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1 Hovedinnholdet i haringsnotatet

Helse- og omsorgsdepartementet og Barne-, likestillings- og inkluderingsdepartementet sender med
dette pa hering forslag til ny regulering av markedsfering rettet mot barn og unge av usunn” mat og
drikke.

Frist for & avgi heringsinnspill er XX.XX.2012.

Et sunt og variert kosthold er viktig for barn og unges helse og trivsel, og kan bidra til & redusere

risikoen for utvikling av en rekke sykdommer.

”Usunn” mat og drikke er n@ringsmidler med hoyt innhold av energi, fett, mettet fett, salt og/eller

sukker. Dette omfatter for eksempel snacks, sjokolade, is og brus.

Markedsforing rettet mot barn og unge av slike varer er omfattende og utbredt over hele verden, og
stér 1 skarp kontrast til nasjonale og internasjonale kostholdsanbefalinger. En sperreundersokelse
departementene i samarbeid med Forbrukerombudet, Mattilsynet og Helsedirektoratet har gjennomfert
blant utvalgte virksomheter innen den norske mat- og drikkevarebransjen, viser at disse i liten grad
angir barn og unge som malgruppe for egen markedsfering. Samtidig mener departementene at
tilbakemeldingene fra virksomhetene viser at mange av markedsferingsaktivitetene deres faktisk

treffer barn og unge.

Eksponering for markedsfering av usunn” mat og drikke péavirker barn og unges atferd.
Markedsfarere benytter effektive teknikker til & fange oppmerksomheten til barn og unge. Det er
serlig godt dokumentert at TV-reklame pavirker barn og unges matpreferanser, kjopeatferd og

forbruksmenster og at de husker, liker og engasjeres av slik markedsfering.

I lapet av de siste 30 arene har det funnet sted en generell vektokning blant barn og unge. Dette henger
sammen med usunt kosthold og mindre fysisk aktivitet. Okt tilgjengelighet av energitett mat og drikke

er ogsa en del av dette bildet.

Usunt kosthold og overvekt er viktige risikofaktorer for kostholdsrelaterte sykdommer, som hjerte- og
karsykdommer, kreft og type 2 diabetes. Grunnlaget for livslange kostvaner legges i barneérene. For at
barn og unge skal ha god helse og for a redusere framtidig risiko for kostholdsrelaterte sykdommer, er
det viktig at barn og unge opprettholder en sunn vekt og har et kosthold med lavt innhold av mettet
fett, sukker og salt.
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Regulering av markedsfering av usunn” mat og drikke er ett av flere virkemidler som kan bidra til &
motvirke usunt kosthold hos barn og unge, og dermed forebygge overvekt og kostholdsrelaterte

sykdommer.

WHO og OECD har vist at regulering av markedsfering av mat og drikke til barn og unge kan vere

blant de mest kostnadseffektive tiltakene for & forebygge kostholdsrelaterte sykdommer.

Tiltak som reduserer markedsferingspress for usunn” mat og drikke til barn og unge kan ogsa bidra

til & utjevne sosiale ulikheter i helse.

Helse- og omsorgsdepartementet og Barne-, likestillings- og inkluderingsdepartementet mener at
dagens lovverk, sammen med gjeldende frivillige retningslinjer, ikke beskytter barn og unge godt nok
mot markedsforing av usunn” mat og drikke. Det er behov for & innfere ytterligere restriksjoner pa

slik markedsfering.

Det er juridisk rom for 4 fastsette et nytt regelverk om markedsfering av produktgruppen mat- og
drikkevarer til malgruppen barn og unge med grunnlag i helsehensyn. Det finnes bestemmelser i
gjeldende norsk lovverk som kan brukes som rettslig grunnlag for en forskrift om nye restriksjoner pa

slike markedsferingsaktiviteter.

Helse- og omsorgsdepartementet og Barne-, likestillings- og inkluderingsdepartementet anbefaler at
det fastsettes en slik forskrift. Denne forskriften ber blant annet definere hva som menes med barn og
unge i denne sammenheng, hvilke mat- og drikkevarer som ikke skal kunne markedsferes til barn og
unge og hvordan markedsfering til barn og unge skal avgrenses mot annen markedsfering. Forskriften

ber ogsé inneholde hensiktsmessige bestemmelser om tilsyn, sanksjoner og klagemuligheter.

Forslag til slik forskrift felger som vedlegg 2 til dette heringsnotatet.
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2 Bakgrunnen for heringsnotatet

2.1  Utgangspunkter

Regjeringens Handlingsplan for kosthold' slar fast at “innfering av restriksjoner pa markedsforing av
usunn mat rettet mot barn og unge” skal vurderes som et tiltak for & bedre folkehelsen. Det skal
utredes ”om lovregulering kan veare egnet for & begrense markedsfering av usunne produkter av mat
og drikke overfor barn og unge”, og dette ”ma vurderes opp mot resultater av selvregulering.”
Nasjonal helse- og omsorgsplan (Melding til Stortinget nr. 16 (2010-2011)) felger opp dette med &
fastsla at "Helse- og omsorgsdepartementet og Barne-, likestillings- og inkluderingsdepartementet vil
utrede behovet for & innfere lov- og forskriftsregulering av markedsfering av mat- og drikkevarer

rettet mot barn og unge”.

Verdens helseorganisasjon (WHO) har i lang tid arbeidet med markedsfering av mat og drikke til barn
og unge, noe som blant annet har resultert i anbefalinger om restriksjoner pd markedsfering av varer
med hoyt innhold av mettet fett, transfett, sukker eller salt til barn®. WHOs anbefalinger gir rad til
medlemslandene om hvordan de kan folge opp arbeidet nasjonalt. Hovedhensikten med anbefalingene
er & veilede landene i & utvikle ny eller styrke eksisterende politikk nér det gjelder markedsfering av

mat med heyt innhold av mettet fett, transfett, sukker eller salt til barn.

Norge har veert initiativtaker og padriver 1 dette WHO-arbeidet. Internasjonalt finnes det forventninger
om at Norge skal lede an ogsa nar det gjelder nasjonal oppfelging av WHOs anbefalinger. I trdd med
dette patok Norge seg i 2008 a lede et europeisk WHO-nettverk’. Helsedirektoratet, som er sekretariat
for nettverket, anbefalte i desember 2010 Helse- og omsorgsdepartementet & igangsette arbeid for a
folge opp WHOs anbefalinger i Norge. Et viktig premiss i Helsedirektoratets oppfordring var at det
ber innferes ytterligere restriksjoner pd markedsfering av mat og drikke til barn og unge i trdd med

WHOs anbefalinger.

I desember 2010 besluttet Helse- og omsorgsdepartementet og Barne-, likestillings- og
inkluderingsdepartementet a opprette en arbeidsgruppe bestdende av Helsedirektoratet, Mattilsynet,
Forbrukerombudet og de to departementene. Arbeidsgruppen skulle sette i gang et utredningsarbeid
”for & vurdere innforing av ytterligere restriksjoner pd markedsfering av mat- og drikkevarer rettet mot

barn og unge i Norge, herunder om det er behov for innfering av serskilt lov- eller forskriftsregulering

1 Handlingsplan for bedre kosthold i befolkningen (2007-2011). Oppskrift for et sunnere kosthold.

2 WHOs anbefalinger om markedsfering av mat til barn ble vedtatt pd Verdens Helseforsamling (World
Health Assembly - WHA) i mai 2010:

http://whqalibdoc.who.int/publications/2010/9789241500210 eng.pdf

3”The European Network on reducing marketing pressure on children”.
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av dette”™. Detaljene i arbeidsgruppens anbefaling og HOD og BLDs vurdering av denne fremgar av

dette heringsnotatet.

2.2 Involvering av interessenter

Ijuni 2011 ble det arrangert et orienteringsmete for interessenter, der arbeidsgruppen presenterte
bakgrunnen for og forelepige tanker om sitt arbeid, samtidig som de inviterte fikk anledning til &

komme med innspill.

Hosten 2011 gjennomferte arbeidsgruppen en kartlegging av hva slags markedsfering for mat og
drikke barn og unge eksponeres for i Norge. Bransjeorganisasjonene NHO Mat og Drikke, Virke
(tidligere HSH) og Annonserforeningen (ANFO) bidro i planleggingen og gjennomferingen, blant

annet ved & bista i utvelgelsen av bedrifter som deltok i undersekelsen.

I februar 2012 ble det avholdt et nytt informasjonsmete. Formélet med metet var & informere bererte
aktarer om status for arbeidsgruppens arbeid og 4 la dem kommentere arbeidsgruppens vurderinger. Se
kapittelet "Bererte akterers syn pa arbeidsgruppens vurdering” for nermere informasjon om

meatene i juni 2011 og februar 2012.

2.3  Begreper og forkortelser

2.3.1 Deltagere i arbeidsgruppen

I dette heringsnotatet brukes folgende forkortelser om deltagerne i arbeidsgruppen:
e HOD: Helse- og omsorgsdepartementet
e BLD: Barne-, likestillings- og inkluderingsdepartementet
e FO: Forbrukerombudet
e Helsedir: Helsedirektoratet

e MT: Mattilsynet

2.3.2 "Usunn” mat og drikke, "mat- og drikkevarer” og "neeringsmidler”
I dette haringsnotatet er betegnelsen “usunn” mat og drikke gjennomgaende markert med

anferselstegn. Det er ment a gjenspeile at dette er et relativt og ikke klart definert begrep. For & kunne
utforme forslag til nye bestemmelser om markedsfering av mat og drikke til barn og unge, har det veert
ngdvendig & finne frem til en hensiktsmessig avgrensning av “usunn” mat og drikke. Dette behandles

narmere 1 kapittelet om avgrensing av mat og drikke i pkt. 9.1.1.

4 Jf. vedlegg 1 ”Arbeidsgruppens mandat”.
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”Mat og drikke” er i dette notatet gjennomgéaende benyttet som betegnelse pa den produktkategorien
som foreslas regulert. Noen steder i notatet er dette for enkelthets skyld kortet ned til for eksempel

“mat”. Vurderingene er likevel hele tiden ment & omfatte produktkategorien “mat og drikke”.

I vedlagte forskriftsutkast er begrepet mat og drikke” erstattet av betegnelsen naringsmidler”. Dette
skyldes at det foreslas & bruke lov 19. desember 2003 nr. 124 om matproduksjon og mattrygghet mv.
(matloven) som rettslig grunnlag for den nye forskriften. I matloven benyttes begrepet
“neeringsmidler” gjennomgéende for mat- og drikkevarer. Matlovens forarbeider forklarer at “med
naeringsmiddel menes ethvert stoff eller produkt, uansett om det er bearbeidet, delvis bearbeidet eller
ubearbeidet, som er bestemt til, eller med rimelighet, kan forventes & konsumeres av mennesker.
Neringsmidler omfatter drikkevarer (.. .)”.5 For & sikre ensartethet i regelverket under matloven og

unngd eventuelle rettslige uklarheter, er matlovens terminologi benyttet i vedlagte regelverksforslag.

3 Barn og unge - helsemessige utfordringer knyttet til kosthold

3.1 Kosthold og helse

Et sunt og variert kosthold er viktig for barn og unges helse og trivsel, og kan bidra til & redusere

risikoen for utvikling av en rekke sykdommer.

Kostholdsrelaterte ikke-smittsomme sykdommer preger sykdomsbildet i Norge i gkende grad. Disse
utgjares hovedsakelig av hjerte- og karsykdommer, kreft og diabetes type 2. For eksempel har antallet
nye tilfeller av type 2 diabetes gkt mye de siste arene og det er stadig yngre mennesker som far

diagnosen®.

Usunne kostvaner er en viktig risikofaktor for disse sykdommene. Sykdommene kan i stor grad
forebygges eller utsettes. De sterste ernaringspolitiske utfordringene i tiden fremover er derfor knyttet
til forebygging gjennom kostholdsendringer i trdd med helsemyndighetenes rad og anbefalinger: A
oke inntaket av grennsaker og frukt, grove kornprodukter og fisk, og & redusere inntaket av mettet fett
og salt i befolkningen samt & redusere inntaket av sukker hos barn og unge. Sammen med okt fysisk
aktivitet kan slike kostforandringer redusere forekomsten av overvekt, kreft, hjerte- og karsykdommer
og type 2-diabetes. Det er videre en stor utfordring & utjevne forskjeller i kostholdsvaner som forer til

sosiale helseforskjeller i befolkningen’.

5 Ot.prp.nr.100 (2002-2003), s. 135.
6 Helsedirektoratet (2012). Nokkeltall for helsesektoren. Rapport 2011.
7 Helsedirektoratet (2011). Utviklingen i norsk kosthold 2011 (IS-1942).
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Overvekt og fedme er en viktig selvstendig risikofaktor for ikke-smittsomme sykdommer, og er ifalge
WHO?® den tredje viktigste risikofaktoren for tapte levear og redusert livskvalitet i hoyinntektsland i
verden i dag. I tillegg til & gke risikoen for helseproblemer og sykdommer pa lang sikt, kan overvekt
ha flere negative helsekonsekvenser i barndommen. Dette er knyttet til bade fysiske og psykososiale
konsekvenser og gir seg utslag i redusert opplevd livskvalitet, blant annet pa grunn av mobbing og

ekskludering?®10.11,

Forebygging av vektekning i tidlig alder er en anerkjent strategi for & oppna helsegevinst pa lang

sikt,'” fordi overvekt og fedme blant barn og unge ofte folger barna inn i voksen alder".

Det er godt dokumentert at et kosthold basert pd matvarer med lav energitetthet kan redusere risikoen
for overvekt og fedme, og at et kosthold basert pa matvarer med hay energitetthet kan gke risikoen for

overvekt og fedme'*"’.

Energitetthet beskriver mengden energi per vektenhet. Energitettheten i matvarer avhenger av
innholdet av fett, karbohydrat, protein, fiber og vann. Generelt er matvarer med lav energitetthet rike
pa fiber og vann, og de er ofte ogsa rike pd vitaminer og mineralstoffer. Grennsaker og frukt har som
regel lav energitetthet. Matvarer som inneholder mye fett og/eller tilsatt sukker, har ofte hoy
energitetthet, for eksempel snacks, godteri og kaker. Noen matvarer med hoy energitetthet kan ha et
heyt innhold av viktige naringsstoffer (for eksempel netter og matolje) og vil kunne innga i et

balansert kosthold sa lenge inntaket begrenses.

Det er ogsé dokumentert at inntak av sukkerholdig drikke og hyppig inntak av hurtigmat eker risikoen

for overvekt og fedme. '

8 WHO (2009). Global Health Risks. Mortality and burden of disease attributable to selected major risks.

9 Helsedirektoratet (2010). Forebygging, utredning og behandling av overvekt og fedme hos barn og
unge. Nasjonale faglige retningslinjer for primaerhelsetjenesten. IS-1734.

10 Lobstein T, Baur L og Uauy R (2004). Obesity in children and young people: a crisis in public health.
Obesity Reviews, Vol. 5 (Suppl. 1), 5-85.

11 Tsiros MD et al (2009). Health-related quality of life in obese children and adolescents. Pediatric
Reveiw. International journal of Obesity, Vol 33, 387-400.

12WHO (2010). Population-based prevention strategies for childhood obesity. Report of a WHO forum
and technical meeting.

13WHO (2007). The challenge of obesity in the WHO European Region and the strategies for response.
14 World Cancer Research Fund and American Institute for Cancer Research (2007). Food, Nutrition,
Physical Activity, and the Prevention of Cancer: a Global Perspective. Second Expert Report. ISSN/ISBN:
978-0-9722522-2-5.

15 Helsedirektoratet (2011). Kostrad for & fremme folkehelsen og forebygge kroniske sykdommer.
Metodologi og vitenskapelig kunnskapsgrunnlag. Nasjonalt rad for ernaering (IS-1881).
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Det ser ut til at metthetsfolelsen reguleres bedre ved inntak av energi i form av fast fade enn som
drikke. En god tannhelse er ogsa knyttet til kostholdet.'® Dette innebzerer 4 ha regelmessige maltider

og ikke innta syre- eller sukkerholdig brus og saft mellom maltidene.

I perioden 2005-2010 okte kostens innhold av fett og mettet fett etter & ha veert relativt uforandret i
over ti ar ifolge matforsyningsstatistikken'’. Kostens innhold av mettet fett er nd betydelig hoyere enn
anbefalt. Innholdet av tilsatt sukker minsket siden 2000, men er fortsatt hgyere enn anbefalt. Kostens
innhold av protein, transfett og flerumettet fett har holdt seg pa anbefalt niva i denne perioden.

Kostens innhold av kostfiber har gkt, men er fortsatt lavere enn anbefalt.

Mat og drikke med et hoyt innhold av fett, sukker og salt har blitt stadig mer tilgjengelig i lepet av de
siste 30 &rene. Denne maten er ofte billig og mange steder tilgjengelig degnet rundt. N& utgjeres
halvparten av den totale potetomsetningen pa engrosniva av bearbeidede potetprodukter som pommes

frites og chips®.

3.2 Barn og unges kosthold

Mens de kroniske kostholdsrelaterte sykdommene oftest inntrer i voksen alder, mé forebygging starte i
barnealder. De levevaner som etableres i barne- og ungdomsarene opprettholdes ofte i voksen alder.
Derfor er det viktig at barn og unge tilegner seg gode matvaner tidlig i livet. At barn og unge har et
kosthold i trdd med offisielle anbefalinger og opprettholder en sunn vekt er sveert viktig for a redusere

framtidig risiko.

Den siste landsrepresentative undersgkelsen av kostholdet til henholdsvis 4-, 9- og 13-4ringer ble
foretatt i 2000 (Ungkost)®". Selv om mye er bra ved kostholdet til norske barn, viste undersokelsen
blant 4-aringene at kostholdet inneholdt for mye fett, mettede fettsyrer og tilsatt sukker og for lite
matvarer som er rike pa kostfiber som grovt bred, poteter, frukt og grennsaker. Nesten alle barna (97
%) hadde en energiprosent fra mettede fettsyrer over 10 %, som er anbefalte gvre grense, og i overkant
av 80 % av barna fikk mer enn 10 energiprosent fra tilsatt sukker, som er det anbefalte

maksimumsnivéet. Melkeprodukter, smer, margarin og olje, kjott og kaker var de viktigste kildene til

16 World Cancer Research Fund and American Institute for Cancer Research (2007). Food, Nutrition,
Physical Activity, and the Prevention of Cancer: a Global Perspective.Second Expert Report. ISSN/ISBN:
978-0-9722522-2-5.

17 Helsedirektoratet (2011). Kostrad for & fremme folkehelsen og forebygge kroniske sykdommer.
Metodologi og vitenskapelig kunnskapsgrunnlag. Nasjonalt rad for ernzering (IS-1881).

18 Helsedirektoratet (2011). Kostrad for & fremme folkehelsen og forebygge kroniske sykdommer.
Metodologi og vitenskapelig kunnskapsgrunnlag. Nasjonalt rad for ernzering (IS-1881).

