvencija o pravima djeteta nalaze
odgovarajuée postupanje potpisnica za suzbijanje
bolesti i svih oblika pothranjenosti (1). Svako dijete
ima pravo na odgovarajuéu prehranu, medutim danas
je potreba za zastitom, promicanjem i podrzavanjem
kvalitetne prehrane veca no ikad.

Diljem svijeta milijuni djece konzumiraju previse
visoko preradene hrane i bezalkoholnih pi¢a bogatih
zasiéenim masnoéama, transmasnim kiselinama,
Secerima i/ili solju, a koji imaju ozbiljne posljedice

po njihovo zdravlje i razvoj (2-4). Danas je nezdrava
prehrana vodedéi uzro¢nik smrti i invaliditeta globalno,
a prekomjerna tjelesna masa i debljina su u porastu
diljem svijeta.

Razne promjene u prehrambenim okruzenjima u
kojima borave djeca nastale uslijed modernizacije,
u kombinaciji sa siromastvom i nejednakos¢u,
narusavaju prehrambene navike i zdravlje djece.
Prehrambena okruzenja, ukljuc¢ujuéi naéin na koji se

hrana oglasava imaju kljuéan utjecaj na prehranu djece.

Danas, u marketingu hrane i bezalkoholnih pic¢a (dalje
u tekstu: hrane) diljem svijeta prevladava oglasavanje
nezdravih proizvoda koje oblikuje drustvene norme

te u djece povecava sklonost i konzumaciju hrane

koja Steti njihovom zdravlju. Brojni dokazi ukazuju

da ogranicenja u marketingu takve hrane Stite djecu
od losih utjecaja. Ovaj dokument objasnjava kako
uéinkovita ograni¢enja u marketingu mogu biti snazan
alat za zastitu prava djece na zdraviju buduénost.
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1. Porast prekomjerne tjelesne mase

i debljine te ostalih kroni¢énih bolesti

povezanih s prehranom u djece

Prekomjerna tjelesna masa medu djecom i adolescentima,
od najranijeg djetinjstva do dobi od 19 godina, u porastu je
gotovo svugdje u svijetu (2-4). Procjenjuje se da je u 2020.
godini 39 milijuna djece mlade od 5 godina bilo pogodeno
prekomjernom tjelesnom masom ili debljinom. Prema
podacima iz 2016. godine, vise od 340 milijuna djece i
adolescenata u dobi od 5 do 19 godina bilo je pogodeno
prekomjernom tjelesnom masom ili debljinom (4).
Rasprostranjenost prekomjerne tjelesne mase i debljine u
djece i adolescenata vrtoglavo raste, od 4 % 1975. godine
do preko 18 % u 2016. (4). Gotovo u svakog petog djeteta
biljeZi se prekomjerna tjelesna masa ili debljina. Nekad

se to smatralo problemom vezanim uz bogate zemlje,
medutim danas su prekomijerna tjelesna masa i debljina

u porastu kod djece i adolescenata u srednje bogatim i
siromasnim zemljama, osobito u urbanim sredinama.

Debljina u djece i prehrana bogata visoko preradenom
hranom dozivotno utjeu na zdravlje uz povecani rizik

od nezaraznih bolesti uklju¢ujuci bolesti srca, Se¢ernu
bolest tipa 2 te neke vrste karcinoma koji mogu

povecati morbiditet i mortalitet (5, 6). Djeca koja Zive

s prekomjernom tjelesnom masom i debljinom mogu
iskusiti i psiholoske te psihosocijalne posljedice poput
stigme zbog tjelesne mase, izolacije u drustvu, depresije,
niskog samopouzdanja i loSijeg uspjeha u skoli (6, 7). Kao
$to se moglo vidjeti za vrijeme pandemije COVID-19, djeca
i odrasli s prekomjernom tjelesnom masom i debljinom
mogu biti podlozniji i zaraznim bolestima, $to moze imati
kobne posljedice (8, 9).

TroSkovi povezani s debljinom takoder su zapanjujudi.

U 2019. godini globalni troSkovi u zdravstvu povezani

s debljinom procijenjeni su na vise od 990 milijardi
americkih dolara godisnje (10). Nedavno provedeno pilot
istrazivanje u osam zemalja predvida da ¢e se do 2060.
godine troskovi povezani s nerjesavanjem problema
debljine u prosjeku udvostruciti na 3,6 % BDP-a (11). Isto
je istrazivanje pokazalo kako mozemo drasti¢no smanijiti
ovakve gospodarske posljedice u buducnosti, ako sada
primijenimo politike prevencije.

MARKETING NEZDRAVE HRANE | BEZALKOHOLNIH PICA 1
USMJEREN PREMA DJECI



2. Nezdrava prehrambena - 1. Prehrambena okruzenja
okruzenja ugrozavaju 5
prava djece

Prehrambena okruzenja su razliciti

. . Y konteksti u kojima su djeca i obitelji u
Prehrambena okruzenja diliem svijeta sve viSe djeci doticaju s hranom. Ovisno o ¢imbenicima

oteZavaju pristup i priustivost zdrave prehrane koja bi : koji ih odreduju, mogu doprinijeti li
im bila priviatna. Uz pomo¢ moéne industrije hrane nastetiti djecjoj prehrani.

i pica, globalizacija prehrambenih sustava poti¢e :

pomak prema nezdravim prehrambenim okruzenjima

u kojima su visoko preradena i nezdrava hrana i pice Vanjsko okruzenje

sada dostupniji, jeftiniji i promoviraniji no ikada (12-14). : Fizicki, ekonomski, politicki i sociokulturni kontekst
Takva promjena prehrambenog okruzenja potaknula : SR

. . . . .. : Dobavljaci i svojstva
je globalni pomak prema nezdravoj prehrani koja je : Cijene proizvoda

diljem svijeta postala glavni uzro¢nik prekomjerne
tjelesne mase, debljine i kroni¢nih nezaraznih bolesti
povezanih s prehranom (15, 16).

Marketing i

Raspolozivost propisi

Kako bi se suzbio ovakav pomak prema nezdravoj
prehrani, Svjetska zdravstvena organizacija (SZ0O)
potic¢e drzave ¢lanice na primjenu niza sveobuhvatnih
regulativa i politika vezanih uz prehrambena okruzenja.
Politike koje se temelje na dokazima ukljucuju
provedbu obaveznog vliadinog sustava za oznacavanje
na prednjoj strani pakiranja hrane i pi¢a, poreze na
hranu i pi¢a te ograni¢enja u marketingu nezdrave
hrane i pi¢a (15, 17).

Dostupnost Pozeljnost

Priustivost Prakti¢nost

Osobno okruzenje
Individualni ¢imbenici i ¢imbenici na razini ku¢anstva

Nezdravo prehrambeno okruzenje je takvo
prehrambeno okruzenje s tezom dostupnoséu,
pristupom, primamljivoScu i priustivosti zdrave
hrane, a visokom dostupnoséu, priustivosti i
promidzbom ili marketingom nezdrave hrane.
Nezdrava prehrambena okruzenja dovode do vece
potros$nje nezdrave hrane i pi¢a. Sve vise se
prepoznaje da nezdrava prehrambena okruzenja
visestruko krée prava djeteta.

Djeca zasluzuju zZivjeti, uéiti i igrati se u
okruzenjima gdje je hranjiva i priustiva hrana
dostupna svima.