19 Helsedirektoratet (2011). Utviklingen i norsk kosthold 2011 (IS-1942).

20 Helsedirektoratet (2011). Utviklingen i norsk kosthold 2011 (IS-1942).

21 Sosial- og helsedirektoratet (2002). Kosthold blant 4-aringer (IS-1067).
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inntak av fett og mettede fettsyrer. Saft, brus, sukker og setsaker, kaker og yoghurt var de viktigste

kildene til inntak av tilsatt sukker.

Undersgkelsen av 9- og 13-aringene (Ungkost 2000) viste lignende utfordringer. Ni av ti elever fikk
mer enn 10 energiprosent fra tilsatt sukker. Blant 9-aringene var energiprosenten fra tilsatt sukker 17
% og blant 13-aringene var tilsvarende energiprosent 18 %. Energiandelen fra mettet fett 14 over
maksimumsanbefalingen pa 10 % for begge gruppene. For begge aldersgruppene var kjott,
melkeprodukter, smer, margarin og olje, samt sjokolade og setsaker de viktigste kildene til inntaket av

mettet fett. Brus, saft, sukker og setsaker var de viktigste kildene til inntak av sukker.

Underseokelser om helsevaner blant skoleelever (HEVAS) har vist en positiv utvikling pa enkelte
spisevaneomrader det siste tiaret. Blant annet viser HEVAS-undersekelsen’ og andre studier™ at
brusinntaket blant ungdom har gétt noe ned. Videre viser HEVAS-undersekelsen at andelen 15-aringer
som daglig spiser setsaker har gatt noe ned, samt at andelen som spiser frukt og grennsaker daglig har

okt, i perioden 2005-2009.

Norske data for saltinntak blant barn er ikke tilgjengelig, men gjennomsnittlig inntak av salt i
befolkningen er anslétt til ca 10 gram per person daglig, som er dobbelt s hayt som anbefalt
maksimumsinntak®. Man regner med at omtrent 75 prosent av saltet kommer fra industribearbeidede

2
matvarer 5.

3.3 Overvekt og fedme blant barn og unge

Usunne kostvaner og for lite fysisk aktivitet har sammenheng med utvikling av overvekt og fedme,
som er et gkende helseproblem pa verdensbasis. I dag er én av fem nordmenn fete (BMI over 30). De
siste 20 drene har andelen med fedme i befolkningen blitt fordoblet?6 og samme trend ses blant barn og
unge. Folkehelseinstituttet har papekt at blant ’barn og unge fra 4-15 r har det vert en jevn ekning av

. o 27
vekten de siste 30 arene”’.

Eksempelvis viste en landsomfattende undersekelse blant tredjeklassinger i 2010 at 22 prosent av
jentene var overvektige (hvorav 3 prosent hadde fedme), og 17 prosent av guttene (hvorav 5 prosent

hadde fedme). Dette viser en gkning i overvekt og fedme sammenlignet med data fra tilsvarende

22 Helsedirektoratet (2012). Oppsummering av utviklingstrekk i kostholdet i Norge av Helsevaner blant
skoleelever (HEVAS) (upublisert).

23 Stea m.fl (2012). Changes in beverage consumption in Norwegian children from 2001 to 2008. Public
Health Nutrition, Mar;15(3):379-85.

24 Helsedirektoratet (2011). Utviklingen i norsk kosthold 2011 (IS-1942).

25 Helsedirektoratet (2011). Utviklingen i norsk kosthold 2011 (IS-1942).

26 Helsedirektoratet (2012). Nokkeltall for helsesektoren. Rapport 2011.

27 Folkehelserapport 2010. Helsetilstanden i Norge: Rapport 2010:2.
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undersokelse i 2008%. Niér det gjelder de noe eldre aldersgruppene, har Folkehelseinstituttet for

eksempel vist at i ’15-16-drsalderen er andelen med overvekt eller fedme om lag 13—14 prosent’™.

3.4  Sosial ulikhet i kosthold og helse

Forekomsten av overvekt folger sosiale skillelinjer, bide blant voksne, barn og unge™. Andelen elever
med overvekt og fedme okte fra 2005 til 2009 blant barn og unge bide i lavere og hoyere
sosiogkonomiske grupper. Andelen var imidlertid betydelig hayere blant dem i lavere

sosiopkonomiske grupper bade i 2005 og 2009*".

Ogsa nar det gjelder kosthold er det sosiale skillelinjer. Bade internasjonale og norske studier viser at
kostholdet i lavere sosiogkonomiske grupper er mindre gunstig helsemessig sett enn i hayere
sosiogkonomiske grupper. I de lavere sosiogkonomiske gruppene blir det spist mer billig og energirik
mat (fett- og sukkerholdige produkter) og mindre grennsaker. Dette inneberer lavere inntak av fiber,

vitaminer og mineraler, og mer mettet fett >>.

Helse- og levekarsundersekelser i 2005 og 2009 viser klare sosiale gradienter i inntak av frukt, grent
og brus med sukker blant 10. klassinger. Andelen som spiste frukt eller grennsaker daglig, var
betydelig hayere i de hoyere sosiogkonomiske gruppene bade i 2005 og 2009. Andelen som drakk
brus med sukker daglig var betydelig hayere blant de lavere sosiogkonomiske gruppene pé begge

tidspunkt™.

Nylig viste en undersekelse blant norske 8. klassinger at de sosiale forskjellene i frukt- og grentinntak
har gkt mellom 2001 og 2008 **. I trad med internasjonale studier, fant en annen norsk studie en
signifikant korrelasjon mellom 11-aringers brusinntak og foreldrenes utdanning®. Norske

undersgkelser har ogsé vist at barn (7. klassinger) av foreldre med lavere utdanning hopper over flere

28 Folkehelseinstituttet (2011). Barnevekststudien 2010 (www.fhi.no).

29 Folkehelserapport 2010. Helsetilstanden i Norge: Rapport 2010:2.

30 Helsetilstanden i Norge. Folkehelserapport 2010. Oslo: Nasjonalt folkehelseinstitutt; 2010.

31 Helsedirektoratet (2011). Folkehelsepolitisk rapport 2011 (IS- 1982)

32 Holmboe-Ottesen, Wandel og Mosdel (2004). Sosiale ulikheter og kosthold. Tidsskr Nor Lageforen,
124:1526-1528.

33 Helsedirektoratet (2011). Folkehelsepolitisk rapport 2011 (IS- 1982)

34 Hilsen m.fl. (2011). Changes in 10-12 year old’s fruit and vegetable intake in Norway from 2001 to 2008
in relation to gender and socioeconomic status — a comparison of two cross-sectional groups. Int J of
Behavioural Nutrition and Physical Activity, 8:108.

35 Bjelland m.fl (2011). Intakes and perceived home availability of sugar-sweetened beverages, fruit and
vegetables as reported by mothers, fathers and adolescents in the HEIA study. Public Health Nutrition,
14(12), 2156-2165.
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maltider enn andre®® og at det 4 spise fire maltider om dagen er negativt korrelert med overvekt blant

15-aringer””.

3.5 Husholdningenes utgifter til godteri og sotsaker

Den gjennomsnittlige forbruksutgiften til mat og alkoholfrie drikkevarer var i perioden 2007-2009
henholdsvis kr 70.100 for familier med barn der yngste barn var 0-6 &r og kr 79.700 for familier med

barn der yngste barn var 7-19 ar.”® Nesten en femdel av dette brukes pa sukkervarer og leskedrikker.

4 Markedsforing rettet mot barn og unge - tilstanden i Norge
4.1 Barn som forbrukere og malgruppe

Nyborgutvalget fikk 1 2000-2001 i oppgave a se nermere pa kommersialiseringen av barndommen,
herunder barn som forbrukere og malgruppe. | NOU 2001:6 “Oppvekst med prislapp” beskrev
Nyborgutvalget barn og unges oppvekst i forbrukersamfunnet” pa folgende mate:

“Forbruk og forbruksvarer har blitt en naturlig del av den moderne oppveksten. Barns forbruk er ikke
lenger kun en del av familiens forbruk. De har egne forbrukspreferanser og etter hvert ogsd egen
okonomi i form av penger de kan disponere fritt. Med den generelle velstandsutviklingen har ogsd
foreldre fdtt mer penger d bruke pa barna. Og mange barn og unge tjener ogsd egne penger.

Barn har blitt forbrukere, og blir derfor en mer og mer interessant mdlgruppe. Oppfordringen om d
239

kjope, mater de unge fra tidlig av og pd de fleste steder hvor de ferdes.

“Barn og unge har blitt malgruppe for markedsforing. De lever ikke lenger i et isolert barndomsland,
men i en moderne postindustriell markedsokonomi med sterke innslag av materialistisk
verdiorientering. Karakteristisk for hvert markedssegment er dets storrelse og kjopekraft, deres onsker
og behov for et produkt, og ikke minst villigheten til d bruke penger pd dette. Da barn og unge, i stor
grad finansiert av sine foreldre, fylte markedskravene og ble forbrukere, sd ble markedsforingen rettet
mot dem (Pecora 1998).”"

Synet pa barn som en egen og interessant forbrukergruppe for neringslivet har siden den gang blitt sa
selvsagt at man ikke lenger tenker over at det ikke alltid har veert slik. Omfanget av reklame til barn og
unge har veaert jevnt gkende, og fremveksten av ny teknologi og digitale medier har gitt nye arenaer og
virkemidler til bruk i markedsferingshensikt. Som aktive mediebrukere er barn en lett tilgjengelig

maélgruppe. De er interessante for annonserene bade fordi man kan etablere en merkevarelojalitet i

36 @verby m.fl (2011). Changes in meal pattern among Norwegian children from 2001 to 2008. Public
Health Nutr. 2011 Sep;14(9):1549-54.

37 Vik m.fl (2010). Number of meals eaten in relation to weight status among Norwegian adolescents.
Scand J Public Health. 2010 Nov;38(5 Suppl):13-8.

38 Tall hentet fra Statistisk sentralbyra: http://www.ssb.no/aarbok/tab/tab-202.html.

39 NOU 2001:6 Oppvekst med prislapp s. 24.

40 NOU 2001:6 Oppvekst med prislapp s. 28
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barndommen som de vil ta med seg videre i livet, men ogsé fordi deres ensker innvirker pa familiens

forbruk og de er ofte innovaterene i familien.*'

4.2  Barns mediebruk

Som nevnt er barn ivrige mediebrukere. Undersgkelser av barns mediebruk kan si noe om gjennom
hvilke media barn blir eksponert for markedsfering. Tall fra Statistisk Sentralbyrd viser bl.a. folgende
om barns mediebruk i 2010:
e Tl aldersgruppen 9-15 ér var det 21 prosent som leste tegneserieblader hver dag.
e Atte av ti barn sd pa fjernsyn i lopet av dagen i 2010. Hoyest seerandel var det blant 13-15
aringer, hvor 85 prosent s pé fjernsyn i lepet av dagen.
e 88 prosent av alle barn i alderen 9-15 ar gikk pé kino 1 2010. Gjennomsnittlig antall kinobesek
var 4,3 ganger samme Ar.
e 81 prosent av barn i alderen 9-12 ar brukte internett en gjennomsnittlig uke i 2010. I

aldersgruppen 13-15 ér var tilsvarende andel 97 prosent.*

4.3 Markedsfering av mat og drikke

4.3.1 Avrbeidsgruppens kartlegging

I mandatet ble arbeidsgruppen bedt om & gi en konkret beskrivelse av tilstanden for markedsfering av
mat- og drikkevarer til barn og unge i Norge per i dag. Beskrivelsen skulle gi en oversikt over hvilke
markedsferingskanaler som brukes, herunder: kringkasting, internett, ukeblader, i butikk, pa
arrangementer, o.s.v. Beskrivelsen skulle ogsé si noe om omfanget av denne markedsferingen og gi

konkrete eksempler.

Det har ikke vaert praktisk mulig for arbeidsgruppen & utarbeide en fullstendig og uttemmende
beskrivelse av den totale markedsferingen av mat- og drikkevarer barn og unge eksponeres for i Norge
per i dag. For & danne seg et riktigst mulig inntrykk av den totale markedsferingen, kom
arbeidsgruppen, i dialog med bransjeorganisasjonene, frem til at den mest hensiktsmessige
fremgangsmaten var & gjennomfore en sperreundersekelse blant noen av de sterste bransjeakterene,
der disse ble bedt om & svare pa sparsmal om hvilke markedsferingskanaler og virkemidler de hadde

benyttet i 2011.

De utvalgte bransjeakterene ble bedt om & redegjore generelt for sin markedsfering for mat- og
drikkevarer, og dessuten om & angi hvem som var tilsiktet malgruppe for de enkelte
markedsferingsaktivitetene. Det var et bevisst valg fra arbeidsgruppens side & be om en generell

redegjorelse for markedsferingsaktiviteter for mat- og drikkevarer, og ikke bare om informasjon om

41 (Ekstrom 1999)
42 Tall hentet fra Statistisk sentralbyra: http://www.ssb.no/emner/02/barn og unge/2011/fritid/
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markedsfering som var ment & vaere malrettet mot barn og unge. Dette var for & unnga
“underrapportering” av potensielt relevante markedsferingstiltak og for a fa frem en mest mulig
omfattende og utfyllende oversikt over den faktiske tilstanden. Bakgrunnen for denne tilnermingen er
at det kan vaere vesentlige variasjoner bade mellom hvordan ulike bransjeakterer og mellom hvordan
bransjeakterer og myndighetsrepresentanter vurderer viktige problemstillinger, som for eksempel
hvordan ulike akterer forstar begrepene “barn og unge” og hvilke aktiviteter de anser som

markedsfering “rettet til” denne malgruppen.

4.3.1.1 Gjennomforing av arbeidsgruppens sporreundersokelse

Sperreundersekelsen ble gjennomfert i perioden 31. oktober til 25. november 2011. Arbeidsgruppen
sendte et sporreskjema til utvalgte virksomheter innen dagligvare- og naeringsmiddelbransjen i Norge.
Sperreskjemaet var utarbeidet av arbeidsgruppen i samarbeid med bransjeorganisasjonene NHO Mat
og Drikke, Annonserforeningen (ANFO) og Virke (tidligere HSH). Disse bransjeorganisasjonene
stottet ogsa gjennomferingen av undersekelsen ved a bista i utvelgelsen av hvilke bedrifter som ble
involvert. Det ble lagt til grunn at det ikke var mulig & kartlegge all relevant markedsfering av mat og
drikke p& denne maten. Arbeidsgruppen bestemte derfor at mélet med undersegkelsen skulle vaere & fa
frem et “utsnitt av virkeligheten”. I trdd med dette ble kartleggingen begrenset til & omfatte nasjonale

markedsferingskampanjer av mat og drikke utfert i 2011 av store og synlige bransjeakterer.

Sperreundersekelsen ble sendt til 42 utvalgte virksomheter. 30 av disse ga tilbakemelding i form av
utfylt sperreskjema. Innspillene ble samlet og systematisert av FO og deretter gjennomgatt av

arbeidsgruppen.

Selv om dette metodisk sett var en enkel kartleggingsundersgkelse, anser departementene utvalget av
virksomheter som representativt og svarprosenten blant disse som hegy nok til at undersekelsen gir

grunnlag for & utlede flere interessante observasjoner.

Funnene fra sperreundersgkelsen presenteres i det felgende. Disse er pa enkelte punkter supplert med
arbeidsgruppens egne observasjoner og informasjon fra tidligere kontroller av markedsfering

gjennomfort av FO.

4.3.1.2 Generelt om tilbakemeldingene til arbeidsgruppens sporreundersokelse

Bransjeakterene ble bedt om a redegjore for sin markedsfering av mat og drikke generelt, per
markedsferingskanal og metode/virkemiddel benyttet, samt & angi hvem som var tilsiktet malgruppe
for markedsferingen. I sammenstillingen har arbeidsgruppen forseksvis sortert tilbakemeldingene etter

hvorvidt det markedsferte produktet antas & vare av interesse for barn og unge. Dette for & {2 et
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inntrykk av hvilken markedsfering som kan “oppleves” som rettet mot barn og unge i stor grad, selv

om de ikke er den tilsiktede malgruppen.

Arbeidsgruppen har ogsa gjort en skjennsmessig inndeling av produktene i tilbakemeldingene i
kategoriene usunne” og “andre” produkter. Dette for & {4 et inntrykk av hvor stor andel av den totale
markedsferingen i den enkelte markedsferingskanal som er for produkter som kan anses som

“usunne”.

En utfordring har veert at tilbakemeldingene fra bransjeakterene avviker fra hverandre i
neyaktighetsgrad og detaljnivd. Mens noen av virksomhetene svarer per enkeltprodukt, angir andre
svar per produktkategori. Videre er det enkelte av tilbakemeldingene, bl.a. fra dagligvarebutikker og
hurtigmatrestauranter, der det ikke alltid fremgér klart hvilke produkter som har veaert markedsfort.

Disse forholdene medferer en viss ungyaktighet i resultatene.

Tilbakemeldingene sier ogsa i varierende grad, og stort sett ganske lite, om hvordan
markedsferingsaktiviteter konkret har vert utformet. Her mé resultatene fra undersekelsen suppleres

med observasjoner fra arbeidsgruppen.

TV-reklame er den markedsferingskanalen som flest av de spurte opplyser & benytte for markedsfering
av mat- og drikkevarer. Andre kanaler som benyttes mye er internett, det offentlige rom, i butikk og i

tidsskrifter.

Pa internett er det serlig i bannerannonser og i sosiale medier de spurte opplyser & ha gjennomfort
markedsferingsaktiviteter for mat og drikke. I det offentlige rom er det boards, plakater og lystarn,
samt idrettsarrangement som flest angir & ha benyttet. I butikk er det hyllemarkerer/vippetasser®,
sjokkselgere og kampanjeinformasjon pa emballasje som er de mest benyttede kanalene. Av
tidsskrifter, er ukeblader og aviser mye benyttet til markedsfering, mens tegneserier nesten ikke er

benyttet til dette formal.
Naér det gjelder virkemidler, angir flest & ha benyttet smaksprever, konkurranser og sponsing.
Nett-TV/streamingtjenester og produktplassering i data/TV-videospill er de eneste

markedsferingskanalene og virkemidlene ingen oppgir at de benytter. Andre lite benyttede kanaler er

markedsfering pd DVD og blogg, nedlastbare varer/tjenester, offentlig transport/bysykler, tegneserier,

43 En "vippetass” er en liten reklameplakat som ofte henger pa hyller o.1. i butikker.
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direktemarkedsfering, skole/fritidsklubb og produktplassering/branding.

Nedenfor presenteres en skjematisk oversikt over bransjeakterenes tilbakemeldinger nar det gjelder
hvorvidt de har benyttet den enkelte markedsferingskanal/virkemiddel i sin markedsfering av mat og

drikke i 2011, samt hvorvidt markedsferingen har hatt barn og unge som malgruppe:

HAR BENYTTET MARKEDSF@RINGSKANALEN/VIRKEMIDDELET | MARKEDSF@RING AV MAT OG
DRIKKE 1 2011:

Markedsfgringskanal/virkemiddel: Har benyttet denne: | Barn angitt som malgruppe?
1 |l kringkasting: Ja% Ja %
a) |TV: 73 9
b) | Radio: 37 9
2 | Kinomarkedsfgring/dvd: Ja% Ja%
a) |Kino: 30 11
b) |Dvd: 13 0
3 | Internettmarkedsfgring: Ja% Ja%
a) | Bannerannonser: 63 0
b) | Sekemotoroptimalisering: 30 0
c) | Reklamefilmer: 37 0
d) | Nettspill/leker/oppgaver o.l: 23 29
e) |Blogg: 13 50
f) |Sosiale medier: 63 18
g) | Annet: 10 33
h) | Nedlastbare varer/tjenester: 10 33
i) | Nett-TV/streamingtjenester: 0 0
4 || det offentlige rom: Ja% Ja%
a) |Boards/plakater/lystarn o.l.: 53 0
b) | Offentlig transport/bysykler: 13 25
c) | Paidrettsarrangement: 57 18
d) | Pa musikkfestivaler/-arrangementer: 40 17
e) |Andre events/arrangement: 43 15
f) | Annet: 10 0
5 | I butikk: Ja% Ja%
a) | Hyllemarkgrer/"vippetasser": 67 5
b) | Sjokkselgere: 63 5
c) | Kampanjeinformasjon pa emballasje: 50 7
6 | Itrykte medier: Ja% Ja%
a) | Ukeblader: 60 0
b) | Tegneserier: 3 0
c) |Aviser: 53 0
7 | Direktemarkedsfgring: Ja% Ja%
a) | Pae-post: 10 0
b) | Pa mobil (pa sms, i app'er etc): 10 0
c) | Adressert reklame: 7 0
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d) | Uadressert reklame: 10 0
8 | Skole/fritidsklubb Ja% Ja%
a) | Kantine/spiseomrade 7 0
b) | Automater 3 100
c) | Undervisningsmateriell 3 0
d) |Skole-/fritidsklubbarrangementer 7 50
9 | Produktplassering/branding: Ja% Ja%
a) | TV-program/-serier 3 0
b) |Film 3 0
c) | Data/TV/Video-spill 0 0
10. | Virkemidler/metoder: Ja% Ja %
a) |Tilgifter: 23 7
b) | Kuponger: 17 20
c) | Smaksprgver: 70 7
d) | Konkurranser: 73 18
e) | Co-branding: 20 17
f) | Sponsing: 63 11

4.3.1.3  Rettet til barn og unge?

Som tabellen ovenfor viser, angis barn og unge i liten grad som mélgruppe for markedsferingen i
bransjeakterenes tilbakemeldinger. Samtidig viser tilbakemeldingene at det er mye markedsfering i
kanaler som treffer barn og unge, f.eks.: pad TV, pa Internett i form av bannerannonser og i sosiale
medier; pd boards og plakater i det offentlige rom; i sjokkselgere, pa vippetasser og hyllemarkerer og
pa emballasje i butikk; og i ukeblader og aviser. Videre opplyser bransjeakterene & benytte virkemidler
som smaksprever og konkurranser mye. Dette er virkemidler som er egnet til & appellere til og pévirke
barn og unge i stor grad. Dette illustrerer etter arbeidsgruppens oppfatning utfordringene i & finne frem
til en hensiktsmessig regulering av markedsfering av mat og drikke til barn og unge. En regulering
som legger opp til & omfatte bare markedsferingsaktiviteter som har barn og unge som uttalt
malgruppe, vil ut fra funnene i sperreundersekelsen ikke i sarlig grad bidra til & fremme mélsetningen
om & redusere mengden markedsfering av “usunn” mat og drikke til barn og unge. Denne

problemstillingen dreftes neermere i punkt 7.3 “Innholdet i lovverk og retningslinjer” nedenfor.

I de markedsferingskanalene som flest av bransjeakterene angir & ha benyttet - dvs. over 50 prosent av
bransjeaktarene - er det i sosiale medier, pa idrettsarrangement og i konkurranser at flest angir & ha
hatt markedsfering som har barn og unge som malgruppe. Dette gjelder likevel bare 18 % av
respondentene. Samtidig er dette blant de kanalene hvor produkter arbeidsgruppen antar at er av
interesse for barn er markedsfort i sterst grad, og ogsa kanalene som inneholder mest markedsfering
av produkter som arbeidsgruppen vurderer som "usunne". Det redegjores nermere for dette 1

gjennomgangen av reklame i ulike markedsferingskanaler nedenfor.
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4.3.2 Andre kartlegginger

Sveriges Konsumentrad foretok i 2005 og 2007, i samarbeid med Lunds universitet en kartlegging av
reklame for usunn” mat mot barn og unge, i henholdsvis blader/direktereklame, pé internett og pa

TV. Hensikten var 4 kartlegge hvor stor del av reklamen rettet mot barn som er for “usunn” mat.

Kartleggingen viste at halvparten av all reklame pa barnenettsider var reklame for usunne” matvarer.
Disse bar ofte preg av underholdning (spill, seriefigurer, konkurranser og klubber). 26 % av reklame i
barneblader og direktereklame var for usunn” mat og 20 % av matreklame pa TV (i tidspunkter der

barn ser pa TV) var for “usunn” mat (chips, brus, godteri, kaker eller is).*

4.3.3 Reklame for mat og drikke systematisert etter ulike markedsforingskanaler
I det folgende gis en kortfattet redegjorelse for relevante funn fra arbeidsgruppens

kartleggingsundersegkelse, fordelt pa ulike markedsferingskanaler, herunder: Radio-, TV- og
kinoreklame, annonser i aviser, ukeblader og tegneserier og pa hjemmesider pé internett,
markedsfering pé boards og plakater i det offentlige rom, markedsfering pa produkt, plakater og i

sjokkselgere i butikk, etc.

4.3.3.1 Markedsforing i radio, TV og pd kino

I folge bransjeorganisasjonene, brukes over 90 % av akterenes markedsferingsbudsjett pa
markedsfering i TV. I tilbakemeldingene fra bransjeakterene opplyser ogsé 73 % av respondentene &
ha benyttet denne markedsferingskanalen i 2011. Ikun 9 % av disse tilfellene angis barn og unge som
maélgruppe for markedsferingen. Etter arbeidsgruppens vurdering, kan imidlertid 68 % av de
markedsferte produktene antas & appellere til barn og unge. Arbeidsgruppen vurderer ogsa 59 % av

disse produktene som “usunne”.

Cirka en tredjedel av de spurte opplyser at de har benyttet radio som markedsferingskanal og 30 % &
ha benyttet seg av kinoreklame. Ogsa her er tendensen den samme: Barn og unge angis kun i
henholdsvis 9 % og 11 % av tilfellene som malgruppe, mens arbeidsgruppen vurderer de markedsferte
produktene i 77 % og 78 % av tilfellene som interessante for barn og i 68 % og 72 % av tilfellene som

“usunne”.

Dette understottes av tidligere enkle undersgkelser gjennomfert av FO i 2006, 2008 og 2011, som
viste at det var mange reklameinnslag for usunne” mat- og drikkevarer, som brus, saft, sjokolade,

godteri, desserter, ferdigmat og kjeks.

* http://www.sverigeskonsumenter.se/REKLAM/Projekt/Sot-reklam-och-feta-ungar/
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4.3.3.2 Annonser i tegneserier og ukeblader

En stikkpreve foretatt av arbeidsgruppen av markedsfering for mat og drikke i tegneserier og
ukeblader for barn og unge i mai 2011, viste at det i tre av fem blader var annonser for godteri, brus og
hurtigmat. I tilbakemeldingene i sperreundersekelsen opplyste imidlertid kun 1 av de 30 spurte & ha
hatt markedsfering i tegneserier. Dette var markedsfering av potetchips og peangtter. 18 av de spurte
opplyste & ha benyttet ukeblader som markedsferingskanal. I ingen av disse tilfellene ble barn og unge
angitt som malgruppe, mens arbeidsgruppen vurderte rundt halvparten av de markedsforte produktene

som interessante for barn og like mange som “usunne”.

4.3.3.3 Internettmarkedsforing

Internett gir mulighet til en rekke forskjellige typer markedsfering: Bannerannonser,
sokeordannonsering og sekemotoroptimalisering, reklamefilmer, nettspill, markedsfering p& blogger
og i sosiale medier og s videre. 63 % av respondentene oppgir & ha benyttet bannerannonser i sin
markedsfering av mat og drikke i 2011; 30 % sekemotoroptimalisering og 37 % reklamefilmer. Nér
det gjelder sistnevnte angis barn ikke som mélgruppe i det hele tatt av bransjeakterene, mens
arbeidsgruppen pé sin side antar at produktene i 64 % av tilfellene er av interesse for barn. I 55 % av

disse tilfellene vurderer arbeidsgruppen ogsé produktene som “usunne”.

Som tidligere skrevet, er barn og unge aktive bruker av digitale medier, og det er derfor sannsynlig at
mye av markedsforingen pé internett treffer barn og unge. Internett gir ogsd mulighet for ulike former
for interaktivitet i markedsferingssammenheng. Det har f.eks. blitt svaert vanlig at de neringsdrivende
har profiler pa Facebook, hvor man oppfordres til & “like” merkevaren eller bestemte produkter for
derigjennom & kunne f& oppdateringer om produktet, ke vinnersjansen sin i ulike konkurranser etc.
Bruk av interaktivitet, spill og konkurranser i markedsfering, gir markedsfaringen et storre
underholdningselement, som antas & appellere til og pavirke barn og unge i sterre grad enn tradisjonell

markedsfering.

Markedsforing i sosiale medier er vanskelig & f4 oversikt over, da hver bruker far opp “egen”
markedsfering pé sin profil. Det er imidlertid en kjensgjerning at markedsfering pé f.eks. Facebook
kan malrettes i stor grad til bestemt alder, kjenn, bosted, etc. 63 % av bransjeakterene angir & ha
benyttet seg av markedsfering i sosiale medier. I 18 % av tilfellene angis barn og unge som
maélgruppe, mens arbeidsgruppen vurderer de markedsforte produktene i 79 % av tilfellene som

interessante for barn og unge og i 89 % av tilfellene som “usunne”.
De mest populare bloggene i Norge angis & ha opptil 80.000 lesere hver dag, og mange kommersielle

aktarer bruker disse bloggene for & markedsfere produktene sine. Mange firmaer sender bloggere

gratis produkter, betaler bloggerne for & omtale produktene eller gir bloggere provisjon av salg av
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produkter som bloggerne anbefaler og lenker til. Mange bloggere har en stor andel yngre lesere, og har
stor pavirkningskraft overfor denne gruppen. Blogg ser allikevel ut til & vare en lite benyttet
markedsferingskanal blant akterene innen mat- og drikkevaresektoren, med bare 13 % av
respondentene som opplyste & ha benyttet blogg som markedsforingskanal i 2011. Halvparten av disse

angis 4 ha barn og unge som malgruppe.

4.3.3.4 Markedsforing i det offentlige rom

Arbeidsgruppens kartlegging viste at mange av respondentene benytter seg av markedsfering i det
offentlige rom, f.eks. pa boards, plakater, lystarn, trikker, t-baner og busser, 1 busskur, pa bysykler.
Felles for disse kanalene er at de alle er svert igynefallende og at de nar alle aldersgrupper. 53 % har
benyttet seg av markedsfering pa boards/plakater og lignende og her angis barn og unge i ingen av
tilfellene som mélgruppe. Etter arbeidsgruppens vurderinger er derimot produktene av interesse for
barn og unge i halvparten av tilfellene. I ca. like mange tilfeller vurderes de markedsforte produktene

0gséd som “usunne”.

4.3.3.5 Markedsforing i butikk

Markedsfering i butikk var en av de markedsferingskanalene som flest av respondentene opplyste &
benytte. Markedsfering i butikk omfatter blant annet: Markedsfering pa selve produktene og hyllene
de star i, pa sjokkselgere og plakater, utdeling av smaks- og vareprover, etc. Nar det gjelder
markedsfering pa produkt antas co-branding, f.eks. med populare tegneseriefigurer avbildet pa
emballasjen til produktene, bruk av tilgifter (f.eks. de sma lekene som ofte folger med i
frokostblandingsboksene) og konkurranser etc. & ha en sarlig appell til barn. Konkurranser som
arrangeres av produsentene markedsferes ofte pa produktene, gjerne med henvisning til mulighet for
deltakelse i konkurransen eller mer informasjon om denne pa produsentens hjemmesider (se punkt

43.3.3).

I sine tilbakemeldinger opplyste over 50 % av bransjeaktorene at de hadde benyttet seg av
markedsfering i form av kampanjeinformasjon pa emballasjen, sjokkselgere, hyllemarkerer og
smaksprever i sin markedsforing av mat og drikke i 2011. I nesten ingen av disse tilfellene ble barn og
unge angitt som méalgruppe for markedsferingen, mens i over 50 % av tilfellene ble det markedsforte

produktet antatt av interesse for barn og kategorisert som usunt” av arbeidsgruppen.
Co-branding og tilgifter opplyste bransjeakterene derimot i liten grad & ha benyttet.
4.3.3.6 Markedsforing pa idrettsarrangement

Neringsmiddelprodusentene er ofte med badde som sponsor og som arranger av ulike

idrettsarrangement for barn og unge. Som eksempler kan nevnes:
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- Norway Cup, som arrangeres av Bakkelaget Sportsklub. Generalsponsor for arrangementet i
2011 var Coop Norge SA. Blant de gvrige sponsorene var Diplom Is, Peppes Pizza, Kelloggs
og Malaco. Wasa og Stabburet er blant leverandorene til arrangementet.*

- Barnas Holmenkolldag (som i 2011 var Barnas VMdag), som arrangeres av Skiforeningen,
med Gilde som en av sine hovedpartnere.

- TINE Fotballskoler, som arlig arrangeres av TINE i samarbeid med Norges Fotballforbund.
Rundt 73 000 barn og unge ble anslatt & delta i 2011.%

Sponsing var et av de virkemidlene som flest av respondentene (63 %) opplyste & benytte seg av, og
mye av dette ble angitt & vaere i forbindelse med ulike idrettsarrangement. Pa spersmél om bruk av

idrettsarrangement som markedsferingskanal opplyste 57 % & ha benyttet seg av dette.

111 % av tilfellene av sponsing ble barn og unge angitt som mélgruppe, mens produktene i 68 % av

tilfellene ble vurdert av arbeidsgruppen som av interesse for barn og kategorisert som “usunne”.

5 Kunnskapsgrunnlag — markedsforing og barns kosthold og helse

5.1 Markedsfering og kosthold

I WHO-sammenheng er det i mange &r arbeidet systematisk med regulering av markedsfering av
“usunn” mat og drikke til barn, som ett av flere viktige kunnskapsbaserte virkemidler for & sikre den

ernaringsmessige kvaliteten av barns kosthold og for & begrense utviklingen av overvekt globalt.

WHOs anbefalinger om markedsfering av mat og ikke-alkoholholdig drikke til barn*’ viser til
kunnskap fra fire omfattende, systematiske internasjonale oversikter” pa omfang, type og effekt av

markedsfering av mat til barn. Disse oversiktene oppsummerer at:

* Informasjon hentet fra Norway Cups hjemmesider: http://www.norwaycup.no/article.php?id=1562
% Informasjon hentet fra Tine Sas hjemmesider: http://www.tine.no/om-
tine/pressesenter/nyhetsarkiv/Nyhetsvisning?key=105750
47 http://whqlibdoc.who.int/publications/2010/9789241500210 eng.pdf
48 Hastings G et al. Review of the research on the effects of food promotion to children. Glasgow,
University of Strathclyde, Centre for Social Marketing; 2003
(http://www.food.gov.uk/news/newsarchive/2003/sep/promote);

Hastings G et al. The extent, nature and effects of food promotion to children: a review of the
evidence. Geneva, World Health organization, 2006
(http://whglibdoc.who.int/publications/2007 /9789241595247 eng.pdf);

McGinnis JM, Gootman JA, Kraak VI, eds. Food marketing to children and youth: threat or
opportunity? Washington DC, Institute of Medicine, National Academies Press, 2006
(http://www.nap.edu/catalog. php?record_id=11514#toc); and
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o Markedsfering av mat med hayt innhold av fett, sukker eller salt til barn er omfattende
og utbredt over hele verden, og stér i skarp kontrast til nasjonale og internasjonale
kostholdsanbefalinger.

o Den sterste delen av denne markedsfering utgjeres av felgende fem matvaregrupper:
sukkerrike frokostblandinger, brus, sagtsaker, snacks og hurtigmat (’fastfood”).

o Markedsfaringen benytter virkningsfulle teknikker til & fange oppmerksomheten til
barn og den virker. Det er sarlig godt dokumentert at reklame for ”usunn” mat og
drikke pa TV pavirker barns matpreferanser, kjopeatferd og forbruksmenster og at

barn husker, liker og engasjeres av slik markedsfering.

I den siste oppsummeringen fra 2009, som oppdaterer 2003-, 2004- og 2006-oppsummeringene
papekes det at:

“Establishing the effects of all this promotional activity requires complex, resource-intensive
research. The evidence base is not complete and perhaps this will always be the case. However, the
evidence to date does clearly illustrate that food promotion does influence children’s food preferences,
purchase behaviour and consumption, and that these effects are significant, independent of other

influences and operate at both brand and category level”.*

5.2 Markedsfering og overvekt

En del vitenskapelige sammenhenger er det vanskelig eller umulig & finne svar pd gjennom empiriske
studier. Sammenhengen mellom markedsfering av ”usunn” mat og drikke til barn og overvekt, er et
eksempel pa dette™. En systematisk kunnskapsoppsummering fra 2006°" viser imidlertid at det
statistisk er en sterk sammenheng mellom eksponering for TV reklame og fedme blant barn. Siden
man ikke kan utelukke alternative forklaringer til en slik sammenheng, kan man imidlertid ikke
konkludere med en &rsakssammenheng mellom de to faktorene. Departementene vektlegger likevel at
selv en liten effekt av TV-reklame pé vektstatus vil kunne ha stor effekt og betydning pé
befolkningsniva.