Djecu treba zastititi od promidzbe nezdrave ‘
hrane i pi¢a. Obitelji i skrbnici trebaju imati
podrsku u omogucavanju pravilne prehrane. 1
Industriju hrane i pi¢a treba potaknuti i regulirati
da djeluje u interesu djece.
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3. Stetno oglasavanje doprinosi
nezdravoj prehrani i loSem
zdravlju djece

Dosljedni dokazi diljiem svijeta ukazuju da je vecina
oglaSavane hrane i pi¢a u svim medijima i okruzenjima
ocijenjena kao nezdrava te da prevladava visoko
preradena hrana (18, 19). Djeca i mladi do 18 godina
izlozeni su prekomjernom marketingu nezdrave hrane
uz negativne posljedice po njihovu prehranu i zdravlje
(20, 21). Postoje ¢vrsti dokazi da marketing nezdrave
hrane vrlo uvjerljivo i snazno utjeCe na djecu.
Marketing utjeCe na druStvene norme vezane uz
hranu i njezinu konzumaciju, pojac¢ava sklonosti djece
i uCestalost konzumacije visoko preradene hrane i
povecava ukupni unos energije (21-23). Tijekom Zivota
to dovodi do porasta tjelesne mase i povecanog rizika
od prekomjerne tjelesne mase i debljine te nastanka
kroni¢nih nezaraznih bolesti poput Secerne bolesti
tipa 2, kardiovaskularnih bolesti i nekih oblika raka
(24-26). 2016. godine Komisija SZO-a za suzbijanje
debljine kod djece doSla je do zaklju¢ka da “postoje
neoborivi dokazi da je marketing nezdrave hrane i
zasladenih pi¢a povezan s debljinom u djece” (23).
Djeca u drzavama s niskim ili srednjim prihodima
mogu biti podloznija oglaSavanju nezdrave hrane jer
multinacionalne kompanije za proizvodnju hrane i pi¢a
usmijeravaju svoj marketing i ulazu sredstva na ova
trziSta u razvoju (27).

© UNICEF/ 2021/ Carrillo

2. Sto je to visoko preradena hrana?

Prerada hrane opéenito i Medutim, kod visoko
podrazumijeva svako i preradene hrane i pi¢a radi se
_djel_ovanje k_01e mijenja h_ranu i o industrijskim formulacijama
C I L U S 2T prehrambenih tvari koje

poput susenja, zamrzavanja, o, . .
mljevenja, konzerviranja obiéno sadrze prevelike koli¢ine
ili dodavanja soli, $ecera, nutrijenata koji MO ST
masnoda ili drugih aditiva za djelovati na zdravlje poput
okus ili konzerviranje. Vecina Secera, natrija i zasicenih ili
hrane i piéa se na neki nacin transmasnoca te obi¢no imaju
preraduju prije kupnje ili vi.soke kalorijske vrijednosti.
konzumacije Visoko preradena hrana
osmisliena je i proizvedena kako
bi se ostvarila najvisa moguca
zarada: ona sadrzi jeftine

io
% sastojke, ima dug rok trajanja, Brojna istrazivanja utvrdila su snaznu
E._.' 11I1T1T) g

Izrazito JQ on?ta okvusom povezanost izmedu unosa visoko

te brendirana i oglasavana. preradene hrane i brojnih poveéanih
Takva je hrana obi¢no bogata rizika za zdravlje ukljugujudi prekomjernu
kalorijama i slobodnim Secéerima, tjelesnu masu i debljinu, Se¢ernu bolest
rafiniranim $krobom, nezdravim tipa 2, kardiovaskularne bolesti i smrtnost
masnoéama te natrijem. G| Sl LTSI

Opaska: Pogledati "Ultra-preradena hrana, kvaliteta prehrane i zdravlje koristenjem sustava
klasifikacije NOVA" . za vise informacija https://www.fao.org/3/cab644en/cab644en.pdf
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Od najranije dobi djeca se susre¢u s marketingom
nezdrave hrane i pi¢a kroz razli¢ite kanale, a , faktor
zanovijetanja’ odnosno kada djeca traze od roditelja
hranu za koju su vidjela oglas moze imati klju¢an
utjecaj na obiteljske odluke o nabavi hrane i pica.
Televizija je | danas vazan medij putem kojeg su
djeca izlozena marketingu. Djeca od najranije dobi
gledaju televiziju, a proizvodadi hrane i pi¢a izdvajaju
velik dio sredstava za televizijsko oglasavanje

(28, 29). Medutim, djeca su sve viSe izloZena
oglasavanju i putem drugih kanala ukljucujuci

radio, reklamne panoe, trgovine, oglasavanje u
skolama, plasiranje proizvoda u medijima, sportska
sponzorstva, brendirane igracke te druge proizvode

(28, 29). Posljednjih se godina rasprava usmjerila
na marketing u digitalnim medijima (30). Digitalni ili
online marketing hrane i pi¢a ukljucuje oglasavanje
kroz online igre, oglase na mreznim stranicama
koje su popularne medu odredenim demografskim
skupinama, promidzbu prehrambenih proizvoda

na brendiranim mreZnim stranicama te putem
mobilnih uredaja i drustvenih mreza. Djeca sve vise
koriste internet i drustvene mreze te je logi¢no

da i korporacije koje prodaju nezdravu hranu i pi¢a
koriste takve nove promotivne kanale. Kako bi se
suzbio Stetan utjecaj marketinga nezdrave hrane i
pi¢a, potrebna su ograni¢enja u ovakvim kanalima
visestrukog marketinga.

_ Televizija
Radio e
@ |:| Proizvodi |
pakiranja
Internet | _ _ 2,
drustvene mreze Oglasni panoi . e _
e Marketing u na javnim ...~ Brendirane
D gkolamg povr$inama  Sportska . | igracke
""""""" D sponzorstva U trgovmamag_
A !
x = | Q=
Pa— s e
N '
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4. Zasto je vazno ograniciti
marketing nezdrave hrane i pica
namijenjen djeci?

Marketing hrane ugrozava prava djece. Vlade koje

su ratificirale Konvenciju o pravima djeteta imaju
pravnu obavezu osigurati da u svim radnjama koje

se ti¢u djece njihova dobrobit bude na prvom mijestu
te poduzeti sve dostupne mjere kako bi se osiguralo
postivanje, zastita i ispunjavanje prava djece (31).
Odbor za prava djeteta i posebni izvjestitelji o pravu
na hranu otkrili su da prehrambena industrija trosi
milijarde dolara na ustrajne i sveprisutne marketinske
strategije za oglaSavanje nezdrave hrane usmjerene
prema djeci te su pozvali na reguliranje takvog
marketinga (32). Medunarodne rezolucije i okviri za
sprecavanje prekomjerne tjelesne mase, debljine

i drugih kroni¢nih nezaraznih bolesti podrzavaju
ograni¢avanje marketinga nezdrave hrane namijenjene
djeci. Na 63. Svjetskom zdravstvenom skupu 2010.
godine jednoglasno su podrzane preporuke SZ0-a
vezane uz marketing hrane i bezalkoholnih pica
usmijerenog prema djeci. (33) Tako je prepoznato da
je u cijelom svijetu velik udio marketinga usmjeren
na hranu bogatu masno¢ama, Sec¢erom ili solju, sto
predstavlja rizik za zdravlje djece. U Preporukama
stoji da vlade imaju najbolju poziciju zadati smijer i
opcu strategiju za postizanje javnozdravstvenih ciljeva
u populaciji te zato one trebaju odrediti ograni¢enja
marketinga u pojedinim drzavama. Medutim,
Komisija za suzbijanje debljine u djece SZ0-a je

2016. naglasila neuspjeh drzava ¢lanica u znac¢ajnoj
primjeni preporuka te razotkrila mnoge nacine na koje
marketing danas dopire do djece, uklju¢ujuci digitalne
medije (23). Nezavisna Komisija SZO-a za nezarazne
bolesti ponovo je zatrazila ograni¢enje marketinga
nezdravih proizvoda namijenjenog djeci (33).

.Prepoznajuci
neucinkovitost
samoregulacije od
strane industnje, vlade
trebaju uspostaviti jake
regulatorne sustave
kako b1 se osiguralo da
prehrambena industrija
ne krsi ljudska prava
gradana na odgovarajucu
hranu i prehranu.”

- Posebni izvjestitelj o Pravu na hranu, 2016.

© UNICEF/UNI209819/Karimova
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5. Kako djeluju politike koje ogranicavaju

marketing nezdrave hrane i pi¢a?