Cairns G, Angus K, Hastings G. The extent, nature and effects of food promotion to children: a
review of the evidence to December 2008. Geneva, World Health Organization, 2009
(http://www.who.int/dietphysicalactivity/Evidence Update 2009.pdf).
49 Side 36.
50 Cecchini et al 2010, Tackling of unhealthy diets, physical activity, and obesity: health effects and cost-
effectiveness, Lancet, Vol 376, Nov 20.
51 McGinnis JM, Gootman JA, Kraak VI, eds. Food marketing to children and youth: threat or opportunity?
Washington DC, Institute of Medicine, National Academies Press, 2006.
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En rekke enkeltstudier om sammenheng mellom markedsforing og overvekt har blitt publisert etter
den siste systematiske kunnskapsoppsummeringen i 2009 (som inkluderte studier frem til desember
2008). Flere eksperimentelle studier viser for eksempel at barn spiser mer snacks mens de ser pa TV-
programmer dersom det reklames for ”usunn” mat mens de ser pd, sammenlignet med om det ikke ble

vist slik reklame.’*™

Enkelte eksperimentelle observasjonsstudier indikerer at overvektige barn responderer sterkere pa TV-

reklame for “usunn” mat enn normalvektige barn.>*

5.3  Markedsfering og sosial ulikhet

Brede befolkningsrettede tiltak mot sosiale forskjeller bidrar trolig til reduserte helseforskjeller og
bedre folkehelse™. A redusere markedsforingspress for “usunn” mat og drikke til barn og unge er et
bredt befolkningsrettet tiltak som vil na alle barn uavhengig av om hvor resurssterke samfunnsgrupper
de tilherer. Mange helsefremmende tiltak tenderer til & ha storst effekt pa heyere sosiogkonomiske
grupper. Som et tiltak som nér alle barn, kan regulering av slik markedsfering bidra til & utjevne
sosiale ulikheter i helse, gjennom & ha sterst potensiell helsemessig effekt pa barn fra lavere
sosiogkonomiske grupper. Forskning pé forskjeller mellom grupper med hensyn til eksponering og
mottakelighet for markedsfering av usunn” mat og drikke er forelopig begrenset. Studier fra USA har

vist at markedsforing i stor grad rettes mot bestemte grupper av befolkningen’®.

Selv om kunnskapsgrunnlaget for sammenhengen mellom markedsfering og barn og unges kosthold
og helse i stor grad baseres pd undersekelser gjennomfoert i andre land, er det liten grunn til & tro at

disse sammenhengene ikke ogsa skulle gjelde for Norge.

6 Mulige former for regulering av markedsforing av ”usunn” mat
og drikke til barn og unge
6.1 Undersokelser av ulike former for regulering

En gjennomgang av en rekke ulike selvreguleringssystemer som industrien har utviklet konkluderer

med at de har begrensninger og er inkonsistente i forhold til definisjoner og innhold som for eksempel

52 Harris et al (2009). Priming Effects of Television Food Advertising on Eating Behavior. Health Psychol.
2009 July; 28(4): 404-413.

53 Halford et al (2008). Beyond-brand effect of television food advertisements on food choice in children:
the effects of weight status. Public Health Nutr. 2008 Sep;11(9):897-904.

54 Halford et al (2008). Beyond-brand effect of television food advertisements on food choice in children:
the effects of weight status. Public Health Nutr. 2008 Sep;11(9):897-904.

% St.meld.nr.20, Nasjonal strategi for 4 utjevne sosiale helseforskjeller.

5% Grier, Kumanyika (2010). Targeted marketing and public health. Annu Rev Public Health. 2010 Apr
21;31:349-69. Review.
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kriterier for hvilke matvarer disse reguleringene gjelder. Det gjenstar mye for disse selvreguleringene

kan bidra til betydelig reduksjon i markedsferingen til barn”’.

I EU samarbeider en rekke sterre multinasjonale selskaper om selvregulering av markedsfering av mat
og drikke rettet mot barn og unge (EU-Pledge®). I folge egne evalueringer er dette et meget vellykket
tiltak. Systemet er imidlertid gjennomgétt av Stanmark, en gruppe av internasjonale forskere og
beslutningstakere, som er til dels svaert kritiske til denne selvreguleringen®”. Hovedinnvendingene er at
reguleringen kun gjelder barn opp til 12 ar, og at hver produsent har sine egendefinerte grenser for hva
som er “usunn” mat. Dette forer til store forskjeller bedriftene i mellom, og til dels svert liberale

definisjoner pa ”usunn” mat.

Det finnes fa undersegkelser av hvordan lov- og forskriftsregulering av markedsfering av usunn mat og
drikke til barn og unge virker i praksis. Det skyldes at sveert {4 land forelepig har innfert slike
reguleringer. Et eksempel er imidlertid Storbritannia, som innferte strengere regulering av
markedsfering av mat og drikke med et heyt innhold av fett, sukker eller salt til barn pd TV 1 2007. En
evaluering av restriksjonene innfert i Storbritannia viste en betydelig reduksjon (37 % totalt) av
eksponering for denne type reklame for barn (4-15 &r) i 2009 sammenlignet med i 2005. Spesielt
opplevde de yngste barna (4-9 ar) en betydelig nedgang i eksponering (52 % mindre, eller 3.1 mrd
feerre “inntrykk™). Samtidig ble det registrert en betydelig nedgang i bruken av reklameteknikker som

spesielt fenger barn, slik som tegneseriefigurer. 60

Den kanadiske provinsen Quebec har siden 1980-tallet hatt et totalforbud mot reklame rettet mot barn
i alle medier, mens resten av Canada ikke har et tilsvarende regelverk. I et forsek pa a vurdere effekten
av forbudet, ble data fra forbruksundersgkelser mellom 1984 og 1992 brukt for & se hvorvidt utgifter
til fast-food var heyere blant husholdningene omfattet av forbudet sammenlignet med andre.
Forfatterne estimerer at forbudet resulterte i at 88 millioner USD mindre ble brukt per ar i gruppen

omfattet at forbudet. Dette skyldtes en 13 % lavere tilbeyelighet til 4 handle fastfood.®'

ST Corinna Hawkes,* and Jennifer L Harris 2011. An analysis of the content of food industry pledges on
marketing to children. Public Health Nutrition: 14(8), 1403—1414.

58 http://www.eu-pledge.eu/

% http://www.iaso.org/site_media/uploads/IASO food marketing report 30 June 2011.pdf

60 HEF'SS advertising restrictions - Final review, Ofcom, 26 July 2010,
http://stakeholders.ofcom.org.uk/market-data-research/other/tv-research/hfss-final-review/

61 Dhar, Baylis (2011). Fast-food consumption and the ban on advertising targeting children: The Quebec
experience. Journal of Marketing Research, 48(5), 799-813.
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6.2  Lov- forskriftsregulering: Hvilke rammer felger av eksisterende lovgivning?

Gjeldende norsk rett som er relevant for markedsfering rettet mot barn og unge er nermere beskrevet i
vedlagte notat om juridiske vurderinger®. Der er ogsa arbeidsgruppens vurderinger av noen sentrale
juridiske spersmél omtalt. Her folger HOD og BLDs oppsummering av de viktigste av disse

vurderingene:

I dag er visse aspekter ved markedsfering til barn og unge regulert gjennom folgende lover:
o Kringkastingsloven
o Markedsforingsloven
o Matloven
o Opplaringsloven

o Privatskoleloven

Disse lovene er delvis overlappende nér det gjelder markedsfering til barn og unge. Ingen av lovene er
imidlertid konkret utformet for & regulere markedsfering av produktgruppen mat- og drikkevarer til

mdlgruppen barn og unge.

Et fellestrekk for gjeldende lovgivning er for gvrig at reglene om markedsfering i stor grad er gitt for &
fremme forbrukerhensyn. Det er rom for & utfylle denne lovgivningen med regler om markedsforing

som forst og fremst skal ivareta helsehensyn.

Kort oppsummert, tilsier gjeldende rett at markedsforing rettet mot barn og unge av usunn” mat og
drikke i dag er tillatt, med mindre markedsforingen:
o sendes i reklameinnslag serlig rettet mot barn eller i tilknytning til barneprogram i
kringkasting, eller er plassert pa sider i tekstfjernsyn som har barn som malgruppe,
o er i strid med god markedsforingsskikk overfor barn,
o er urimelig overfor barn, pa grunn av virkemiddelbruk eller fordi den er villedende,
aggressiv eller skjult,
o inneholder direkte kjopsoppfordringer til barn eller direkte oppfordringer til barn om
a overtale foreldrene eller andre voksne til & kjope de annonserte produktene til dem
(’maseoppfordringer”),
o finner sted pa skoleomrdder og anses egnet til & skape et kommersielt press eller i stor

grad pavirke holdninger, adferd og verdier.

62 Se vedlegg 4 "Juridiske vurderinger”.
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Det er juridisk rom for 4 fastsette et nytt regelverk om markedsfering av produktgruppen mat- og
drikkevarer til mdlgruppen barn og unge med grunnlag i helsehensyn. Et eventuelt slikt regelverk vil
omfatte markedsferingsaktiviteter som:
o gjelder mat- og drikkevarer som ikke ber kunne markedsfores overfor barn og unge
(’usunn” mat),
o har barn og unge som maélgruppe, og

o faller utenfor eller er utilstrekkelig regulert i dagens regelverk.

Det kan tenkes en rekke praktiske eksempler pé slike markedsferingsaktiviteter. Ettersom et
fellestrekk ved disse aktivitetene er at de er tillatt etter dagens regelverk, kan det vare opplysende a

illustrere dem ved & sammenligne med relevante markedsferingsaktiviteter som er regulert per i dag.

Sammenlignet med markedsforingsloven, kan et nytt regelverk for eksempel gi grunnlag for 4 treffe
vedtak overfor markedsforing uten at denne forst ma defineres som urimelig eller i strid med god
markedsforingsskikk. 1 sa fall ber det nye regelverket stille mer konkrete innholdsmessige krav til

markedsfering av “usunn” mat til barn® enn det som felger av markedsferingsloven.

Kringkastingsloven slér fast at det ikke kan sendes “reklameinnslag i tilknytning til barneprogram eller
reklameinnslag som serlig er rettet mot barn”. I forhold til dette forbudet, kan et nytt regelverk
regulere markedsferingsaktiviteter som faller utenfor det denne loven definerer som kringkasting. Et
eksempel er sdkalte “brukerinitierte” eller ”interaktive” tjenester, det vil si sendinger der brukeren selv
bestemmer tidspunktet for utsendelse. Dette omfatter for eksempel mange sendinger som lastes ned

over internett.

I henhold til matloven skal virksomheter ”serge for at merking, presentasjon, reklame og
markedsfering er korrekt, gir mottaker tilstrekkelig informasjon og ikke er egnet til & villede”. Det kan
tenkes mange markedsferingsaktiviteter som ikke kan defineres som villedende, men som likevel ikke
ber kunne rettes mot barn og unge. Et eksempel kan vare sjokoladereklame, som godt kan inneholde
saklig informasjon om produktet, men som likevel bidrar til et kommersielt press mot et usunt

kosthold.

Oppleeringsloven og privatskoleloven gir hjemmel til & forby eller forhindre markedsfering av mat og
drikke til barn og unge, forutsatt at den finner sted pd skolen og er egnet for & skape et kommersielt

press eller i stor grad pdvirke holdninger, adferd og verdier. Det kan tenkes mange

63 Etter markedsferingsloven omfatter "barn” personer opp til 18 ar.
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markedsferingsaktiviteter som er egnet til & skape et kommersielt press pa barn og unge, men som

ikke finner sted pd skolen, og som dermed ikke omfattes av disse lovene.

Konkrete eksempler pad markedsfering som ikke omfattes av eksisterende lovregulering, men som kan
omfattes av et nytt regelverk, kan vere:
o Markedsfering, herunder co-branding, konkurranser og tilgifter, sjokkselgere og
smakspreveutdeling pa “usunne” mat- og drikkevarer rettet til barn i butikk.
o Annonser for "usunn” mat og drikke i tegneserier og ukeblader for barn og unge
o Markedsfering av "usunn” mat og drikke rettet til barn i det offentlige rom, herunder
pa boards og plakater
o Markedsforing av "usunn” mat og drikke rettet til barn pd internett.
o Reklameinnslag for usunn” mat og drikke sendt i norsk kringkasting i tilknytning til

familieprogram, som for eksempel X-Factor, Idol, Norske Talenter, etc.

Pé enkelte punkter vil det kunne oppsta overlapp mellom kringkastingsregelverket og det nye
regelverket. Dette gjelder spesielt dersom det skulle oppsta spersmél om konkret markedsfering av
mat eller drikke pa TV er rettet mot barn og unge. De to regelverkene inneholder bestemmelser som
skal gjore det mulig & avgjere dette spersmalet, men disse bestemmelsene vil vere noe ulike. Dersom
denne problemstillingen skulle oppsté i praksis, vil begge regelverk f4 anvendelse. Dette innebaerer at

den aktuelle markedsferingen ma tilfredsstille vilkarene i begge regelverkene.

Et praktisk eksempel pa denne situasjonen kan vare at en markedsferingsaktivitet kan tenkes & anses
som “’rettet mot barn og unge” etter det nye regelverket, selv om den ikke anses som ”serlig” rettet
mot barn etter kringkastingsregelverket. I denne situasjonen vil markedsferingsaktiviteten vaere

forbudt selv om den skjerer klar av kringkastingsregelverket.

Markedsfaringsloven er produkt- og sektorngytral og regulerer i utgangspunktet markedsfering av alle
produkter og tjenester i alle markedsferingskanaler. Markedsferingsloven har sarlige regler om
markedsfering til barn i §§ 19 til 21. Disse reglene er tuftet pa forbruker- og ikke helsemessige
hensyn, som vil vaere det som ligger til grunn for den nye reguleringen. Reguleringen som foreslas her
vil dermed vare mer spesiell enn de generelle reglene i markedsferingsloven, og vil gé foran ved

eventuell motstrid.

6.3  Lov- forskriftsregulering: Hvilke rammer folger av EQS-regelverket?

EOS-regelverket stiller opp grenser for hva norske myndigheter kan regulere. Nar det gjelder
markedsfering av mat og drikke til barn og unge, ma det norske handlingsrommet for det forste ses pa

bakgrunn av hvordan regelverket for markedsfering er regulert gjennom direktiver og forordninger pa
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E®@S-niva (harmonisert E@S-regelverk). Nar det gjelder rettsomrader som ikke er regulert gjennom
denne typen konkret E@S-lovgivning, ma det norske handlingsrommet vurderes i lys av de generelle

regler og prinsipper som folger av ES-avtalen.

Sammenfatningsvis legges det til grunn at E@S-avtalen gir rom for & fastsette nytt norsk regelverk om
markedsfering av ”usunn” mat og drikke til barn og unge. En forutsetning er imidlertid at et slikt
regelverk utformes slik at det ikke kommer i konflikt med de rammene som folger av EQS-
regelverket. For en grundigere omtale av denne problemstillingen, vises det til vedlagte notat om

juridiske vurderinger®.

6.3.1 Harmonisert EQS-regelverk

Folgende direktiver og forordninger er av betydning pd dette omradet:
o Direktivet om foretaks urimelig handelspraksis overfor forbrukere pa det indre
marked,
o Fjernsynsdirektivet og direktivet om audiovisuelle medietjenester,
o Direktivet om merking, presentasjon og markedsfering av naringsmidler,

o Forordning om matinformasjon til forbrukere

Det folger av direktivet om urimelig handelspraksis (direktiv 2005/29/EF) at eventuelle slike norske
bestemmelser mé begrunnes i helsehensyn. Det folger av direktivet om merking, presentasjon og
markedsfering av neringsmidler (direktiv 2000/13/EF) og forordning om matinformasjon til
forbrukere (forordning (EU) nr. 1169/2011) at nasjonale regler om markedsfering av ”usunn” mat og
drikke rettet mot barn og unge ma utformes slik at de kan defineres som “reklame” eller
“markedsfering”, og ikke som ”merking” eller “matinformasjon”. Eventuelle nye norske bestemmelser

ma utformes slik at de ikke kommer 1 konflikt med disse bestemmelsene.

6.3.2  Generelle EOS-rettslige prinsipper og regler

Pa felter der EU ikke har fastsatt harmonisert regelverk i form av forordninger eller direktiver, kan det
enkelte land som utgangspunkt innfere nasjonale regler. Slike nasjonale regler kan som hovedregel
ikke veere til hinder for handel med varer og tjenester mellom landene i E@S-omrédet. Dette innebeerer
at Norge som utgangspunkt kan fastsette regler om markedsfering av ”usunn” mat og drikke til barn
og unge, forutsatt at reglene ikke virker handelshindrende. Det felger imidlertid av EU-domstolens
praksis at slike nasjonale regler som utgangspunkt bare vil vaere akseptable dersom reglenes formal er
a sikre hensyn som er ansett som relevante etter E@S-regelverket. Beskyttelse av folkehelsen kan

typisk vare et akseptabelt relevant hensyn. Nar det gjelder nasjonale regler som kan virke

64 Se vedlegg nr. 4 "Juridiske vurderinger”.
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handelshindrende, folger det av EU-domstolens praksis at bare nasjonale regler som oppfyller relativt

strenge vilkér er akseptable. De nasjonale bestemmelsene ma:

o Oppfylle allmenne (berettigede) hensyn,
o vere objektivt nadvendige
o ikke ga lenger enn formalet tilsier, og

o virke ikke-diskriminerende

Nye norske bestemmelser om markedsfering rettet mot barn og unge av “usunn” mat og drikke vil

matte utformes slik at de ikke kommer 1 konflikt med disse vilkéarene.

6.4  Selvregulering

6.4.1 De norske frivillige retningslinjene for markedsforing av mat og drikke til barn og
unge

12007 ble det etablert norske frivillige retningslinjer for markedsfering av mat og drikke rettet mot

barn og unge. De er et resultat av forhandlinger mellom representanter fra den norske

matvarebransjen, og ble utarbeidet etter initiativ fra Forbrukerrddet. Flere myndighetsorganer, blant

annet HOD, BLD, Helsedir og MT, deltok som observaterer i arbeidet frem mot retningslinjene.

At retningslinjene er frivillige, innebarer at den enkelte bransjeakter selv kan velge om den vil slutte
seg til og dermed forplikte seg til & folge retningslinjene. Akterer som er tilsluttet retningslinjene sto i

2010 bak ca. 65 % av all markedsfering for mat og drikke i Norge®.

Retningslinjene skal “’supplere og utdype eksisterende lovverk og bidra til en god og ansvarlig
markedsforingspraksis. Retningslinjene skal bevisstgjore de naringsdrivende pé utfordringene i
markedsfering av mat og drikke overfor barn og unge, og bidra til at disse gruppene skjermes mot

9966

uheldig markedspavirkning

Retningslinjene gjelder markedsfering av mat- og drikkevarer rettet mot barn og unge.
Produktgruppen som omfattes er “sarlig energitette og naeringsfattige produkter”. Dette er definert
som mat og drikke som har et heyt innhold av fett, serlig mettet fett/transfett, tilsatt sukker eller salt,

og et naturlig lavt innhold av vitaminer, mineraler eller kostfiber.

65 Se Brusdal, Ragnhild & Anita Borch (2010). Gode intensjoner soker eierskap: En evaluering av
retningslinjene for markedsfering av mat og drikke mot barn og unge. 13-2010, Oslo, SIFO.
66 Se formalsangivelsen i retningslinjene, jf. vedlegg 5 "Frivillige norske retningslinjer”.
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Retningslinjene sier blant annet at markedsfering til barn og unge ikke skal "ha et budskap eller en
utforming som utnytter deres tillit, manglende erfaring eller naturlige godtroenhet”. Videre skal
markedsfering tydelig fremstd som markedsfering”, og den “’skal ikke inneholde en direkte uttrykt
oppfordring til barn og unge om & kjope produktet, eller en direkte uttrykt oppfordring til barn og unge
om & overtale sine foreldre eller andre voksne til & kjope produktet til dem”. Det heter videre at
leveranderer av “energitette og naeringsfattige produkter ber ikke utforme reklame direkte rettet mot
barn, og annonsering ber ikke skje gjennom medier spesielt beregnet pa barn”. Man skal ogsa vaere
tilbakeholdende med bruk av kjente personer eller idoler”. Retningslinjene sier ogsa at ’skolen skal
ikke veere en arena for reklame”. Videre ber det “ikke inngas avtaler om profilering, utdeling av
vareprgver o.l. gjennom arrangement og tilstelninger for barn, der barna deltar alene uten sine foreldre

eller foresatte”.

6.4.2 Tidligere evalueringer av de frivillige retningslinjene
Ved arsskiftet 2009/2010 gjennomferte Standard Norge pa oppdrag for Forbrukerradet en

selvevaluering blant akterene som var tilsluttet retningslinjene. Det kom inn 10 svar pa undersegkelsen.

Det ble stilt to spersmal i undersgkelsen:
o Hvordan har din organisasjon fulgt opp retningslinjene og intensjonen i dem i lgpet av
2009?
o Har retningslinjene etter din oppfatning bidratt til en holdningsendring internt (i egen

organisasjon) og eksternt (blant andre)?

Forbrukerradets oppsummering av tilbakemeldingene viser folgende svar fra akterene pa spersmélet
om hvordan retningslinjene er fulgt opp:
o De er gjort kjent internt og distribuert til medlemmer samt inngér i kurs/undervisning
o Det er utarbeidet bedriftsinterne veiledninger med utdypende informasjon som en
utfylling av retningslinjene
o Retningslinjene er brukt som filter og sjekkliste i forbindelse med
markedsferingsaktiviteter og konkrete spersmél er diskutert i lys av retningslinjene
o Handelen har etablert ”sunne kasselgsninger” ved at frukt og netter er flyttet til
kasseomradet samtidig som sjokolade er flyttet vekk
o De har bidratt til strengere vurdering av denne produktgruppen og reduksjon av
sponsing, utdeling av vareprever, salgsfremmende aktiviteter

og markedsforing overfor barn.

Pé spersmalet om retningslinjene hadde bidratt til holdningsendring ble det svart:

o Retningslinjene er godt kjent blant de sentrale akterene og de har hatt en
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pedagogisk betydning for kunnskap og bevisstgjering
o De har fort til tilbakeholdenhet og en strengere praksis
o De har fort til mer diskusjon og ekt fokus pé problemstillingen

o Retningslinjene har fungert som et tillegg til generell praksisendring i bransjen

Som tiltak for ekt implementering, ble det foreslatt & jobbe aktivt med & fa med flere akterer til &

forplikte seg til & folge retningslinjene.

Ved senere kontakt mellom bransjeorganisasjonene NHO Mat og Drikke og Virke (tidligere HSH) og
Helsedir og HOD, har bransjeorganisasjonene uttalt at de mener at retningslinjene fungerer godt.
Begrunnelsen har vaert den samme som fremgér av bransjeakterenes tilbakemeldinger 1
selvevalueringen, sarlig at bransjen opplever at retningslinjene har medfert okt bevissthet og strengere
praksis i markedsferingen. Representanter for enkeltvirksomheter har ved ulike anledninger gitt

uttrykk for det samme overfor Helsedir og HOD.

BLD og HOD har lagt til grunn at denne selvevalueringen, som bestér av bransjeakterenes egen
oppfatning av et system som de selv deltar i, ikke er et tilstrekkelig grunnlag for en endelig konklusjon
om at retningslinjene fungerer godt nok. Departementenes utgangspunkt er regjeringens
Handlingsplan for kosthold®’, som fastslar at “innfering av restriksjoner pa markedsforing av usunn
mat rettet mot barn og unge” skal vurderes som et tiltak for & bedre folkehelsen. Handlingsplanen sier
at det skal utredes om lovregulering kan vare egnet for & begrense markedsfering av usunne
produkter av mat og drikke overfor barn og unge” og at dette "ma vurderes opp mot resultater av

selvregulering, jf. Forbrukerridets initiativ om & utvikle retningslinjer”.

Pé denne bakgrunn, ga BLD hasten 2010 Statens institutt for forbruksforskning (SIFO) i oppdrag &
gjennomfere en ekstern evaluering av retningslinjene. SIFO fant at de som har sluttet seg til
retningslinjene star bak om lag 65 % av medieinnsatsen p&d omradet mat og drikke. SIFO fant videre at
retningslinjene ikke har fungert tilfredsstillende, og at maten de har veert praktisert pa har veert
mangelfull. Det ble papekt at retningslinjene fremstar som mer veiledende enn forpliktende, og at bade
tilsynsordningen og promoteringen av retningslinjene er svak. SIFO fremhevet at ”Ingen ser ut til &
fole spesielt eierskap til disse av ulike grunner, primert fordi man ikke har kapasitet. Dette er gode
intensjoner som mangler eierskap”. SIFO konkluderte med at ’dersom retningslinjene skal

opprettholdes s& mé forankringen i bedriftene gkes. Videre ma man ogsé serge for en sterre tilslutning

67 Handlingsplan for bedre kosthold i befolkningen (2007-2011). Oppskrift for et sunnere kosthold.
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for & hindre konkurransevridning. Ikke minst matte retningslinjene fa et tydeligere eierskap slik at de

kan handheves”.68

Bransjen har veert kritisk til SIFOs evaluering. HOD og BLD er enig i at det er flere svakheter ved
denne evalueringen. Blant de viktigste er at det var vanskelig for SIFO & vurdere retningslinjenes
virkning, fordi det ikke var foretatt noen kartlegging av markedsfering av usunn” mat til barn og
unge i Norge for retningslinjene tradte i kraft. De begrensede ressursene SIFO hadde til radighet hadde
ogsa en viss betydning for undersekelsens kvalitet. De samme innvendingene kan imidlertid reises mot
Standard Norges selvevalueringsundersekelse. Det legges til grunn at interessante funn kan utledes fra

begge undersegkelsene, samtidig som det mé tas hoyde for at de begge til en viss grad er mangelfulle.

7 Er det behov for a innfore ytterligere restriksjoner pa
markedsforing av ”usunn” mat og drikke til barn og unge?

7.1  Problemstilling

En viktig del av arbeidsgruppens oppdrag var & ta stilling til om de frivillige retningslinjene, sammen
med gjeldende lovverk, i tilstrekkelig grad beskytter barn og unge mot markedsfering av usunn” mat
og drikke, eller om det er behov for & innfere ytterligere restriksjoner for denne typen markedsforing.

Arbeidsgruppen vurderte dette pd grunnlag av felgende forhold:

o Helsemessige vurderinger

o Innholdet i lovverk og de frivillige retningslinjene

o Oppslutning om de frivillige retningslinjene

o Tilsyn og hdndheving av de frivillige retningslinjene

o Oppfoelging av WHOs anbefalinger

7.2  Helsemessige vurderinger

Arbeidsgruppens helsemessige vurderinger fremgar av kapitlene om ”Barn og unge - helsemessige

utfordringer knyttet til kosthold” og ”Kunnskapsgrunnlag — markedsfering og barns kosthold og helse’

ovenfor.

Oppsummert, er hovedpunktene som folger:

o Usunt kosthold og overvekt er viktige risikofaktorer for kostholdsrelaterte

sykdommer, som hjerte- og karsykdommer, kreft og type 2 diabetes.

68 Se Brusdal, Ragnhild & Anita Borch (2010). Gode intensjoner soker eierskap: En evaluering av
retningslinjene for markedsfering av mat og drikke mot barn og unge. 13-2010, Oslo, SIFO.
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I lapet av de siste 30 arene har det funnet sted en generell vektakning blant barn og
unge. Dette henger sammen med usunne kostvaner og for lite fysisk aktivitet.
Energitett mat og drikke har i den samme perioden blitt stadig mer tilgjengelig og
relativt sett billigere.

Grunnlaget for livslange kostvaner legges i barnearene. For & redusere framtidig risiko
for kostholdsrelaterte sykdommer er det viktig at barn og unge opprettholder en sunn
vekt og har et kosthold med lavt innhold av mettet fett, sukker og salt.

Regulering av markedsfering av usunn’ mat og drikke er ett av flere virkemidler som
kan bidra til & motvirke usunt kosthold og overvekt, og dermed kostholdsrelaterte
sykdommer.

WHO og OECD har vist at regulering av markedsfering av mat og drikke til barn kan
vaere blant de mest kostnadseffektive tiltakene for & forebygge ikke-smittsomme
sykdommer pa lang sikt.

Markedsfering av mat med heyt innhold av fett, sukker eller salt til barn er omfattende
og utbredt over hele verden, og stér i skarp kontrast til nasjonale og internasjonale
kostholdsanbefalinger.

En spoerreundersgkelse gjennomfert av arbeidsgruppen blant utvalgte virksomheter
innen den norske mat- og drikkevarebransjen, viser at disse i liten grad angir barn og
unge som malgruppe for egen markedsforing. Samtidig mener arbeidsgruppen at
tilbakemeldingene fra virksomhetene viser at mange av markedsferingsaktivitetene
deres faktisk treffer barn og unge.

Eksponering for markedsfering av usunn” mat og drikke pavirker barns atferd.
Markedsforingen benytter virkningsfulle teknikker til & fange oppmerksomheten til
barn. Det er sarlig godt dokumentert at TV-reklame pavirker barns matpreferanser,
kjepeatferd og forbruksmenster og at barn husker, liker og engasjeres av slik

markedsfering.

Arbeidsgruppen mener at disse forholdene taler for at det kan vaere behov for & innfere nye

restriksjoner p& markedsfering av usunn” mat og drikke rettet mot barn og unge. HOD og BLD er

enig i dette.

Innholdet i lovverk og retningslinjer

Som det fremgar av kapittel 3 og av avsnitt 7.2 ovenfor, har det vert en jevn gkning av vekten blant

barn og unge mellom 4 og 15 ar de siste 30 arene. Det fremgar ogsé der at usunt kosthold og overvekt

er viktige risikofaktorer for kostholdsrelaterte sykdommer, som hjerte- og karsykdommer, kreft og

type 2 diabetes.
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Regulering av markedsfering er ett av flere virkemidler som kan bidra til & motvirke et usunt kosthold
og en negativ utvikling i folkehelsen. Etter arbeidsgruppens oppfatning er det imidlertid vanskelig a se
at det gjeldende regelverket i serlig grad har bidratt til en slik virkning. Dette inneberer etter
arbeidsgruppens oppfatning at det gjeldende regelverket ikke er godt nok.

De frivillige retningslinjene skal ’supplere og utdype eksisterende lovverk og bidra til en god og
ansvarlig markedsferingspraksis. Retningslinjene skal bevisstgjore de naringsdrivende pa
utfordringene i markedsfering av mat og drikke overfor barn og unge, og bidra til at disse gruppene

skjermes mot uheldig markedspavirkning®”.

Et interessant funn i SIFOs evaluering av retningslinjene er at ”’Selv om akterene slutter opp om
retningslinjene, uttrykker flere usikkerhet om retningslinjenes innhold”. I forlengelsen av dette, peker
SIFO pa at sentrale kriterier i retningslinjene, som avgrensing av reklame rettet mot ’barn” vis a vis
reklame rettet mot “familien”, ’definisjonen av “usunn mat” og ’hva som skiller akseptable former for

markedsfering fra uakseptable” ikke er tilfredsstillende avklart i retningslinjene.

Arbeidsgruppen ser dette som en vesentlig svakhet ved retningslinjene. Et uklart regelverk er et darlig
regelverk. De uklare kriteriene SIFO peker p4, er alle viktige for forstaelsen av retningslinjene.
Dersom det for eksempel ikke er klart hvilke markedsferingsaktiviteter som skal anses som rettet mot
barn, legger retningslinjene i praksis til rette for at den enkelte akter kan vurdere dette selv. Det kan
fore til at retningslinjene etterleves ulikt av forskjellige akterer. Det kan ogsa medfere at diverse
aktiviteter som kanskje burde ha vert oppfattet som rettet mot barn og unge, ikke blir oppfattet som
dette. I praksis blir dermed retningslinjenes anvendelsesomrade snevrere enn det burde ha veert.

Dermed svekkes retningslinjenes effektivitet.

Arbeidsgruppen antar at denne typen uklarheter kan veere typisk for selvreguleringssystemer. Nar
diverse akterer pa frivillig basis skal forhandle seg frem til systemer for a regulere sine egne
aktiviteter, kan det veere vanskelig & bli enig om systemer som er strenge nok til & ivareta det
overordnede formélet med systemet. Arbeidsgruppen antar at det er vanskelig for akterer som har
okonomisk egeninteresse av & unngé streng regulering a ga frivillig med pé vesentlige innskrenkinger
av egen handlefrihet. Det kan se ut til at denne problemstillingen har gjort seg gjeldende i de norske

retningslinjene, i form av uklare definisjoner av viktige kriterier.

Selv om vesentlige bestemmelser i retningslinjene er uklare, viser selvevalueringen som ble foretatt

ved arsskiftet 2009/2010 at bransjeakterene mener at systemet har bidratt til & bevisstgjere dem som

69 Se formalsangivelsen i retningslinjene, jf. vedlegg 5 "Frivillige norske retningslinjer”.
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har valgt & slutte seg til retningslinjene. Dette har fort til tilbakeholdenhet og en strengere praksis for
markedsfering av mat til barn og unge. Arbeidsgruppen anser dette som positivt, og vektlegger det i
vurderingen av om lovregulering kan vaere egnet for & begrense denne typen markedsfering. Dette
folger av regjeringens Handlingsplan for bedre kosthold i befolkningen (2007-2011), som sier at
eventuelle innskjerpinger i regelverket ”ma vurderes opp mot resultater av selvregulering, jf.

Forbrukerradets initiativ om & utvikle retningslinjer”.

Pé den annen side mener arbeidsgruppen at innholdet i retningslinjene i liten grad gir barn og unge
sterkere beskyttelse mot markedsfering av ”usunn” mat og drikke enn det som folger av
markedsferingsloven. Det er gjennomgaende slik at retningslinjene inneholder “skal”-regler der det er
klart at samme regel folger av markedsferingsloven. Der reguleringen géar lengre enn det som naturlig
faller inn under markedsferingsloven, f.eks. punkt 3.8 om eksponering pé utsalgssted, inneholder
retningslinjene generelt “ber”- regler. Dette inneberer at bransjeakterene rettslig sett var forpliktet til &
vise den samme tilbakeholdenhet og strengere praksis som de mener folger av retningslinjene ogsa for
retningslinjene ble etablert. Arbeidsgruppen ser det som sannsynlig at retningslinjene i praksis har
medfert en bevisstgjering i bransjen, og det kan ikke utelukkes at dette har medfert visse positive
endringer i medlemmenes markedsforingspraksis. Men i og med at innholdet i retningslinjene i
realiteten neppe er strengere enn det som felger av markedsferingsloven, vil dette i sa fall si at
virkningen av retningslinjene bare har vert at bransjen nd har lagt seg pa det aktsomhetsnivaet som

folger av lovverket.

Et hovedfunn i arbeidsgruppens kartlegging av hva slags markedsfering for mat og drikke barn og
unge eksponeres for, er at matvarebransjen i Norge selv anser svart lite av sin markedsfering som
rettet mot barn og unge. I kartleggingen informerte bransjen om konkrete markedsferingsaktiviteter og
om sine egne vurderinger av hvilke malgrupper disse var rettet mot. Arbeidsgruppen var uenig i flere
av disse vurderingene. Dermed bekrefter kartleggingen arbeidsgruppens generelle oppfatning av at det
forekommer mange markedsferingsaktiviteter som myndighetene mener treffer barn og unge, men

som bransjen mener har andre malgrupper.

Arbeidsgruppen viser ogsé til at retningslinjene skiller barn og unge i to kategorier: opp til 12 &r og

over 12 ar. Mange av punktene i retningslinjene er begrenset til & gjelde den yngste alderskategorien.

Arbeidsgruppen legger til grunn at dersom barn og unge skal gis bedre beskyttelse mot markedsfering
av “usunn” mat, ma systemene for regulering av markedsfering fange opp flere av de aktivitetene
myndighetene anser som rettet mot barn og unge. Det vil vaere vanskelig & na dette mélet gjennom
retningslinjene, fordi det der er bransjeakterene selv som vurderer hva som er malgruppen for egne

markedsforingsaktiviteter. Ettersom retningslinjene ikke fanger opp mange markedsferingsaktiviteter
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som kan defineres som rettet mot barn og unge, mener arbeidsgruppen at retningslinjene ikke bidrar i

tilstrekkelig grad til & motvirke markedsferingspress for “usunn” mat overfor barn og unge.

Nar det gjelder det gjeldende lovverket, er mange markedsferingsaktiviteter rettet mot barn og unge i
dag tillatt. Som det fremgér av avsnittet “hvilke rammer folger av eksisterende lovgivning” ovenfor,
mener arbeidsgruppen det finnes juridisk rom for & fastsette et nytt regelverk om markedsfering av
produktgruppen mat- og drikkevarer til mdlgruppen barn og unge med grunnlag i helsehensyn. Et slikt
regelverk vil kunne gi barn og unge bedre helsemessig beskyttelse, blant annet fordi det vil fange opp

flere av de aktivitetene myndighetene anser som rettet mot barn og unge.

Det kan sperres om det kan vere mulig & utarbeide en innskjerpet versjon av innholdet i de frivillige
retningslinjene, slik at de kan bli et egnet virkemiddel for & bidra til bedre folkehelse. Arbeidsgruppen
vil vise til at HOD, BLD, Helsedir og MT deltok som observaterer i arbeidet frem mot retningslinjene.
Utfordringer knyttet til at diverse akterer pa frivillig basis skal forhandle seg frem til reguleringer av
egne aktiviteter, gjorde seg i hay grad gjeldende i disse forhandlingene. Det er observaterenes
oppfatning at det var vanskelig for bransjen 4 bli enig om et regelverk som var strengt nok til a
beskytte barn mot markedsforing i sterre grad enn det som allerede folger av markedsferingsloven.
Det kan for eksempel nevnes at HOD oppfordret bransjen til & utforme strengere bestemmelser i
retningslinjene ved a vise til det riset bak speilet” som ligger i regjeringens Handlingsplan for bedre
kosthold i befolkningen (2007-2011). HOD kan ikke se at bransjen fulgte opp denne oppfordringen i
serlig grad. P4 denne bakgrunn, er arbeidsgruppen skeptisk til hva bransjen vil kunne oppna nar det
gjelder innskjerping av innholdet i retningslinjene gjennom nye forhandlinger, selv om dette ikke kan

utelukkes som en mulighet.