Na slici 1 prikazan je hodogram koji prikazuje kako bi politike ograni¢avanja marketinga nezdrave hrane i pi¢a
mogle utjecati na konzumaciju nezdravih proizvoda te posljediéno pobolj$ati zdravstvene ishode u populaciji.

Slika 1. Kako djeluju politike koje ograni¢avaju marketing nezdrave hrane i pi¢a?

@ Ogranic¢enja u marketingu
mogu utjecati na smanjenje

l

\l/ izloZzenosti marketingu nezdrave
hrane i pi¢a

\l/ sklonosti potrosaca prema
nezdravoj hrani i pi¢u

l

\]/ k?ér;zumacue nezdrave hrane | J, prekomjerne tjelesne mase,
P debljine, drugih kroni&nih

l nezaraznih bolesti i smrti

ukupnog unosa energije i
nutrijenata od javnozdravstvenog
znacaja

J/ troSkova u zdravstvu

'© UNICEF/ 2021/ Pazos
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6. Koji su mogudéi utjecaji politika ogranicavanja marketinga

nezdrave hrane i pica?

Utjecaj ogranicavanja
marketinga na izlozenost

U Juznoj Koreji poseban Zakon o sigurnosti prehrane djece doveo je do
smanjenja koli¢ine oglasavanja nezdrave hrane za 81 % na televiziji u vrijeme

marketingu nezdrave
hrane i pi¢a

Utjecaj ograniéavanja
marketinga na
konzumaciju i unos
energije

Utjecaj ogranicavanja
marketinga na
zdravstvene ishode

Utjecaj ogranicavanja
marketinga na
gospodarstvo

zakonski reguliranih termina (34).

U Cileu je koridtenje marketin3kih strategija usmjerenih na djecu na ambala?i
Zitarica prije provedbe ograni¢enja (36 %) znac¢ajno smanjeno nakon primjene
ograni¢avanja takvog marketinga (21 %) (35).

Ogranigavanje marketinga nezdrave hrane i pi¢a na dje¢joj televiziji u Cileu
(36) i Ujedinjenom Kraljevstvu (37) smanijilo je izlozenost djece marketingu
nezdrave hrane i pi¢a za 35 % odnosno za 52 % za vrijeme ogranicenja.

Sustavna provjera i meta-analiza otkrile su da je vjerojatnost odabira
oglasavane hrane i pi¢a 10 % veca kod djece koja su bila izlozena marketingu
nezdrave hrane i pi¢a (23).

Nakon uvodenja Zakona o deklariranju i oglasavanju hrane u Cileu,
konzumacija napitaka s visokim udjelom Secera pala je za 20-30 % (38).
Postoje dokazi da je potro$nja ostale hrane “s visokim udjelom” takoder
smanjena do 8 % zbog ograni¢enja marketinga, iako su za to potrebna
dodatna istrazivanja (39).

Australski i britanski modeli procjenjuju da bi ukidanje marketinga sve
nezdrave hrane i pi¢a tijekom dnevnog televizijskog programa smanjilo unos
energije kod djece (40).

Australski i britanski modeli procjenjuju da bi ukidanje oglasavanja sve
nezdrave hrane i tijekom dnevnog televizijskog programa smanjilo indeks
tjelesne mase kod djece, Sto bi utjecalo na prevalenciju prekomjerne tjelesne
mase i debljine uz zna¢ajno smanjenje pojave Secerne bolesti tipa 2, bolesti
srca, mozdanog udara i karcinoma (41).

Australski model procjenjuje da bi potpuno ukidanje oglasavanja nezdrave
hrane i pi¢a za vrijeme dnevnog televizijskog programa dovelo do ustede u
zdravstvu od 78,3 milijuna australskih dolara (oko 56,5 milijuna USD) (40).

Britanski model procjenjuje da bi potpuno ukidanje oglasavanja nezdrave
hrane i pi¢a na televiziji tokom dana dovelo do ustede u zdravstvu u iznosu
od 74 milijarde funti (oko 10 milijardi USD) (41).

MARKETING NEZDRAVE HRANE | BEZALKOHOLNIH PICA
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7. Sto treba uzeti u obzir kod osmisljavanja ograniéenja

marketinga?

Kako bi se zastitila djeca mlada od 18 godina, u skladu s definicijom djeteta prema Konvenciji o pravima djeteta,
vlade trebaju donijeti i provesti sveobuhvatnu zakonsku zabranu sveg marketinga nezdrave hrane i pi¢a kojem su
izloZena djeca, u svim okruZenjima i medijima.

Ograniéenja marketinga trebaju pokrivati sljedece:

Element

politike

Pojedinosti

Primjeri zemalja

Zastita sve
djece

Usvajanje
Siroke definicije
marketinga
usmjerenog na
djecu

Obuhvaéanje
velikog raspona
marketinskih
komunikacijskih
kanala

Pokrivanje
Sirokog spektra
tehnika
uvjeravanja koje
privlace djecu

Ogranic¢enja marketinga trebaju
zastititi djecu svih dobi od
izlozenosti marketingu nezdrave
hrane i pic¢a.

Koncept marketinga usmjerenog
prema djeci treba biti Sirok

te moze ukljugivati proizvode,
okruzenja, termine i programe
kojima su djeca izloZena.

Ogranic¢enja trebaju obuhvatiti
sve kanale kroz koje djeca
mogu biti izlozena marketingu
nezdrave hrane i pi¢a ukljucujuéi
radio, televiziju, oglasne panoe,
oglasavanje u Skolama ili na
internetu.

Ogranic¢enja marketinga trebaju
zastititi djecu i od povezanih
tehnika kojima se moZe utjecati na
kupovinu hrane i pi¢a, ukljucujudi
sportska sponzorstva, promocije i
ponude.

MARKETING NEZDRAVE HRANE | BEZALKOHOLNIH PICA
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Regulative emitiranja koje ograniéavaju
marketing hrane u Irskoj (42), Republici Koreji
(43) i Turskoj odnose se na djecu u dobi do

18 godina. Na primjer, u Irskoj nisu dozvoljene
oglasne poruke u dje¢jim programima vezane

uz prehrambene proizvode bogate zasi¢enim
masnoc¢ama, transmasnim kiselinama, slobodnim
Secerima ili solju prema modelu nutritivnog
profila te nije dozvoljeno koristenje licenciranih
likova (42). Dje¢jim programima smatraju se oni
kod kojih je vise od 50 % publike mlade od 18
godina.

Zakon o deklariranju i oglasavanju hrane iz
Cilea (45) odnosi se na zabranu ogladavanija
hrane bogate zasi¢enim masno¢ama,
transmasnim kiselinama, slobodnim Se¢erima
ili solju: (i) za koje se smatra da je namijenjeno
djeci; kada (ii) >20% publike sacinjavaju djeca
mlada od 14 godina; i (iii) kada je oglasavanje
privlaéno djeci jer sadrzi likove, igracke ili druge
strategije usmjerene na djecu. Zakon je azuriran
u lipnju 2018. radi dodavanja vremenskog
ograni¢enja kada je zabranjeno oglasavanje hrane
bogate masnoc¢om, Se¢erom i solju na televiziji
izmedu 6:00 i 22:00. Ipak, jo$ uvijek postoje
velike nedore¢enosti s obzirom na digitalni
marketing.

U Quebecu u Kanadi, ¢lanak 248 Zakona o
zastiti potroSaca (46) zabranjuje oglasavanje
namijenjeno djeci mladoj od 13 godina na
televiziji, radiju, u tisku, na internetu, mobitelima
i oglasnim panoima, kao i koristenje promotivnih
artikala. Zabrana se odnosi na sve oblike
marketinga uklju¢ujuc¢i marketing hrane i pica.