Mens innskjerpinger av innholdet i retningslinjene vil forutsette enighet blant de som har sluttet seg til
reguleringen, vil det ved lov-/forskriftsregulering vare opp til myndighetene & bestemme det naermere
innholdet i regelverket. Arbeidsgruppen legger til grunn at det vil vaere enklere for myndighetene enn

for bransjens egne akterer & utarbeide et regelverk som i tilstrekkelig grad beskytter barn og unge mot
markedsfering av ”usunn” mat. Dette folger s@rlig av at myndighetene ikke er bundet av de samme

egeninteressene som bransjeakterene.

Pé denne bakgrunn legger arbeidsgruppen til grunn at lov-/forskriftsregulering vil vaere bedre egnet
enn selvregulering til & sikre et regelverk som beskytter barn og unge i tilstrekkelig grad mot
markedsfering av ”usunn” mat og drikke. Det gjeldende lovverket er imidlertid ikke godt nok. Dette
taler etter arbeidsgruppens mening for at det er behov for & innfere nye restriksjoner pa denne typen

markedsfering. HOD og BLD er enig i dette.
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7.4  Oppslutning om de frivillige retningslinjene

De frivillige retningslinjene ble etablert 1 2007. 12010 ble ca. 65 % av all markedsfering for mat og
drikke i Norge gjennomfort av akterer som var tilsluttet retningslinjene’. Denne tallfestingen er ett av
de funnene i SIFOs evaluering som det er grunn til & feste seg ved. Det viser at et betydelig antall
akterer som star bak markedsfoering av mat og drikke i Norge, ikke har pétatt seg frivillige forpliktelser

til & beskytte barn og unge mot markedsfering av ”usunn” mat.

Dersom flere akterer hadde pétatt seg slike forpliktelser, ville barn og unge ha veart sikret en sterre
grad av beskyttelse mot markedsforing av “usunn” mat. Arbeidsgruppen legger til grunn at innfering
av nye restriksjoner i lov- eller forskriftsform, vil vare et egnet virkemiddel for & sikre at alle som star

bak slik markedsfering for fremtiden vil vare underlagt et forpliktende regelverk.

Arbeidsgruppen ser dette som et argument for a innfere lov-/forskriftsregulering av to grunner. For det
forste vil en regulering som omfatter alle i sterre grad enn en regulering som bare omfatter noen, legge
til rette for & fremme malet om & beskytte barn og unge mot markedsfering av ”usunn” mat og drikke.
For det andre vil en regulering som omfatter alle, beskytte bransjeakterene mot konkurransevridning.
Akterer som velger & ikke forplikte seg etter frivillige ordninger kan oppna konkurransemessige
fordeler sammenlignet med dem som slutter seg til retningslinjene. Muligheten til & oppna fordeler ved

a unnga a forplikte seg vil falle bort hvis det innferes et regelverk som gjelder for alle.

Dette kan imidlertid stille seg annerledes dersom det er mulig & f& vesentlig flere til & slutte seg til
retningslinjene. Dersom alle relevante akterer forplikter seg, vil selvregulering sikre like stor

oppslutning om regelverket som lov-/forskriftsregulering.

Det kan imidlertid stilles spersmal ved om det er mulig & fa til dette. Arbeidsgruppen legger til grunn
at det a sikre oppslutning er en grunnleggende utfordring ved systemer som bygger pé frivillighet.
Uansett hvordan et selvreguleringssystem legges opp, vil det ikke finnes garantier for hvor mange
akterer som velger & forplikte seg. Det vil ogsa sjelden finnes mekanismer som kan brukes til & tvinge
aktarer som ikke ensker det til & forplikte seg. Dette gjor det utfordrende a sikre tilstrekkelig

maloppnaelse ved selvregulering, og er en iboende svakhet ved selvregulering som system.

Bransjeaktarene som er tilsluttet de norske retningslinjene har selv papekt dette problemet.
Arbeidsgruppen vil her vise til Forbrukerradets oppsummering av den selvevalueringen Standard

Norge gjennomferte i 2009/2010 blant de som har sluttet seg til retningslinjene. Forbrukerradet

70 Se Brusdal, Ragnhild & Anita Borch (2010). Gode intensjoner soker eierskap: En evaluering av
retningslinjene for markedsfering av mat og drikke mot barn og unge. 13-2010, Oslo, SIFO.
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papeker at bransjeakterene mente at det & jobbe aktivt for & fa flere til & slutte seg til retningslinjene,
ville veere et egnet tiltak for & gjere retningslinjene mer effektive. Problemstillingen ble ogsa
fremhevet i SIFOs eksterne evaluering av retningslinjene i 2010. SIFO péapekte blant annet at det bar
sorges for en storre tilslutning til retningslinjene for & hindre konkurransevridning. SIFO fant ogsé at
promoteringen av retningslinjene var svak, og at ingen ser ut til & fole spesielt eierskap til dem.
Arbeidsgruppen vil vise til at Forbrukerradet i samarbeid med Standard Norge i utgangspunktet hadde
en sekretariatsfunksjon for retningslinjene, men at retningslinjene etter vedtagelsen ikke har blitt
héndhevet aktivt fra Forbrukerradet side. Bransjeorganisasjonen NHO Mat og Drikke har meldt fra om
at ”promoteringen av retningslinjene har vart omfattende fra organisasjonenes side”. Til SIFOs
bemerkning om at det ma sikres sterre tilslutning til retningslinjene, har NHO Mat og Drikke

imidlertid sagt at Vi kan vare med pé det, men da ma andre aktorer ogsa bidra™’".

I lys av Standard Norges selvevaluering og SIFOs eksterne evaluering, legger arbeidsgruppen til grunn
at problemet med manglende oppslutning har vart velkjent bade for bransjen og Forbrukerradet i lang
tid. Til tross for at bide bransjeakterene selv, Forbrukerrddet og SIFO har pdpekt dette som en klar
svakhet ved ordningen, har lite blitt gjort for & lose problemet. I lopet av de snart 5 arene siden
retningslinjene ble etablert, har ingen, muligens med unntak for bransjeorganisasjonene, tatt spesielt
initiativ til & jobbe aktivt for & {2 flere til & slutte seg til retningslinjene. P4 denne bakgrunn, ser
arbeidsgruppen det som lite sannsynlig at noen vil fole seg mer kallet til 4 ta et slikt initiativ nd enn det
som har veert tilfellet siden 2007. Arbeidsgruppen ser det derfor som lite sannsynlig at et betydelig

storre antall akterer vil slutte seg til retningslinjene i1 fremtiden.

Pa denne bakgrunn legger arbeidsgruppen til grunn at lov-/forskriftsregulering vil veere bedre egnet
enn selvregulering til & sikre full oppslutning om et system for regulering av markedsfering av mat til
barn og unge. Pa dette punktet vil dermed lov-/forskriftsregulering i sterst grad legge til rette for &
fremme maélet om & beskytte barn og unge mot markedsfering av usunn” mat og drikke. Dette taler
etter arbeidsgruppens mening for at det er behov for & innfere nye restriksjoner pa denne typen

markedsfering. HOD og BLD er enig i dette.

7.5  Tilsyn og hiandheving

SIFOs eksterne evaluering av de frivillige retningslinjene viser at det blir i liten grad fort tilsyn av
noe slag. Forbrukerradet sier at de ikke har ressurser”. Nar det gjelder bransjen, skriver SIFO at

retningslinjene “forutsetter langt pa vei at bedriftenes selvjustis og bransjens internjustis fungerer. Det

71 Brev av 16.9.2011 fra NHO Mat og Drikke til Helsedir: "Kommentarer til SIFO- rapport: Gode
intensjoner sgker eierskap. En evaluering av retningslinjene for markedsforing av mat og drikke rettet
mot barn og unge”.
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har de i dette tilfellet ikke gjort”. Pa denne bakgrunn konkluderer SIFO med at en av

hovedutfordringene er & “fore tilsyn med retningslinjene”. ’Intensjonene bak retningslinjene er gode,

men de mangler en aktiv eier som har evne og vilje til & ta pa seg de forpliktelsene dette innebaerer.”

Arbeidsgruppen mener at disse observasjonene bar tas pa alvor. En hensiktsmessig reguleringsform
ber inneholde effektive mekanismer for tilsyn og handheving. Dette er nedvendig for a sikre at
akterene etterlever sine forpliktelser. Manglende systemer for dette medferer stor risiko for at et
regelverk blir mindre effektivt enn det ellers kunne ha vert. Etter arbeidsgruppens oppfatning,

dokumenterer SIFOs evaluering at dette er tilfellet for de norske retningslinjene.

Det kan sperres om det kan vaere mulig 4 etablere et bedre system for tilsyn og hdndheving innenfor
rammene av de frivillige retningslinjene. Som det fremgér av SIFOs evaluering, blir det i dag i liten
grad fort tilsyn av noe slag. Arbeidsgruppen ser det som lite sannsynlig at det kan vaere mulig & bedre

retningslinjene pa dette punktet.

Dette folger serlig av at ingen foler seg kallet til & ta ansvar for & forvalte systemet. Forbrukerradet
hadde i samarbeid med Standard Norge i utgangspunktet en sekretariatsfunksjon for retningslinjene.
Men etter vedtagelsen har ikke retningslinjene blitt handhevet aktivt fra Forbrukerradet side. Det er

heller ingen fra bransjehold som har tatt serlig ansvar for & handheve retningslinjene.

Generelt tilsier erfaringer fra de selvreguleringssystemene arbeidsgruppen kjenner til innenfor dette
saksfeltet at effektiv hdndhevelse er en utfordring. Ut over det som allerede er sagt om de norske
retningslinjene, kan arbeidsgruppen vise til at frivillige retningslinjer for markedsfering av usunn”

mat til barn pd TV er provd ut i Spania. Evalueringen av disse retningslinjene konkluderte slik:

“Non-compliance with the PAOS Code was very high and was similar for companies that did and did

not agree to the Code, casting doubt on the Code's effectiveness and oversight system.””?

Disse erfaringene gir grunn til & vaere skeptisk til hva det kan veere mulig & oppna nar det gjelder tilsyn
og handheving for frivillige retningslinjer pa dette omradet. Det vises til avsnittet om “innholdet i
lovverk og retningslinjer” ovenfor for arbeidsgruppens vurdering av om det er sannsynlig at

bransjeakterene vil kunne bli enige om vesentlige innskjerpinger i retningslinjene.

72 Romero-Fernandez MM, Royo-Bordonada MA, Rodriguez-Artalejo F.: Compliance with self-regulation of
television food and beverage advertising aimed at children in Spain. Public Health Nutr. 2010 Jul;13(7):1013-21.
Epub 2009 Nov 16.
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Til sammenligning, vil det ved lov-/forskriftsregulering vaere opp til myndighetene a bestemme det
narmere innholdet i regelverket. Arbeidsgruppen legger til grunn at det vil vaere enklere for
myndighetene enn for bransjens egne akterer a utarbeide et hensiktsmessig system for tilsyn og
héndheving. Dette folger serlig av at myndighetene ikke er bundet av de samme egeninteressene som

bransjeaktorene.

Arbeidsgruppen mener at dette tilsier at det er behov for & innfere nye restriksjoner i form av

lov/forskrift pa dette omrddet. HOD og BLD er enig i dette.

7.6 Oppfoelging av WHOs anbefalinger

WHOs anbefalinger har som utgangspunkt at hvert land skal velge den reguleringsformen som i lys av
nasjonale forhold anses & vare mest effektiv for & redusere virkninger av markedsfering av mat til
barn. Hensikten med WHOs anbefalinger er a stotte medlemsland i & utvikle ny politikk eller styrke
eksisterende politikk for & nd malet om & redusere virkningene av markedsfering av ”usunn” mat og
drikke til barn.” Det anbefales at hvert land velger den reguleringsformen som i lys av nasjonale

forhold anses a vaere mest effektiv for & oppna dette.

Arbeidsgruppen legger til grunn at norsk politikk pa dette omradet i utgangspunktet kan styrkes bade
gjennom & revidere de eksisterende frivillige retningslinjene, og gjennom & innfere nye lov-
/forskriftsreguleringer. Spersmalet er hvilken av disse fremgangsmatene som best kan ivareta dette

formalet.

Mulighetene for & utarbeide en innskjerpet versjon av innholdet i de frivillige retningslinjene, slik at de
kan bli et egnet virkemiddel for & bidra til & bedre folkehelsen, er dreftet i avsnittet om “innholdet i
lovverk og retningslinjer” ovenfor. Som det fremgar der, er arbeidsgruppen skeptisk til hva bransjen
vil kunne oppné nér det gjelder innskjerping av innholdet i retningslinjene. Dette innebarer etter
arbeidsgruppens oppfatning at det er usikkert om revisjon av retningslinjene vil kunne vere et egnet

virkemiddel for & fremme malet om & styrke eksisterende norsk politikk p&d omradet.

WHO anbefaler ogsé at myndighetene, uansett hvilken reguleringsform som velges, skal ha en ledende
rolle og:

e Sette rammene for arbeidet

e Beslutte hvordan reguleringens kjerneinnhold skal defineres. Dette er viktig siden

definisjonene er av stor betydning for reguleringens effekt.

73 Av WHO definert som mat med et heyt innhold av mettet fett, transfett, sukker eller salt.
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WHOs anbefalinger sier ogsa at myndighetene ber vaere de som bestemmer definisjonene for omfang

og innhold av reguleringen.

Som det fremgér av avsnittet "hvilke rammer folger av eksisterende lovgivning” ovenfor, mener
arbeidsgruppen at det er juridisk rom for & fastsette et nytt regelverk om markedsfering av mat og
drikke til barn og unge. Lov- /forskriftsregulering kan dermed bidra til & beskytte barn og unges helse
bedre enn tilfellet er i dag. Arbeidsgruppen mener at disse forholdene tilsier at lov- eller
forskriftsregulering er et egnet virkemiddel for & fremme malet om & styrke eksisterende norsk politikk

pa omrédet.

P& denne bakgrunn mener arbeidsgruppen at det er behov for & innfere lov- eller forskriftsregulering

for & sikre oppfelging av WHOs anbefalinger i Norge. HOD og BLD er enig i dette.

7.7 Sammenfatning — arbeidsgruppens vurdering av de frivillige retningslinjene

Som det fremgér av dreftelsene ovenfor, mener arbeidsgruppen at de frivillige retningslinjene ikke er
gode nok pa felgende omréder:
o De fanger ikke opp mange markedsfaringsaktiviteter som kan defineres som rettet mot
barn og unge,
o retningslinjenes innhold er uklart pé viktige punkter, herunder i definisjonen av
vesentlige begreper,
o retningslinjene tilforer i sin ndvaerende utforming lite utover det som allerede er
regulert i markedsferingsloven, og arbeidsgruppen er skeptisk til hva bransjen vil
kunne oppna nar det gjelder innskjerping av innholdet i retningslinjene,
o et betydelig antall akterer som stér bak markedsfering av mat og drikke i Norge er
ikke tilsluttet retningslinjene,
o det er liten folelse av eierskap til retningslinjene blant de som har sluttet seg til dem,
o det finnes ikke noe system for tilsyn og hdndheving av retningslinjene,
o det finnes ingen ordning for mottak og behandling av eventuelle forbrukerklager,
o det finnes ikke noe system for evaluering av retningslinjenes effekt og eventuell
videreutvikling av disse,
o retningslinjene bidrar lite til & sikre oppfelging av WHOs anbefalinger om

markedsfering av mat til barn og unge.

Arbeidsgruppen anser det som lite sannsynlig at bransjeaktarene kan klare & skjerpe inn
retningslinjene i betydelig grad pa disse punktene. Mens innskjerpinger av innholdet i retningslinjene
vil forutsette enighet blant de som har sluttet seg til reguleringen, vil det ved lov- eller

forskriftsregulering vaere opp til myndighetene & bestemme det naermere innholdet i regelverket.
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Arbeidsgruppen legger til grunn at det vil veere enklere for myndighetene enn for bransjens egne
akterer & utarbeide et regelverk som i tilstrekkelig grad beskytter barn og unge mot markedsforing av
“usunn” mat. Dette folger saerlig av at myndighetene ikke er bundet av de samme egeninteressene som
bransjeakterene. Det folger ogsé av de erfaringer HOD, BLD og MT gjorde seg som observaterer i

forbindelse med arbeidet frem mot vedtagelse av de gjeldende retningslinjene.

7.8  Konklusjon — er det behov for & innfere ytterligere restriksjoner pa markedsforing av

”usunn” mat og drikke til barn og unge — departementenes vurdering

HOD og BLD viser til at arbeidsgruppens vurdering av denne problemstillingen kan oppsummeres i

folgende hovedpunkter:

o Blant barn og unge fra 4-15 &r har det veert en jevn gkning av vekten de siste 30 arene.

o Den generelle vektekningen blant barn og unge henger blant annet sammen med
usunne kostvaner og for lite fysisk aktivitet.

o  Energitett mat og drikke har blitt stadig mer tilgjengelig i lapet av de siste 30 arene.

o Usunt kosthold og overvekt er viktige risikofaktorer for kostholdsrelaterte
sykdommer, som hjerte- og karsykdommer, kreft og type 2 diabetes.

o Grunnlaget for livslange kostvaner legges i barnearene.

o Regulering av markedsfering er ett av flere virkemidler som kan bidra til & motvirke
usunt kosthold og overvekt hos barn og unge. Dagens regulering (lovverk og
retningslinjer) har ikke i serlig grad bidratt til en slik virkning. Gjeldende regelverk er
dermed ikke godt nok.

o Dagens lovverk og frivillige retningslinjer fanger ikke opp all markedsfering av
“usunn” mat og drikke til barn og unge.

o De frivillige retningslinjene gir i liten grad barn og unge sterkere beskyttelse mot
markedsfering av ”usunn” mat og drikke enn det som folger av markedsferingsloven.

o Innholdet i retningslinjene er for generelt og uklart pd viktige punkter.

o Etbetydelig antall akterer er ikke tilsluttet retningslinjene.

o Det finnes ikke noe effektivt system for tilsyn og handheving av retningslinjene.

o Ny lov-/forskriftsregulering vil vaere det beste virkemiddelet for a sikre oppfolging av
WHOs anbefalinger.

HOD og BLD slutter seg til arbeidsgruppens vurderinger, og til konklusjonen om at gjeldende lovverk,
sammen med de frivillige retningslinjene, ikke beskytter barn og unge godt nok mot uheldige
helsemessige konsekvenser av markedsfering av ”usunn” mat og drikke. I lys av dette, legger
departementene til grunn at det er behov for & innfere ytterligere restriksjoner pa markedsfering av

denne typen varer til denne malgruppen.
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8 Berorte aktorers syn pa arbeidsgruppens vurdering

Arbeidsgruppen har arrangert to meter for & informere bererte akterer om sitt arbeid. Det forste av
disse fant sted i juni 2011. Arbeidsgruppen presenterte da bakgrunnen for og forelepige tanker om
arbeidet, samtidig som de inviterte fikk anledning til & komme med innspill. I dette matet deltok
bransjeorganisasjonene NHO Mat og Drikke, Virke (tidligere HSH) og Annonserforeningen (ANFO).
I tillegg deltok Forbrukerradet og Kostforum.

Det neste matet ble avholdt i februar 2012. Formélet med metet var & informere om status for
arbeidsgruppens arbeid og & la bererte akterer kommentere arbeidsgruppens vurderinger. I dette meotet
deltok NHO Mat og Drikke, ANFO, Forbrukerradet, Kreftforeningen, Nasjonalforeningen for
folkehelsen og Legeforeningen. Virke, Kreativt Forum, Kliniske ernaringsfysiologers forening og

Norsk forening for ernaringsfysiologer var invitert, men forhindret fra & mote.

I dette meotet informerte arbeidsgruppen om sitt forelepige utkast til modell for avgrensing av ”usunn”
mat, sine vurderinger av hvordan markedsfering “rettet mot barn og unge” kan avgrenses og om
resultater fra arbeidsgruppens sperreundersokelse blant norske virksomheter om markedsfering av mat
og drikke til barn og unge. Det ble ogsé informert om arbeidsgruppens forelepige vurdering av om det
er behov for innfering av ny lov- eller forskriftsregulering pé dette omradet. Det som ble sagt om
denne vurderingen i metet var i det store og hele sammenfallende med arbeidsgruppens endelige

vurdering, som er beskrevet i kapittel 7 ovenfor.

Det ble understreket at det kun var arbeidsgruppens vurderinger som ble presentert i dette motet, og at

disse kunne bli endret for departementene eventuelt ville sende et forslag til regelverk pa hering.

Presentasjonene arbeidsgruppen brukte i matet ble etterpa sendt de inviterte, som ble gitt en frist pa 15

dager for skriftlige innspill. Arbeidsgruppen mottok 5 slike innspill.

8.1 Bransjeorganisasjonene

Bransjeorganisasjonene NHO Mat og Drikke, Virke og ANFO avga et grundig felles innspill.
Innledningsvis skrev de at de var “enige i at overvekt og fedme og relaterte ikke-smittsomme
sykdommer er et stort samfunnsproblem. Som bransje kan vi vere en del av lgsningen pé dette
problemet sammen med andre interessenter, som myndigheter, forbrukere, utdanningsinstitusjoner og
frivillige organisasjoner. Dette fér vi best til ved & utvikle produkter med mindre sukker, fett og salt, gi
god informasjon om produkter og drive ansvarlig markedsfering”. ”Uten & ga inn i detaljer, er var
viktigste innvending mot arbeidsgruppens forslag at et sveert restriktivt markedsferingsregelverk kan
fore til mindre innovasjon av produkter med mindre sukker, fett og salt, og dermed kan vi fa en

negativ effekt pa tilbudet av produkter med et ensket neeringsinnhold.”
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Bransjeorganisasjonene skrev videre at de “oppfatter det imidlertid slik at arbeidsgruppen har en
overdreven tro pa reklamens effekt pa barns spisevaner og helse/overvekt. Vi er enige i at reklame
trolig pavirker preferansene bade pa kategori- og merkevareniva. Samtidig mener vi at denne effekten
er moderat for barn, og studier har apenbare problemer med & skille TV-titting totalt sett fra
eksponering av reklame. Dette betyr at vi er tilbakeholdne med & trekke noen meningsfulle

konklusjoner rundt effekten av reklame pé barns langsiktige kostholdsvaner eller helsetilstand”.

De skrev ogsa at de ”synes arbeidsgruppen velger a ignorere” at det er multifaktorielle arsaker til
gkningen av overvekt/fedme”. Videre uttalte de at arbeidsgruppens sperreundersegkelse “viser at
markedsfering i liten grad rettes mot barn, det vil si at markedsfoeringspresset pd barn er lavt nér det
gjelder neringsmidler”. De skrev ogsa at evalueringer ”av EU Pledge (frivillige retningslinjer innen
EU, inkludert Norge), som dekker cirka 75 % av all markedsfering av naeringsmidler i EU, viser ogsé

en klar reduksjon i reklamepresset pd barn”.

Nér det gjelder arbeidsgruppens vurdering om at gjeldende reguleringer ikke fanger opp all
markedsfering av ”usunn” mat til barn og unge, skriver bransjeorganisasjonene at de “mener at det per
definisjon er umulig, og heller ikke enskelig, & fange opp all markedsfering eller reklame for
produkter som kan vere attraktive for barn”. ”Vi anser videre at det ikke er politisk eller skonomisk
forsvarlig, ettersom dette ville begrense naringsmiddelindustriens mulighet til & drive virksomhet i
betydelig grad. Var vurdering er at ikke engang foreldrene til barna ensker det, men heller ser

foreldreansvaret som det sentrale.”

Bransjeorganisasjonene deler ikke arbeidsgruppens syn pé de frivillige retningslinjene. De stiller seg

”sperrende til konklusjonen om at disse retningslinjene ikke vil gi en sterkere beskyttelse for barn enn
gjeldende regelverk har. Var mening er at ulike selvregulerende tiltak konkretiserer lovens intensjon”.
De er ogsé uenig i at 65 % tilslutningsgrad til de frivillige retningslinjene er for lite. Videre skriver de

at “mangelen pa tilsyn ikke nedvendigvis betyr lavere grad av etterlevelse”.

Naér det gjelder det gjeldende lovverket, skriver organisasjonene at de “ensker a vaere tydelige pa at vi
pa ingen maéte stiller spersmal ved behovet for et regelverk. Det vi mener er at lovgivningen ikke ber
hindre innovasjon, og at den skal vaere effektiv og sta i forhold til som man ensker & oppna. At den
névaerende lovgivningen kombinert med eksisterende retningslinjer har hatt en effekt, vises tydelig
gjennom Forbrukerombudets undersekelse”. Vi mener at regelverk om markedsfering fungerer best
ved a ha generelle bestemmelser, som kan suppleres med retningslinjer. Det & prove & detaljregulere i

markedsferingslovgivningen, som vi opplever at arbeidsgruppen ensker, tror vi vil kreve svert store
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tilsynsressurser. Denne ressursbruken kan fremfor alt ikke rettferdiggjores ut fra virkningen

markedsfering har pa barns langsiktige kostholdsvaner eller helse.”

Bransjeorganisasjonene er ogsa skeptiske til arbeidsgruppens forslag til modell for avgrensing av
“usunn” mat og drikke: Vi frykter at arbeidsgruppens navarende forslag til kriterier uavkortet
kommer til & hemme utviklingen av nye produkter med f.eks. mindre sukker, fett og salt i mange
kategorier. Dette med tanke pa at kriteriene generelt er satt taft og at mange kategorier synes & vere
"demonisert", uavhengig av profil. Et eksempel pa et kriterium som vi reagerer sterkt pa, er den

negative holdningen til sgtningsstoffer.”

8.2 Kreativt Forum

Kreativt Forum’* skrev at problemstillingen knyttet til gkningen av fedme og overvekt i befolkningen
”er for komplekst til at man kan tro at en regulering av markedsfering og reklame lgser dette”. De
papekte at dagens selvregulering ikke er optimal fordi de "userigse" velger & std utenfor, noe som
dessverre medvirker til konkurransevridning”. De er “’derfor positive til andre tiltak som fér alle
annonserer til & felge retningslinjene i storre grad enn tidligere”. Nar det gjelder arbeidsgruppens
forslag om & avgrense markedsforing til barn og unge ved hjelp av begrepet “rettet mot”, papekte
Kreativt Forum at de gnsker at ”ordet "serlig" beholdes i lovverket. Fjerner man "sarlig" vil vi lett

kunne fa en sars streng tolkning”.

8.3  Forbrukerradet

Forbrukerradet skrev blant annet at ”Trykket av markedsfering mot barn og unge ber begrenses, og vi
stetter arbeidsgruppens vurdering om at lovverk og retningslinjer i dag ikke beskytter barn og unge
mot markedsfering i tilstrekkelig grad”. De viste til at det er stor interesse for det norske arbeidet
rundt i Europa, og en norsk regulering av dette vil kunne ha en positiv forbildeeffekt utover Norges
landegrenser”. Forbrukerradet skrev ogsé at de “’stetter opp under den foreslatte avgrensningen av mat-
og drikkevarer foreslatt av arbeidsgruppen, og mener det er spesielt viktig at setstoffer faller inn under

reguleringen og ikke tillates markedsfert mot barn og unge”.

8.4 Kostforum

Kostforum’ skrev at norske myndigheter i denne saken “viser handlekraft og tydeliggjor for
omverdenen hvor alvorlig helsekonsekvensene av usunn mat er”. De understreket at ”Kostforum
statter forslaget om & innfere nye og strengere restriksjoner pa omradet”, og at

medlemsorganisasjonene “’er meget opptatt av de helsemessige utfordringene knyttet til overvekt blant

74 Kreativt Forum er interesseorganisasjon for den norske reklame- og designbransjen.

7 Kostforum er en sammenslutning av de frivillige organisasjonene Kreftforeningen, Nasjonalforeningen for
folkehelsen, Norges Diabetesforbund, Landsforeningen for hjerte- og lungesyke og Norges Astma- og
allergiforbund.
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barn og unge, og ellers i befolkningen. Det er en bekymringsfull utvikling, og helt riktig beskrevet
som et stort samfunnsproblem hvor strukturelle lasninger er viktige og helt nedvendige for & snu
trenden”. Kostforum péapekte at det faktum at overvekt ”og utviklingen i fedme har mange arsaker, og
er en kompleks problemstilling”, ikke kan "hindre myndighetene i & iverksette tiltak og gjore
strukturelle grep, ikke minst for & utjevne sosiale forskjeller i helse”. De understreket ogsa at det

er en dokumentert sammenheng mellom barns eksponering for reklame for usunn mat og drikke

og konsum av slike varer. Et hayt konsum av eksempelvis energitett, neringsfattig mat og
sukkerholdig drikke vet vi gker risiko for overvekt. Det finnes en rekke eksempler pa
markedsferingspraksis som ikke er forenelige med de frivillige retningslinjene som bransjen selv har
utviklet, og arbeidsgruppa har dokumentert at dagens lovverk ikke er egnet til & fange opp dette”. Nar
det gjelder kunstige setstoffer, foreslo Kostforum at disse ikke burde inkluderes i de stoffene som vil
medfere at mat- og drikkevarer ikke kan markedsferes til barn og unge. Kostforum uttrykte stotte til
arbeidsgruppens forslag om & avgrense markedsfering til barn og unge ved hjelp av begrepet “rettet

mot”.

8.5  Sunn Jenteidrett

Sunn Jenteidrett’® uttrykte stotte for “en strengere kontroll og regulering med denne typen direkte

markedsfering og at det far storre konsekvenser dersom reglene brytes”.

8.6  Departementenes vurdering av berorte aktorers syn pa arbeidsgruppens vurdering

HOD og BLD har merket seg de berorte aktorenes synspunkter. Et fellestrekk ved tilbakemeldingene
er at alle ser ut til & vaere enig i at overvekt, fedme og relaterte ikke-smittsomme sykdommer er et stort

samfunnsproblem.

Kostforum og Forbrukerradet slutter seg i det alt vesentlige til arbeidsgruppens anbefaling. De viser

blant annet til at til at Norge med dette arbeidet gér foran som et forbilde for resten av verden.

Nar det gjelder innspill som kan gi grunn til & gjere materielle endringer i forslaget til nytt regelverk,

vil departementene serlig vise til folgende merknad fra bransjeorganisasjonene:

7% Sunn Jenteidrett beskriver seg selv som “et samarbeidsprosjekt i idrettene langrenn, skiskyting, friidrett og
orientering, med stette fra Norges Idrettsforbund og Olympiatoppen. Hovedmalet vért er & holde de friske
uteverne friske og & skape en sunnere idrett. Vi jobber blant annet med & oke kunnskapen om kosthold og
ern@ring blant unge idrettsutevere, gjennom foredrag, nettsider, blogg og annet informasjonsmateriell”.
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”Uten 4 ga inn i detaljer, er vér viktigste innvending mot arbeidsgruppens forslag at et svaert restriktivt
markedsferingsregelverk kan fore til mindre innovasjon av produkter med mindre sukker, fett og salt,

og dermed kan vi f4 en negativ effekt pé tilbudet av produkter med et ensket naringsinnhold.”

Departementene finner grunn til 4 ta dette innspillet til folge. Blant annet pa denne bakgrunn er
vedlagte regelverksforslag gjort noe mindre restriktivt enn det forslaget arbeidsgruppen presenterte i
informasjonsmetet i februar 2012. Fokus er né i enda sterre grad enn tidligere pa at
markedsferingsforbudet kun skal ramme de “mest usunne” neringsmidlene. Dette er naeringsmidler
med heyt innhold av energi, fett, mettet fett, salt og/eller sukker, som for eksempel snacks, sjokolade,
is og brus. Det vises til kapittel 9.1.1 (Mat og drikke) for informasjon om hvilke neringsmidler som

foreslas omfattet av det nye regelverket.

BLD og HOD er imidlertid ikke enig i bransjeorganisasjonenes argument om at ”arbeidsgruppen har
en overdreven tro pa reklamens effekt pd barns spisevaner og helse/overvekt”. Nar det gjelder denne
problemstillingen, vil departementene vise til kapittel 5 (Kunnskapsgrunnlag), der det blant annet

fremgér at det er dokumentert ssmmenheng mellom markedsfering og barn og unges matpreferanser,

kjepeatferd og forbruksmenster.

Béde bransjeorganisasjonene og Kreativt Forum anferer at regulering av markedsforing ikke alene kan
motvirke egkningen av fedme og overvekt i befolkningen. HOD og BLD er ikke uenig i dette, men
mener at regulering av markedsfering ma ses som ett av flere virkemidler som sammen skal bidra til &
motvirke et usunt kosthold og en negativ utvikling i folkehelsen. Departementene legger spesielt vekt
pa at WHO og OECD har vist at regulering av markedsfering av mat og drikke til barn kan vere blant
de mest kostnadseffektive tiltakene for & forebygge ikke-smittsomme sykdommer pa lang sikt. Se
kapittel 10.1 ("Internasjonale undersegkelser av samfunnsgkonomiske konsekvenser av & regulere
denne typen markedsfering”) om dette. Departementene slutter seg for evrig til Kostforums merknad
om at de helsemessige utfordringene knyttet til overvekt blant barn og unge “’er en bekymringsfull
utvikling, og helt riktig beskrevet som et stort samfunnsproblem hvor strukturelle lgsninger er viktige
og helt nedvendige for & snu trenden”. BLD og HOD er ogsé enig i Kostforums kommentar om at det
faktum at overvekt ”og utviklingen i fedme har mange arsaker, og er en kompleks problemstilling”,
ikke kan “hindre myndighetene i & iverksette tiltak og gjere strukturelle grep, ikke minst for 4 utjevne

sosiale forskjeller i helse”.
HOD og BLD deler ikke bransjeorganisasjonenes oppfatning av hvilken beskyttelse gjeldende

regelverk og frivillige norske retningslinjer gir barn og unge. Departementene er enig i

arbeidsgruppens vurderinger av denne problemstillingen. Det vises til kapittel 7 (er det behov for &
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innfore ytterligere restriksjoner pa markedsforing av ”usunn” mat og drikke til barn og unge”) om

dette.

Departementene er ikke enig med bransjeorganisasjonene i at arbeidsgruppens sperreundersgkelse
”viser at markedsforing i liten grad rettes mot barn”. BLD og HOD vil vise til arbeidsgruppens analyse
av sperreundersgkelsen, som blant annet konkluderer med at tilbakemeldingene fra virksomhetene
viser at mange av markedsferingsaktivitetene deres faktisk treffer barn og unge. Se kapittel 4.3.1
(Arbeidsgruppens kartlegging) om dette. Departementene vil for gvrig vise til Forbrukerradets
merknad om at ”Trykket av markedsfering mot barn og unge ber begrenses, og vi stetter
arbeidsgruppens vurdering om at lovverk og retningslinjer i dag ikke beskytter barn og unge mot

markedsfering 1 tilstrekkelig grad”.

9 Hvordan ber nye restriksjoner pa markedsforing av ”usunn”
mat og drikke til barn og unge utformes?

9.1 Avgrensninger
For & kunne utforme nasjonale restriksjoner for markedsfering av mat og drikke til barn og unge, er
det nedvendig & finne frem til hensiktsmessige avgrensninger av:
- Hva slags mat og drikkevarer som skal omfattes av nye markedsferingsrestriksjoner,
- hvem som ber omfattes av gruppen “barn og unge”, det vil si hvilken aldersgruppe som skal
beskyttes av nye restriksjoner,
- hvilke aktiviteter, markedsforingsteknikker og arenaer som skal omfattes av nye restriksjoner,

- hvordan markedsfering “rettet mot” barn og unge skal forstas?

9.1.1 Mat- og drikke
9.1.1.1 WHOs anbefalinger

I WHOs anbefalinger om markedsfering av mat og drikke til barn er avgrensning av mat og drikke en
av ngkkelkomponentene ved utforming av politikk pa dette omrédet. Det anbefales at myndighetene
setter klare definisjoner for disse nekkelkomponentene. Det er szrlig anbefaling 1 og 4 som er

relevante:

Recommendation 1: The policy aim should be to reduce the impact on children of marketing of foods
high in saturated fats, trans-fatty acids, free sugars, or salt.

Recommendation 4: Governments should set clear definitions for the key components of the policy,

thereby allowing for a standard implementation process. The setting of clear definitions would
facilitate uniform implementation, irrespective of the implementing body. When setting the key
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definitions Member States need to identify and address any specific national challenges so as to derive
the maximal impact of the policy.

Effective implementation depends on clear definitions of the policy components. These definitions will
determine the potential of the policy to reduce exposure and/or power, and thus impact. Important
definitions include the age group for which restrictions shall apply, the communication channels,
settings and marketing techniques to be covered, what constitutes marketing to children according to
factors such as product, timing, viewing audience, placement and content of the marketing message,
as well as what foods are to be covered by marketing restrictions.’

! Member States can choose to distinguish food types in several ways, for example by using national
dietary guidelines, definitions set by scientific bodies or nutrient profiling models or they can base the
marketing restrictions on specific categories of foods.