U Peruu Zakon o promicanju pravilne
prehrane u djece i adolescenata (Zakon
30021) (47) obuhvacéa ograni¢enja oglasavanja
namijenjenog djeci i adolescentima mladima

od 16 godina u svim medijima. To zna¢i da
kompanije ne smiju oglasavati veliine porcija
koje nisu primjerene dobi, koristiti stvarne ili
izmisljiene likove, poklone, nagrade ili druge
pogodnosti za poticanje kupovine ili konzumiranja
hrane ili pic¢a.



Primjena

Model profila nutrijenata koristi

strogog se za utvrdivanje koju hranu i pi¢a
modela profila treba ograniciti u oglasavanju.
nutrijenata Kriteriji se naj¢e8ée zasnivaju na
sadrzaju nutrijenata i energije (npr.
ne smije se oglasavati hrana i pi¢e
s visokim udjelima soli, Secera i
masti).
Uspostavljanje Treba razviti mehanizam za
ucinkovitog pracenje kako bi se osiguralo
mehanizma postivanje politike, a koji treba
pracenja ukljucivati sankcije u slucaju

nepridrzavanja.

Regulatorno tijelo u Turskoj (44) provodi
ograni¢enja marketinga hrane usmjerenog na
djecu u skladu s modelom profila nutrijenata
SZ0-a Europe. Zabranjeno je oglasavanje
odredenih kategorija hrane, uklju¢uju¢i ¢okolade
i slatkisa, energetskih plocica, slatkih keksa,
vafla, Cipsa i zaSec€erenih pi¢a za vrijeme djecjih
programa.

U kanadskoj pokrajini Quebec, Ured za zastitu
potrosaca (46) moze primijeniti Zakon o zastiti
potroSaca na tri nacina: obavjeStavanje aktera o
pravilima koja se odnose na njihovo djelovanje,
pregovori s akterima da dobrovoljno promijene
svoja postupanja ili pokretanje kaznenih
postupaka protiv aktera zbog kr$enja Zakona.
Svim akterima u procesu oglasavanja (od faze
osmisljavanja do distribucije) mogu se odrediti
novc¢ane kazne od 600 do 100 000 kanadskih
dolara.

Prilagodeno prema publikaciji SZO/UNICEF-a pod naslovom Provedba politika za zastitu djece od Stetnog utjecaja
marketinga hrane: pristup temeljen na pravima djeteta.

Osim razmatranja razli¢itih vrsta ograni¢enja, ostala
vazna pitanja kod osmisljavanja politika odnose se na
odredivanje jasnih zakonskih ciljeva uz jasan odabir
proizvoda koji ¢e se obuhvatiti te jake mehanizme

pracenja.

e Vlade trebaju odrediti jasne zakonske ciljeve s

kratkoro¢nim ciliem smanjenja izlozenosti djece
marketingu nezdrave hrane. Politike koje se
fokusiraju isklju¢ivo na marketing "namijenjen” ili
"usmijeren prema" djeci su ograni¢ene jer djeca i
odrasli dijele mnoge zajednicke fizicke i digitalne
prostore.

Vlade trebaju jasno odrediti za koju je hranu
marketing dozvoljen, odnosno nije dozvoljen.
Kao okvir mogu posluziti razli¢iti regionalni modeli
profila nutrijenata SZ0-a. To ukljuéuje i zabranu
marketinga hrane i pi¢a koja sadrze umjetna
sladila zbog sve vise dokaza da takvi proizvodi
mogu povecati rizik od loSih zdravstvenih ishoda
(48). Treba razmotriti kategorije hrane za koje
marketing nikada nije dozvoljen bez obzira

na nutritivni sastay, u skladu s regionalnim
modelima SZ0-a. Te kategorije hrane se obi¢no
ne preporucuju u prehrambenim smjernicama,

a mogu ukljucivati slatkise, kekse, kolace ili
gazirana pic¢a.

Treba razviti jak mehanizam pracenja kako bi se
osigurala uskladenost s pravilima kao i sustav za
pracenje uskladenosti. Kriteriji provedbe trebaju
sadrzavati sankcije u slu¢aju krSenja propisa.
Strukture za provedbu postojecih zakona o
oglasavanju, npr. duhanskih proizvoda i alkohola,
mogu pruzati odgovarajuce okvire.

MARKETING NEZDRAVE HRANE | BEZALKOHOLNIH PICA
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8. Kako provesti
ogranicenja marketinga

hrane i pic¢a?

Uloga vlade

Kako bi osigurali u¢inkovitu i uspjesnu provedbu
ograni¢enja u marketinga nezdrave hrane i pi¢a,
donositelji politika trebaju:

10

Utvrditi ciljeve koji su specifi¢ni za pojedinu
zemlju te regulatorne ciljeve: najprije treba
utvrditi koji su ciljevi ograni¢enja marketinga,

a za to je odgovorna vlada. U pocetku treba
utvrditi klju¢ne definicije. Ciljeve ograni¢avanja
marketinga treba strateski odrediti kako

bi odrazavali jasne i mjerljive ucinke (npr.
promjene u izloZenosti i utjecaju marketinga;
smanjena primamljivost nezdrave hrane). lako
¢e ograni¢enja marketinga doprinijeti viSim
cilievima (npr. spre¢avanju kroni¢nih nezaraznih
bolesti ili dugorocnim promjenama vezanim uz
prekomjernu tjelesnu masu i debljinu u djece i
odraslih), zbog poteskoca u pruzanju kratkoro¢nih
dokaza za ovakve ishode, oni su manje prikladni
kao izri¢ita svrha ograni¢enja marketinga kod
sastavljanja regulative.

Uspostaviti proces pod vodstvom vlade uz
konzultacije s dionicima: proces koji provodi
vlada je ucinkovitiji od programa koje provodi
industrija na dobrovoljnoj bazi. Isto tako, potrosaci
smatraju da takvi procesi imaju ve¢i kredibilitet.
Vlade trebaju biti predvodnici u prikupljanju
referentnih podataka i po potrebi naruc¢ivanju
dodatnih istrazivanja. Proces razvoja politika treba
za$tititi od uplitanja prehrambene industrije.
Dionike treba uklju¢iti u savjetovanje, ali industrija
ne bi smjela sudjelovati u osmisljavanju ili
procesima donosenja odluka. Vlade trebaju
dokumentirati svaku fazu osmisljavanja politike i
osigurati da su odluke objektivne i da se temelje
na dokazima kako bi se razvila snazna mjera koja
je Cvrsta i zakonski opravdana.

Osigurati da politika utvrdi i imenuje relevantno
tijelo ili tijela koja imaju zakonske ovlasti
provoditi mjere na svim platformama i svim
nadleznostima u drzavi.

Treba voditi racuna kako ¢e se pratiti i
vrednovati ucinkovitost politike. Pracenje i
vrednovanje kljuéni su za utvrdivanje uspjesSnosti
politike te za njezine preinake, tamo gdje je to
potrebno. Vladino tijelo nadlezno za pracenje
treba imenovati u ranoj fazi. Ako je moguce,
prije provedbe, treba provesti pracenje pocetnog
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stanja (npr. izlozenost marketinskim taktikama,
ucestalosti/koli¢inu oglasavanja hrane te
konzumaciju hrane) kako bi se osiguralo kasnije
pracenje politike.

Prije provedbe vlade trebaju osigurati potrebna
sredstva za provedbu, pracenje, primjenu i
vrednovanje uz povecanje kapaciteta potrebnog
za izvrSavanje gore spomenutih aktivnosti.

Provedbu ograni¢enja marketinga nezdrave
hrane i pi¢a treba pratiti snazna kampanja
komunikacije s javnoscéu i edukacija. Tako ¢e
se osigurati potpora javnosti politici i upoznati
potroSace s njihovim pravima.

©UNICEF / China/ Yi



9. Kako zagovaratelji moqu
nodrzati viadu?

Kako bi podrzali razvoj i provedbu marketinskih
ograni¢enja, akademska zajednica, nevladine
organizacije i drugi zagovornici mogu poticati povoljno
okruZenje za takve politike i razviti dokaze koji podupiru
takve politike. Radnje kojima se to postize mogu
ukljucivati:

e Pomoc¢ u otkrivanju problema uz pruzanje
dokaza u korist ograni¢avanja marketinga
nezdrave hrane i pi¢a. Akademska zajednica i
civilno drustvo mogu pruzati relevantne dokaze
vezane uz izlozenost marketingu i njegovu moc.
Zagovaratelji mogu na vrijeme pruzati i korisne
informacije o ucinkovitosti ograni¢enja marketinga
na svjetskoj razini.

e Rad na sirenju razumijevanja postojecéeg
zakonskog i politickog konteksta. Vazno je
utvrditi postoje li zakoni na temelju kojih bi se
mogla razviti ograni¢enja marketinga. Isto tako,
treba utvrditi gdje moZze postojati potencijal vliade
za pruzanje podrSke u ograni¢avanju marketinga.

e Podrsku zagovara¢kim i edukativnim
kampanjama. Potpora javnosti u ograni¢avanju
marketinga nezdrave hrane i pi¢a klju¢na je
za njegovu uspjesnu provedbu. Edukativne
kampanje mogu povecati osvijeStenost javnosti
o pozitivnim u¢incima ograni¢enja marketinga
i smanjiti utjecaj retorike koju koristi industrija
protiv takvih ograni¢enja. Nevladine udruge mogu
dodatno osnaziti vladine poruke ili osmisliti viastite
kampanje ako za to imaju sredstva.

e Koalicije koje podrzavaju ogranicenja u
oglasavanju nutritivho siromasne hrane i pica.
Zajednicko djelovanje ima vecu Sansu povecati
osvijeStenost i podrsku vezanu uz ograni¢enja u
oglasavanju. Nevladine udruge trebaju stupiti u
kontakt s vladinim agencijama, ostalim nevladinim
udrugama te akademskim ustanovama za

dosljedno komuniciranje poruka tijekom kampanje.

e Smanjenje utjecaja industrije. Industrija hrane
i pi¢a borit ¢e se protiv predloZenih ograni¢enja
marketinga nezdrave hrane i pi¢a. Nevladine
udruge trebaju osigurati da se informacije o
sukobima interesa iznesu u procesu konzultacija
i razvoja politika. Nevladine udruge mogu pruzati
argumentaciju protiv izjava koje ¢e vjerojatno
odaslati industrija hrane i pi¢a.

e Pruzanje podrske u praéenju i vrednovanju.
Postoji mogucénost da ¢e se zanemariti potencijal
pracenja i vrednovanja marketinga nezdrave hrane
i pica. Nevladine udruge mogu i trebaju pruzati
podrsku u provedbi pracenja i vrednovanja. Jedan
od nacina da se osigura vrednovanje je suradnja s
akademskim ustanovama.

© UNICEF/ 2021/ Carrillo
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10. Kojim se argumentima
prehrambena industrija

v

suprotstavlja ograni¢cavanju
marketinga nezdrave hrane i pi¢a?

“Dovoljno je da industrija regulira samu
sebe”

Iz industrije hrane i pi¢a ¢esto se tvrdi da
samoregulacija ili njihovi pravilnici na dobrovoljnoj
bazi u¢inkovito smanjuju utjecaj marketinga
nezdrave hrane i pi¢éa. U mnogim zemljama
takva vrsta regulacije od strane industrije jedino
je ograni¢enje vezano uz marketing nezdrave
hrane i pi¢a (49, 50). Samoregulacija koju provodi
industrija u razli¢itim zemljama dokazano ima
minimalan ili nikakav uc¢inak na izloZzenost djece
marketingu nezdrave hrane i pi¢a odnosno na
koli¢inu marketinga nezdrave hrane i pi¢a kroz
razli¢ite medije (51-55). lako u industriji tvrde

da se strogo pridrzavaju dobrovoljnih kodeksa,
dokazano je da takvi sustavi na dobrovoljnoj

bazi ne smanjuju izlozenost djece marketingu
nezdrave hrane i pi¢a (49, 50).

Samoregulacija koju provodi industrija, poput
obveze “odgovornog” promoviranja hrane
namijenjene djeci, ima znacajne nedostatke

koji sprec¢avaju smanjenje izloZzenosti djece
marketingu nezdrave hrane. Nedostaci se odnose
na ograni¢enu dob djece na koju se ograni¢enja
primjenjuju, izuzeéa u ograni¢avanju odredenih
marketinskih tehnika, koristenje odredenih
medija i programa te manjkavosti u kategorizaciji
nezdrave hrane. Inicijative koje je pokrenula
industrija takoder se ucinkovito ne provode,

ne nadziru i ne vrednuju te kao takve ne mogu
biti zamjena za provedbu preporuka SZ0-a koje
posStuju prava djece.

“Kolicina marketinga hrane i pica vec se
smanjuje”

Dokazi da se koli¢ina marketinga nezdrave

hrane i pi¢a smanjuje uglavhom se temelje na
istrazivanjima troskova vezanih uz televizijsko
oglasavanje (56-60). To nije pokazatelj izlozenosti
ukupnom marketingu ili promjene ponasanja.
Buduc¢i da su se marketinske strategije drasti¢no
razvile kroz godine, djeca su jos viSe izlozena
marketingu nezdrave hrane i pi¢a kroz nove
medije, pogotovo u digitalnom prostoru (61, 62).

MARKETING NEZDRAVE HRANE | BEZALKOHOLNIH PICA
USMJEREN PREMA DJECI

“Marketing hrane i pica ne utjece na
konzumaciju ili zdravstvene ishode”

Dokazi jasno pokazuju suprotno: marketing
nezdrave hrane stvara drustvene norme,
povecava sklonost djece prema takvoj hrani i
pi¢ima, konzumaciju takve hrane te povecava
ukupni unos energije (21-23). Da marketing ne
utjece na potrosnju, industrija hrane i pi¢a ne bi,

samo u SAD-u, trosila 14 milijardi ameri¢kih dolara

godisnje u tu svrhu (63).

“Roditelji i skrbnici su odgovorni za
prehranu njihove djece. Marketing samo
pruza informacije i ljudi imaju pravo
donositi viastite odluke.”

UcCestalost marketinga nezdrave hrane potkopava

preporuke vezane uz uravnotezenu prehranu.
Marketing negativno utjece na vrijednosti i
sklonosti prema hrani i potkopava nastojanja
roditelja i skrbnika u poticanju pravilne prehrane.
Prekomjerni marketing nezdrave hrane

takoder iskrivljuje okruzenje u kojem djeca
dobivaju informacije te izravno utjece na djecu,
Sto roditeljima moze biti otezavajuéi faktor.
Ogranic¢avanje marketinga nezdrave hrane
vazno je za zastitu djece, poboljSanje njihovog
svakodnevnog prehrambenog okruzenja kako bi
djeca lakSe donosila zdravije odluke, a roditelji
imali podrsku u boljoj brizi za djecu.

“Ogranic¢avanje marketinga smanjit ce
zaposlenost i kupovnu moc¢”

Javnost o¢ekuje od vlade da djeluje u najboljem
interesu djece te da Stiti njihovo zdravlje i
dobrobit, sto uklju¢uje i ograni¢avanje Stetnih
marketinskih praksi. Zakon o deklariranju i
oglagavanju hrane donesen u Cileu 2016.

nije utjecao na ishode u trzistu rada (ukupnu
zaposlenost i prosje¢nu neto placu) (64). Viade
koje su ratificirale Konvenciju o pravima djeteta
duZne su osigurati uzivanje najviseg moguceg
standarda svoj djeci na njihovom teritoriju. Za
ostvarivanje tog prava imaju Siroke ovlasti u
utvrdivanju nacina na koji ¢e se to najucinkovitije
provesti ukljucuju¢i primjenu zakona/propisa.



11. Primjeri ucinkovitih intervencija u postojec¢im praksama ogranicenja

marketinga nezdrave hrane i pica u svijetu

Zakon o deklariranju i,
oglasavanju hrane u Cileu

Cileanska vlada je 2016. godine donijela Zakon o
deklariranju i oglasavanju hrane kao dio Sire strategije
za smanjenje visokih stopa debljine u Cileu (35,

36, 64, 65). Zakonom su uvedena ograni¢enja u
oglasavanju proizvoda bogatih masno¢ama, Sec¢erom,
solju ili kalorijama. To ukljucuje i zabranu koristenja
marketinskih tehnika usmjerenih na djecu na ambalazi
nezdrave hrane poput crti¢a, animacija i igracaka ili
drugih sadrzaja koji bi mogli privu¢i paznju djece mlade
od 14 godina. Oglasavanje nezdrave hrane takoder je
zabranjeno na televiziji izmedu 6:00 i 22:00.

Regionalne ispostave Ministarstva zdravstva
odgovorne su za praéenje provedbe zakona u
koordinaciji s vladinim agencijama, akademskom
zajednicom, nevladinim udrugama i udrugama
potroSaca. Kao podrsku Ministarstvu zdravstva,
Nacionalno vije¢e za televiziju potpisalo je sporazum
o nadzoru oglasavanja kako bi se osiguralo postivanje
Zakona. Sankcije za kr$enje Zakona o deklariranju

i oglasavanju hrane uklju¢uju opomene, kazne ili
zabranu prodaje oglasavanog proizvoda (65).

Nakon uvodenja zakona znacajno se smanjila
izlozenost djece oglaSavanju hrane na televiziji

(35 % za predskolsku djecu i 52 % za adolescente)

te nije bilo razlika s obzirom na socioekonomski
polozaj (36). Nakon uvodenja ograni¢enja doslo je do
znacCajnog smanjenja koristenja marketinskih tehnika
usmjerenih na djecu na pakiranjima svih zitarica (21 %)
u usporedbi s razdobljem prije uvodenja (36 %) (35).
Takoder, suprotno tvrdnjama iz industrije, zakon nije
zamjetno utjecao na trziste rada u industriji ukljucujuci
ukupnu zaposlenost i prosjec¢nu neto placu (64).

Medutim, i dalje postoje “rupe” koje Cileanska vlada
treba popraviti. Nedostaci u postojeéem zakonu
uklju¢uju nepostojanje ograni¢enja u digitalnom
oglasavanju, oglasavanju na prodajnim mjestima,
oglasavanju robnih marki te korporativhom
sponzoriranju sportskin momcadi i dogadaja. Treba
razmotriti i ograni¢avanje promotivnih cijena nezdrave
hrane i pica.

N\U>”Z QOgrani¢enja u oglasavanju
I\ hrane bogate masnocama,
secerima ili solju u

Ujedinjenom Kraljevstvu

Kako bi se smanijila izlozenost djece oglasavanju
hrane i pi¢a bogate masno¢ama, Secerima ili solju,
vlada Ujedinjenog Kraljevstva uvela je zabranu
oglasavanja hrane bogate masno¢ama, Sec¢erima

ili solju u vremenu emitiranja programa za djecu te

u sklopu programa koje gleda velik broj djece. Ova
uredba je uvedena u fazama, a njezina potpuna
primjena ocekivala se do 2009. godine. Ograni¢enja u
oglasavanju odnosila su se na hranu bogatu zasi¢enim
masnoéama, Se¢erom i solju.

Nadlezno regulatorno tijelo koje je odobrila viada
za emitiranje, telekomunikacije i poStanske usluge
u Ujedinjenom Kraljevstvu (OfCom) odgovorno

je za kontinuirano pracenje, vrednovanije i reviziju
ogranic¢enja u oglasavanju.

Nakon uvodenja ograni¢enja u oglasavanju izlozenost
djece oglasima hrane bogate masno¢ama, Secerima
ili solju je 2009. smanjena za oko 37 % u usporedbi
s 2005. (37). To se narocito odnosilo na mladu djecu
u dobi 4-9 godina koja su bila 52 % manje izloZzena
oglasavanju hrane bogate masno¢ama, Sec¢erima

ili solju u usporedbi sa starijom djecom u dobi 10-

15 godina (22 %). Do 2009. postignuta je potpuna
uskladenost s uredbom te je ukinuta izloZzenost
djece oglasavanju hrane bogate masnoéama,
Secéerima ili solju u vremenu programa koje gledaju
djeca. Unato¢ porastu oglasavanja hrane bogate
masnoc¢ama, Sec¢erima ili solju u ostalim dnevnim
terminima, izloZzenost djece oglasavanju hrane bogate
masnoc¢ama, Sec¢erima ili solju smanjila se u svim
terminima prije 21:00 (37).

Do 2023. Ujedinjeno Kraljevstvo planira zabraniti
oglasavanje sve hrane bogate masno¢ama, Secerima
ili solju online i na dru$tvenim mrezama te oglasavanje
sve hrane bogate masnoéama, Seéerima ili solju na
televiziji prije 21:00 (66). Ovakva nova ograni¢enja

prva su znacajnija nastojanja vlade za rjeSavanje
problema online oglasavanja nezdrave hrane i pi¢a na
nacionalnoj razini. Buduci da su djeca sve viSe izloZena
oglasavanju hrane bogate masno¢ama, Secerima ili
solju online i na drustvenim mrezama (30), nova pravila
uklanjaju kljuéni nedostatak u postojeéim zakonima
UK-a te se nadovezuju na postojeca ograni¢enja u
oglasavanju hrane bogate masno¢ama, Secerima ili
solju na televiziji.
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Ujedinjeno Kraljevstvo planira do 2023. ograniciti i
promocije kroz lokacijsko pozicioniranje i promotivna
pakiranja proizvoda bogatih masno¢ama, Secerima ili
solju u trgovinama te online (67). Promocije na lokaciji
odnose se na plasman proizvoda na ulazima u ducane,
na kraju prolaza i kod blagajni te online (poCetne
stranice, stranice trazilica za druge kategorije hrane
te stranice s koSaricom i placanjem). Promocije koje
se temelje na koli¢ini i cijeni odnose se na ponude
“kupi jedan, dobijes jedan gratis” i “3 za cijenu 2"
Promocije koje se temelje na cijeni i lokacijskom
pozicioniranju promoviraju nezdravu hranu i pica

te poticu potroSace da konzumiraju viSe nego $to

su planirali (68). Djeca i njihova “mo¢ nagovaranja”
posebno su podlozna utjecaju promocija na lokaciji.
Nova ograni¢enja ¢e zabraniti takve promocije u svim
velikim i srednjim trgovinama s hranom. Svrha je
ograniCavanja promotivnih cijena, ukljucujuci cijene
vezane uz koli¢inu kupljenih zasladenih pi¢a, poboljsati
zdravlje i smanijiti troSkove u zdravstvu (69).

Hrana Cije ¢e se promoviranje zabraniti novim
smjernicama odabrat ¢e se pomocu istog sustava
profiliranja nutrijenata koji se koristio za postojeca
ograni¢enja u oglasavanju hrane bogate masnoéama,
Secerima ili solju, $to pokazuje prednost snaznog
modela profiliranja nutrijenata.
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Zahvale

Odlomci ovog dokumenta prilagodeni su iz
publikacije SZ0-a/UNICEF-a: “Poduzimanje
radnji za zastitu djece od Stetnog utjecaja
marketinga hrane: pristup koji se temelji na
pravima djeteta” Autori publikacije su Katrin
Engelhardt (SZO) i Jo Jewell (UNICEF)

uz pomoc¢ djelatnika SZO-a i UNICEF-a

u sredisnjici i regionalnim uredima, te
Amandine Garde (Sveuciliste u Liverpoolu),
Sabrine Granheim (Sveuciliste Inland u
Norveskoj) te Charline Daelman. Zelimo
zahvaliti | kolegama recenzentima koji su
bili od velike pomodi.

[opdbataa | g b5 Maibash Chomwgier)
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Dodatak 1: Rjecnik klju¢nih izraza

Marketing: SZO-ova definicija marketinga je svaki oblik komercijalne komunikacije poruka koje su osmisljene
ili imaju ucinak povecéanja prepoznavanja, privlia¢nosti i/ili konzumiranja odredenih proizvoda i usluga (70). To
uklju¢uje oglasavanije ili promoviranje proizvoda ili usluge.

Visoko preradena hrana i pi¢e: Formulacije sastojaka i prehrambenih aditiva nastale s pomocu niza
industrijskih tehnika i postupaka (71). Visoko preradena hrana i pi¢e bogati su masnoéama, Se¢erom i solju te
ukljuéuju brzu hranu, slatke i slane grickalice, gotova jela, mnoge mesne proizvode i zaSec¢erena pica.

MARKETING NEZDRAVE HRANE | BEZALKOHOLNIH PICA
USMJEREN PREMA DJECI

15



Dodatak 2: Provedba ograni¢cenja marketinga nezdrave hrane i pi¢a u drugim

zemljama s rezultatima

Nadleznost i

naziv politike

Cilj politike

Sustav za
kategorizaciju

Marketinski sadrzaj i
mediji

Pracenje i provedba | Dokazi uc¢inkovitosti

Zakon o
deklariranju i
oglasavanju hrane
u Cileu (2016.)

s izmjenama i
dopunama 2018.
koje obuhvacaju
prekretnicu u

emitiranju u 22:00.

Poseban zakon
o sigurnosti
prehrane djece
u Juznoj Koreji
(2013.)

Ogranicavanje
oglasavanja hrane
bogate zasi¢enim
masnoé¢ama,
transmasnim
kiselinama,
slobodnim
Secerima ili

solju hrane u
Ujedinjenom
Kraljevstvu (od
2007. do 2009.)

Uveden kao dio
strategije suzbijanja
visokih stopa
debljine. Obuhvaca
i upozorenja na
prednjoj strani
pakiranja te
ogranic¢enja vezana
uz hranu koja se
nudi u Skolama.

Promicanje
zdravlja djece

kroz propisivanje
stavki za pruzanje
sigurne i nutritivno
uravnotezene
hrane kako bi
djeca stekla zdrave
prehrambene
navike.

Manja izlozenost
djece oglasavanju
hrane bogate
masnoc¢ama,
Secerima i solju kao
sredstvo smanjenja
prilika za djecu da
traze i konzumiraju
proizvode bogate
masnoc¢ama,
Secerima i solju.

hrane

Hrana bogata
natrijem,
zasi¢enim
masnoc¢ama,
Secerima ili
kalorijama.

Posebne
kategorije
hrane bogate
kalorijama,
ukupnim
Secerom,
zasi¢enim
masnoc¢ama i
natrijem.

Hrana bogata
zasi¢enim
masnoc¢ama,
Secerom i solju.

Marketing na pakiranjima
nezdrave hrane je
zabranjen ako se sluzi
tehnikama “usmjerenim
na djecu’ poput crti¢a,
animacija i igracki ili drugih
tehnika, odnosno sadrzaja
koji bi mogli privuci paznju
djece mlade od 14 godina.

Vremenska ograni¢enja
u oglasavanju nezdrave
hrane na televiziji izmedu
6:00 i 22:00.

lzvan tog termina
zabranjen je marketing
nezdrave hrane za koji se
smatra da je “usmjeren na
djecu”

Zabranjeno je oglasavanje
nezdrave hrane

prije, tijekom i nakon
televizijskih programa koji
se emitiraju izmedu 17:00 i
19:00 te za vrijeme ostalih
djecjih programa.

Zabrana prikazivanja
oglasa s hranom bogatom
masnoc¢ama, Sec¢erima

i solju u vrijeme djecjih
programa i programa koje
prati velik broj djece.

Do 2023. Ujedinjeno
Kraljevstvo planira
zabraniti oglasavanje
hrane bogate masno¢ama,
Secerima i solju online i na
drustvenim mrezama te
oglasavanje hrane bogate
masnoc¢ama, Sec¢erima

i solju na televiziji prije
21:00 (66). UK planira

do 2023. ograniciti i
promocije hrane bogate
masnoc¢ama, Sec¢erima

i solju na promotivnim
pakiranjima i lokacijskom
pozicioniranju u dué¢anima
i online (67).
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Provedbu Zakona
nadziru regionalne
ispostave Ministarstva
Zdravstva u koordinaciji
s vladinim agencijama,
akademskom
zajednicom, nevladinim
udrugama, udrugama
potroSaca te
organizacijama koje

se bave marketingom
hrane i pravima
potro$aca.

Oglasivaci koji prekrse
televizijske propise
vezane uz marketing
hrane mogu biti kaznjeni
s do deset milijuna
wona (10 000 americ¢kih
dolara).

Regulatorno tijelo
koje je odobrila
vlada za emitiranje,
telekomunikacije i
postanske usluge
Ujedinjenog
Kraljevstva (ofCom)
bilo je odgovorno za
kontinuiranu reviziju
ogranicenja.

smanjena izlozenost djece
marketingu nezdrave hrane

i pi¢a uz znac¢ajno smanjenu
izlozenost oglasavanju
nezdrave hrane na televiziji

i smanjenje marketingkih
strategija usmjerenih na djecu
na pakiranjima Zitarica nakon
primjene Zakona (35, 36).

znacajno smanjena
izloZzenost djece oglasavanju
hrane kroz njima prilagodene
sadrzaje na televiziji (za 35 %
kod predskolske djece i

52 % kod adolescenata)
(36), medutim ona nije
iskorijenjena.

postotak pakiranja zitarica
koja koriste strategije
usmijerene na djecu prije
provedbe (36 %) znacajno
se smanjio nakon provedbe
(21 %). Pad uzrokovan
smanjenjem postotka
"bogatih” Zitarica koje
koriste marketinske tehnike
usmijerene na djecu (35).

nije bilo utjecaja na trziste

rada (ukupnu zaposlenost i
prosje¢ne neto place) (64).

Smanijenje koli¢ine oglasavanja
nezdrave hrane i pi¢a na televiziji
(34).

U usporedbi s 2005., 2009.
godine (37):

djeca su gledala 37 % manje
oglasa s hranom bogatom
masnocama, $ecerima i solju.

mlada djeca (4-9 godina)
gledala su 52 % manje oglasa,
a starija (10-15 godina) 22 %
manje oglasa.

djeca su gledala 40 %
manje oglasa hrane bogate
masnoc¢ama, Secerima i solju
na komercijalnim televizijama
i 33 % na nekomercijalnim
televizijama.

ukinuto je oglasavanje hrane
bogate masnoé¢ama, $eéerima
i solju u vremenu emitiranja
koje prate djeca.

unato¢ porastu oglasavanja
nutritivno siromasne hrane
tijekom dana, izloZzenost djece
takvom oglasavanju prije 21:00
se smanjila, a izmedu 18:00 i
21:00 smanjila se za 25 %.
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11. OPIS STANJA U RH

Prekomjerna tjelesna masa i debljina u djece jedan

su od javnozdravstvenih prioriteta i u Hrvatskoj.
Prema podacima istrazivanja , Europska inicijativa
prac¢enja debljine u djece, Hrvatska 2019./ u Republici
Hrvatskoj 35 % djece u dobi od osam godina Zivi

s prekomjernom tjelesnom masom ili debljinom.
Shodno tome, preventivno djelovanje od velike je
vaznosti u ¢emu je presudna provedba sveobuhvatnih,
multisektorskih intervencija.

Zakonodavni okvir u pogledu oglasavanja hrane i pi¢a
usmijerenog djeci u Republici Hrvatskoj djelomi¢no
je razvijen. Trenutno je oglasavanje hrane i pi¢a
usmijereno djeci regulirano samo u elektroni¢kim
medijima i to ¢lankom 21. stavkom 13. Zakona o
elektronickim medijima koji navodi sljedece:

., Pruzatelji medijskih usluga duzni su u skladu

s Clankom 72. ovoga Zakona utvrditi pravila
ponasanja u pogledu djecjih programa koji
sadrzavaju ili su popraceni neprimjerenom
audiovizualnom komercijalnom komunikacijom u
vezi s hranom i picima koji sadrze hranjive tvari i
sastojke s prehrambenim ili fiziolosSkim ucinkom
a posebno onih kao sto su masnoca, transmasne
kiseline, sol/natrij, Seceri, Cija se pretjerana
uporaba u opcoj prehrani ne preporucuje.”

te ¢lankom 96. stavkom 5. koji navodi:

Vijece potice uporabu koregulacije i
promicanje samoregulacije putem kodeksa
ponasanja sukladno ¢lanku 12. ovoga Zakona
radi ucinkovitog smanjenja izloZenosti djece
audiovizualnim komercijalnim komunikacijama

u pogledu hrane i napitaka koji sadrzavaju
hranjive tvari te tvari s hranjivim ili fizioloskim
ucinkom, posebno mast, transmasne kiseline,
sol/natrij i Secer, Cije se prekomjerno unosenje
u sveukupnu prehranu ne preporucuje, a s tim
se kodeksima ujedno osigurava da se takvim
audiovizualnim komercijalnim komunikacijama ne
istice pozitivna kvaliteta hranjivih aspekata takve
hrane i pica.”

U Republici Hrvatskoj je sredinom 2021. godine
osnovana Radna skupina za ograni¢avanje oglasavanja
hrane i pi¢a usmjerenog djeci s ciljem izrade okvira za
ograni¢avanje oglasavanja nutritivno siromasne hrane i
pi¢a u svrhu o€uvanja zdravlja i prevencije prekomjerne
tjelesne mase i debljine u djece u Hrvatskoj. Radnu

skupinu ¢ine predstavnici Hrvatskog zavoda za javno
zdravstvo, Ministarstva zdravstva, Ministarstva
poljoprivrede, Ministarstva kulture i medija, Agencije
za elektroni¢ke medije, Ureda pravobraniteljice

za djecu, Hrvatske udruge drustava za trziSno
komuniciranje (HURA!), Hrvatske udruge poslodavaca,
Hrvatske udruge za za$titu potrosaca, Ureda UNICEF-a
za Hrvatsku te predstavnici televizija.

Kao prvi korak djelovanja Radne skupine, 2021. godine
je provedeno istrazivanje ,, Medijske navike djece

i stavovi roditelja o izloZenosti djece televizijskom
oglasavanju hrane i pi¢a ¢ije se prekomjerno
konzumiranje ne preporucuje” Sukladno rezultatima
ovog istrazivanja, 62 % ispitanika iskazalo je
zabrinutost zbog oglasavanja nutritivno siromasnih
prehrambenih proizvoda. Takoder, ispitanici u najvecéoj
mijeri, njih 68 %, podrZavaju zabranu oglasavanja
nutritivno siromasne hrane u vrijeme dok djeca gledaju
televiziju.

Kako bi se, sukladno zakonskoj obvezi te stavovima
prikupljenim istrazivanjem, izradila pravila vezana uz
oglasavanje hrane i pi¢a namijenjeno djeci, Agencija
za elektroniCke medije u suradnji s ostalim ¢lanovima
radne skupine radi na izradi kodeksa ponaSanja pod
nazivom ,, Koregulacijski sporazum o audiovizualnim
komercijalnim komunikacijama hrane i pi¢a u djecjim
programima". Temelj i inicijativa izrade Koregulacijskog
sporazuma su odredbe Direktive o audiovizualnim
medijskim uslugama koju je Europska unija usvojila
krajem 2018. i koja je implementirana u Zakon o
elektroni¢kim medijima. Svrha Koregulacijskog
sporazuma je utvrdivanje pravila ponasanja s

cillem smanjenja izlozenosti djece audiovizualnim
komercijalnim komunikacijama u pogledu hrane i

pi¢a koji sadrzavaju ili su poprac¢eni audiovizualnom
komercijalnom komunikacijom u vezi s hranom

i pi¢ima koji sadrze tvari i sastojke s negativnim
prehrambenim ili fizioloSkim u¢inkom, a posebno onih
kao $to su masnoca, transmasne kiseline, sol/natrij

i Seceri, Cija se pretjerana uporaba u op¢oj prehrani
ne preporucuje. Koregulacijski sporazum ¢e na
dobrovoljnoj osnovi ukljugivati prvenstveno pruzatelje
medijskih usluga, elektronic¢kih publikacija, pruzatelja
usluga platformi za razmjenu videozapisa, a moze
ukljucivati i sve ostale subjekte koji su zainteresirani ili
su ukljuceni u proizvodnju, oglasavanje, pokroviteljstvo
il maloprodaju hrane i pi¢a.
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Istovremeno, u sklopu rada radne skupine kroz
provedbu zajednicke akcije na europskoj razini , Best-
ReMaP’/ u koordinaciji Hrvatskog zavoda za javno
zdravstvo Strué¢no-znanstveno povjerenstvo za

izradu Nacionalnog nutritivnog profila za oglasavanje
prehrambenih proizvoda, izradilo je dokument Grani¢ne
vrijednosti za audiovizualne komercijalne komunikacije
hrane i pica namijenjene djeci. Prema rezultatima
istrazivanja ,,Analiza zastupljenosti reklamnih sadrzaja
za hranu i pi¢a na televizijama s nacionalnom
koncesijom” koje je provela Agencija za elektronicke
medije u razdoblju od 1. srpnja do 31. srpnja 2022, od
svih reklama za hranu i pi¢e, 84,9 % reklama za hranu i
99,5% reklama za pi¢e odnosi se na one proizvode koji
svojim nutritivnim sastavom ne bi smijeli biti reklamirani
sukladno Grani¢nim vrijednostima za audiovizualne
komercijalne komunikacije hrane i pi¢a namijenjene
djeci.

Uz sve navedeno, a kako bismo dobili uvid u izloZzenost
djece oglasavanju nutritivno siromasne hrane i pi¢a

na putu od kuce do Skole i obrnuto, u 2023. godini
provedeno je istrazivanje , Potencijalna izloZzenost
djece oglasavanju hrane i pi¢a u blizini Skola” Rezultati
ovog istrazivanja jo$ nisu u potpunosti dostupni, a
donijet ¢e informacije i 0 ovom kanalu izlozenosti djece
oglasavanju hrane i pica.
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Takoder, uspostavljena je suradnja Hrvatskog zavoda
za javno zdravstvo i Ureda UNICEF-a za Hrvatsku na
programu promicanja pravilne prehrane i prevencije
prekomjerne tjelesne mase i debljine u djece u
Hrvatskoj. Kao dio te suradnje pokrenuto je prikupljanje
podataka za sveobuhvatni izvjeStaj o debljini djece u
Hrvatskoj i izradu smjernica za primarni zdravstveni
sektor o prevenciji debljine u djece. Isto tako,
pokrenute su aktivnosti s ciljem podizanja svijesti o
utjecaju oglasavanja na prehrambene navike djece i
prepoznavanja oglasavanja kao rizicnog ¢imbenika za
razvoj debljine.

Za kraj, mozemo zakljuciti kako u Hrvatskoj postoji
znacajan prostor za djelovanje u podrucju ograni¢avanja
oglasavanja hrane i pi¢a usmjerenog djeci. Neophodno
je definirati podruc¢ja moguceg djelovanja, identificirati
zakonske temelje djelovanja te kontinuirano i snazno
zagovarati ovu temu kojom mozemo, ne samo djelovati
na oc¢uvanje zdravlja djece, ve¢ i osigurati ostvarenje
temeljnih prava djece.