9.1.1.2 Vurdering av eksisterende systemer/modeller for avgrensing av mat og drikke

Arbeidet ble innledet med 4 ta utgangspunkt i og vurdere om allerede eksisterende systemer/modeller
for avgrensing av mat og drikke kunne benyttes. Dette gjaldt modeller som klassifiserer mat og drikke
etter innhold av neringsstoffer, skalte ern@ringsprofilmodeller. En undergruppe bestaende av
medlemmer fra arbeidsgruppen har jobbet med dette mandatpunktet. Tre ernaeringsprofilmodeller

pekte seg ut som mulig utgangspunkt:

1) De nordiske Nokkelhullskriteriene (N-modellen)”.

2) Modellen som brukes i Storbritannia for & avgrense matvarer som kan/ikke kan markedsferes til
barn pa TV (UK-modellen)’.

3) Forslag til modell utarbeidet av Interagency Working Group, USA som forelé til hering april 2011
(US-modellen)”.

Hver av de tre modellene gir ulike kriterier og grenseverdier for innhold av neringsstoffer og
komponenter i matvarene, men fellestrekk er at alle definerer og avgrenser matvarer etter innhold av

naeringsstoffer og at alle har fokus pa fett, sukker og salt.

Som ledd i vurderingen av de tre modellene ble det gjort beregninger, sammenligninger og
vurderinger. Det ble gjort beregninger for & se hvordan hver av de tre modellene klassifiserer og
definerer ulike typer mat og drikke etter ernaeringsmessig kvalitet. Det ble valgt ut ca. 60 matvarer
som ble gjennomgétt. Matvarene ble valgt ut etter folgende kriterier: 1) tatt utgangspunkt i matvarer

det ble reklamert for pd TV 1 mai 2011; 2) supplert med typiske matvarer som inngér i barns kosthold

77 For informasjon om Ngkkelhullet og ngkkelhullskriteriene, se: www.nokkelhullsmerket.no

78 For informasjon om FSA/Ofcom-modellen, se:
http.//www.dh.gov.uk/en/Publicationsandstatistics/Publications/PublicationsPolicyAndGuidance/DH_123494
™ For informasjon om US-forslaget til modell, se:
http.//www.ftc.qov/0s/2011/04/110428foodmarketproposedquide.pdf

Side

51


http://www.nokkelhullsmerket.no/
http://www.dh.gov.uk/en/Publicationsandstatistics/Publications/PublicationsPolicyAndGuidance/DH_123494
http://www.ftc.gov/os/2011/04/110428foodmarketproposedguide.pdf

og som er aktuelle & markedsfore til barn og 3) supplert med matvarer som kan utgjere en spesiell
utfordring i forhold til modellene. De ernaringsmessige kriteriene som er gitt i de tre modellene ble
benyttet for & beregne og bestemme ernaringsprofilen til et produkt. For hvert produkt ble det vurdert
om modellene vil definere produktet som usunt/sunt”, dvs. om det har en ugunstig/gunstig

ernringsprofil.

Sammenligningen av modellene viste samsvar for de typisk “usunne” produktene, men for flere
matvaregrupper var det uoverensstemmelser mellom modellene. Det var videre utfordringer med &
finne tilstrekkelig informasjon for a kunne bruke modellene til & gjore beregningene. Sarlig ble det
klart at US-modellen ville vare vanskelig & tilpasse til norske forhold, i ferste rekke pa grunn av at
denne ga grenser for n@ringsinnhold per porsjon og ikke per 100 g vare, som i N- og UK-modellene.
Dernest var dette kun et forslag til en modell og ikke en endelig versjon. Denne modellen ble derfor
ansett som uaktuell for vrt formél. Videre prosess var & vurdere hvilke tilpasninger som matte gjores

for 4 utvikle en ny modell med basis i N- eller UK-modellen.

Pé dette stadiet i prosessen ble Norge spurt om og takket ja til & vaere testland i forbindelse med
WHOs arbeid med ernaringsprofiler. WHO har utviklet et forslag til en manual® for hvordan man kan
gé fram 1 arbeidet med & utvikle erneringsprofiler tilpasset ulike formél, som helsepastandsregulering
og regulering av markedsfering til barn. Manualen testes ut i ulike land, som Ser-Afrika, Canada,
Thailand og Brasil. Det ble arrangert en workshop 6.-7. desember 2011 i Oslo for arbeidsgruppen,
med en representant fra WHOs hovedkontor, en ekspert pa ernaringsprofiler og en representant fra
WHOs Europakontor. P4 workshopen ble konkrete problemstillinger gjennomgatt og diskutert, og det
var verdifullt for arbeidsgruppen & kunne bygge pa erfaringer fra tilsvarende arbeid i WHO. Det ble
papekt viktige prinsipper i arbeidet med utvikling og implementering av en ernaringsprofilmodell
(som & ha et klart formal, ha en systematisk, kunnskapsbasert og transparent prosess, at modellen er
forstaelig, realistisk og kultursensitiv, at den feres tilsyn med, valideres, monitoreres, revideres og

evalueres).

En klar utfordring ved N-modellen er at formalet er & avgrense sunnere alternativer innen 25
matvaregrupper, og ikke & avgrense “usunne” matvarer. Typisk “usunne” matvarer er heller ikke
inkludert i modellen. I UK-modellen fér alle matvarer en totalscore som klassifiserer dem som sunne
eller usunne”. Arbeidsgruppen innsé at det ville bli nedvendig med tilpasninger av UK-modellen.
Seerlig var det usikkerhet om i hvilken grad grenseverdiene for energi og naringsstoffinnhold kunne

tilpasses direkte til norske forhold ettersom de var basert p& anbefalinger i Storbritannia.

80 WHO guiding principles and framework manual for the development or adaptation of nutrient profile
models, unedited final draft 22.2.2011
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Ved videre gjennomgang av hvilke konkrete justeringer og tilpasninger som ville vaere nedvendig for
a tilpasse modellene til arbeidsgruppens formal, ble det vurdert at dette ville bli for omfattende og
sannsynligvis ikke hensiktsmessig. Oppsummert viste arbeidsgruppens beregninger, sammenligning
og vurderinger av N- og UK-modellene at det ville vaere nedvendig med til dels omfattende
tilpasninger og at dette ville vere tid- og ressurskrevende. Det ble ogsa diskutert om bruk av de

eksisterende modellene ville favne for bredt og utover formélet med & definere “usunne” produkter.

En nylig utviklet forenklet modell som benyttes i Ungarn for & avgrense matvarer med det formél a
avgiftsbelegge “usunne” matvarer, ble ogsa gjennomgétt. Internasjonale koder for posisjon i
tolltariffen for matvarer og matvaregrupper benyttes i denne modellen for & avgrense og definere

matvarene.

9.1.1.3 Utvikling av ny forenklet modell

P& bakgrunn av kunnskap fra WHO-workshopen, resultater og erfaringer av gjennomgangen av de
eksisterende modellene og etterfolgende diskusjoner ble det besluttet & utvikle en ”forenklet” modell
for avgrensning av “usunne” matvarer. Fokus skulle vaere pa de “mest usunne” produktene framfor &
definere bdde sunne og “usunne” varer. Det ville medfere at matvarer som ikke ble definert som typisk
“usunne” ved bruk av modellen, ikke nedvendigvis samtidig ville bli definert som sunne. Det ble forst
utviklet et utkast til modell, som ble presentert for ulike akterer, blant annet internasjonale
samarbeidspartnere, som fikk mulighet til & kommentere. For kommentarer fra bererte akterer i Norge,

se kapittel 8. Dette utkastet ble senere justert. Utvikling av det endelige utkastet er presentert nedenfor.
Prinsippene og forslag til en trinnvis prosess for utvikling av ernaringsprofilmodeller fra WHOs
utkast til manual har veert viktig bakgrunn og utgangspunkt i utvikling av ny forenklet modell.

Prosessen som ble fulgt er beskrevet under:

1. Definere formél med modellen

Mandatet for arbeidet er & begrense markedsferingen som kan ha en negativ innvirkning pé barns
kosthold og helse. Modellen skulle brukes til ett formal; & avgrense “usunn” mat og drikke som ikke

kan markedsferes til barn.

2. Bestemme om det skal brukes en eksisterende modell med tilpasninger eller utvikles en ny modell
Det skulle utvikles en ny, forenklet modell.

3. Definere omfang for modellen.
Det ble bestemt at modellen skulle avgrense energitett, salt og neringsfattig mat og drikke. Energitett

mat er neringsmidler med heyt energiinnhold per vekt eller volum. Slike mat- og drikkevarer har ofte
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et heyt innhold av sukker og/eller fett. Dette er neermere beskrevet i kapittel 3. Naeringsfattig mat er
naeringsmidler med lavt innhold av vitaminer, mineraler og kostfiber. Disse mat- og drikkevarene

inneholder ofte mye sukker, fett og/eller salt.

A avgrense denne type mat og drikke i en slik type regulering er i tréd med WHOs anbefalinger, det
europeiske nettverkets formal og nettverkskoden, og ogsa i trdd med de norske frivillige

retningslinjene.

4. Definere hvilke matvarer og matvarekategorier som skal innga.
Ved valg av matvarer som skulle omfattes av modellen, ble det lagt vekt pa & fange opp matvarer med

heyt innhold av fett, sukker og/eller salt.

For noen matvaregrupper var det hensiktsmessig at modellen omfatter alle matvarene innen gruppen.
Eksempler p& matvarer som faller innenfor dette, er sjokolade, setsaker, og snacks. For andre
matvaregrupper var det nedvendig a definere grenseverdier for energi og nearingsstoffer. For a
avgrense noen av matvaregruppene, ble tolltariffen valgt som referanse. Toll- og avgiftsdirektoratet

har gitt rad i dette arbeidet.

Den norske tolltariffen er utformet pa basis av Det harmoniserte system for beskrivelse og koding av
varer (HS). HS-nomenklaturen vedtas av Verdens tollorganisasjon og revideres hvert 5. ar. Tolltariffen
brukes for a fastsette toll og til innhenting av statistiske opplysninger. I tolltariffen er alle matvarer
allerede klassifisert i grupper. Dette er derfor et godt utgangspunkt for & kategorisere mat etter
formélet med & avgrense matvarer med hensyn til markedsfering til barn. Alle produkter pa det norske

markedet blir klassifisert for innforsel (mer informasjon pd www.toll.no).

For & avgrense hvilke drikkevarer som skulle innga i modellen, ble det bestemt & bruke forskrift 11.
desember 2001 nr. 1451 om saravgifter kapittel 3-4. Dette innebar at bade drikkevarer med tilsatt
sukker og med kunstig satstoff ble omfattet.

Mat- og drikkevarene ble altsa avgrenset pa tre méter: 1) ved bruk av tolltariffen, 2) eksisterende

forskrift om saeravgifter og 3) med grenseverdier for energi og utvalgte naringsstoffer.

5. Bestemme hvilke naeringsstoffer og andre kostkomponenter som skal innga.
Det ble bestemt & gi grenseverdier for innhold av energi, fett, mettet fett, sukker og salt for noen

matvaregrupper. Basert pa kosthold og kostholdsutfordringer i Norge og pa de naringsstoffer og
kostfaktorer som det rettes fokus mot i arbeidet med a redusere markedsfering av usunn” mat til barn

(se over), ble folgende valgt:
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e Energi

e Totalt fett

e Mettet fett

e Sukker (sukkerarter totalt)
e Salt/natrium

e Sotstoffer

6. Bestemme referansemengde som skal innga 1 modellen.
Referansemengden ble bestemt & veere 100 gram vare.

7. Bestemme om det skal utvikles skarings- eller terskelverdier for energi og n&ringsstoffer.
Det ble bestemt a bruke terskelverdier.

8. Bestemme grenseverdiene for energi og n@ringsstoffinnhold.
Disse kan bestemmes pa tre hovedmater; pragmatisk tilneerming, sikre samsvar med annen lovgivning,

og basert pa ernaringsanbefalinger og kostrad. Ulike grenseverdier for energi og naringsstoffer ble

testet ut.

For energi ble det tatt utgangspunkt i definisjon for energitette matvarer: 950 kJ-1150 kJ (225-275
kcal) per 100 gram, gitt i rapport fra World Cancer Research Fund Report and American Institute for
Cancer Research, 2007"'. For 4 sette grenseverdiene for naeringsstoffer ble blant annet grense- og
poengverdier som brukes i US-, UK- og N-modellen og eksempler i implementeringsguide fra WHO™
benyttet som grunnlag. Den norske offisielle matvaredatabasen® ble deretter benyttet for 4 teste ut

hvordan de ulike grenseverdiene ville sla ut for en rekke matvarer.

Det ble diskutert hvordan setstoffer skulle inkluderes i modellen. Det ble vurdert at modellen ikke pé
generelt grunnlag skulle omfatte mat- og drikkevarer med setstoffer, men at dette skulle gjelde for
drikkevarer og for naringsfattige naringsmidler, som for eksempel drops, pastiller, sjokolade og
tyggegummi. Slike produkter tilferer verken kroppen vitaminer eller mineraler, og de kan bidra til &

venne barn og unge til & spise tilsvarende produkter med sukker.

9.1.1.4 Forslag til forenklet modell for avgrensning av mat og drikke
HOD og BLD foreslar at en ny forenklet modell for avgrensing av mat og drikke legges til grunn for
det nye regelverket. Modellen er utarbeidet av arbeidsgruppen gjennom prosessen beskrevet i pkt.

9.1.1.3.

81 http://www.dietandcancerreport.org/cancer resource center/downloads/summary/english.pdf
82 http://www.who.int/dietphysicalactivity /framework marketing food to children/en/
# http://www.matvaretabellen.no
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Departementene gjor oppmerksom pa at mens begrepet “mat og drikke” gjennomgéende ble benyttet i
forbindelse med utarbeidelse av modellen, ble det erstattet av begrepet “neringsmidler” da modellen
ble omskrevet til forskriftsform. Det er derfor produktkategorien “naeringsmidler” som foreslas
regulert gjennom det nye regelverket om markedsfering rettet mot barn og unge. Denne begrepsbruken

er forklart i punkt 2.3.2.

Utgangspunktet er at det nye regelverket om markedsforing rettet mot barn og unge bare skal omfatte
de “mest usunne” produktene. Det vil si neringsmidler med heyt innhold av energi, fett, mettet fett,
salt og/eller sukker. I vedlagte forskriftsutkast omtales dette som “energitette, salte og naringsfattige

nzringsmidler”®*,

Folgende bestemmelse om markedsferingsforbud foreslés inntatt i ny forskrift om markedsfering av

naeringsmidler rettet mot barn og unge:

§ 4 Markedsforingsforbud
Markedsfering rettet mot barn og unge av energitette, salte og naringsfattige

naeringsmidler, er forbudt. Disse naeringsmidlene er definert i vedlegget.

Departementene har i samarbeid med arbeidsgruppen vurdert hvilke neringsmidler som ber anses som
“energitette, salte og naeringsfattige naeringsmidler” i det nye regelverket, og dermed omfattes av det
foreslétte forbudet mot markedsfering rettet mot barn og unge. Aktuelle neringsmidler er

systematisert i folgende grupper:

e sjokolade- og sukkervarer, herunder sote pélegg og desserter”
e ”snacks”

e drikkevarer”

e “hurtigmat”

e spise-is”

e frokostblandinger”

e “kaker, kjeks og annet sott bakverk”

e “yoghurt og lignende”

I trad med formalet, skal det nye regelverket bare omfatte de ”mest usunne” naringsmidlene. Noen
naeringsmiddelgrupper vil i sin helhet omfattes av forbudet mot markedsfering rettet mot barn og
unge, mens det for andre naeringsmiddelgrupper kun vil vaere deler av gruppen som omfattes av

markedsferingsforbudet.

84 Se vedlegg 2 ”Utkast til forskrift om markedsfering av naeringsmidler rettet mot barn og unge”.
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Neringsmidler som skal omfattes av forbudet mot markedsfering rettet mot barn og unge foreslas

avgrenset etter:

e Posisjon og varenummer i den norske tolltariffen,
e bestemmelser i forskrift 11. desember 2001 nr. 1451 om saravgifter (for drikkevarer), eller

e innhold av naringsstoffer.

Et eksempel pa den forste av disse avgrensingsmatene er gruppen “’sjokolade- og sukkervarer,
herunder sate palegg og desserter”. For denne gruppen foreslas det blant annet at alle produkter
innenfor tolltariffens posisjoner 17.04 og 18.06 defineres som “energitette, salte og naringsfattige
naeringsmidler”. Dette innebarer for eksempel at all sjokolade og godteri vil omfattes av forbudet mot
markedsfering rettet mot barn og unge. Et annet eksempel pa en naringsmiddelgruppe som i sin helhet

vil omfattes, er “’spise-is”.

For noen naringsmiddelgrupper vil bare et utdrag av den aktuelle posisjonen eller varenummeret
omfattes av forbudet mot markedsforing rettet mot barn og unge. Der bare en del av en posisjon eller
et varenummer fra tolltariffen omfattes av forbudet, er dette angitt i forskriftsdokumentene med
betegnelsen “ex” (“extract”: utdrag) foran den aktuelle posisjonen eller varenummeret. Etter
betegnelsen “ex” er det presisert hvilke deler av posisjonen eller varenummeret som er omfattet av
forbudet. Dersom det ikke stir ”ex” foran en posisjon eller varenummer, omfattes alle naeringsmidler i

den aktuelle posisjonen eller varenummeret av forbudet.

Dette gjelder for eksempel “ex 19.05 — kaker, kjeks og annet sgtt bakverk”. I dette eksempelet vil bare
“kaker, kjeks og annet sott bakverk” omfattes av forbudet mot markedsfering rettet mot barn og unge,

selv om ogsé andre produkter inngér i posisjon 19.05 1 tolltariffen.

Noen naringsmiddelgrupper foreslas avgrenset ved hjelp av en kombinasjon av posisjon i tolltariffen
og innhold av neringsstoffer. Dette gjelder for eksempel ”frokostblandinger”. Bare frokostblandinger
som inneholder mer enn 20 gram sukkerarter totalt per 100 gram spiseferdig vare vil i denne
forskriften anses som blant de mest usunne” og omfattes av forbudet mot markedsfering rettet mot

barn og unge.

Et annet eksempel pé dette er ”yoghurt og lignende”, som foreslds avgrenset med tolltariffen og

naringsinnhold p& mer enn 0,7 gram fett og 9 gram sukkerarter totalt per 100 gram spiseferdig vare.
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Drikkevarer foreslds avgrenset ved hjelp av forskrift 11. desember 2001 nr. 1451 om saravgifter
kapittel 3-4. Dette inneberer at drikkevarer som er avgiftsbelagt etter forskrift om seravgifter ogsé vil
omfattes av forbudet mot markedsforing rettet mot barn og unge. Departementene legger til grunn at
dette vil bidra til ssmmenheng mellom disse beslektede regelverkene. Dette innebarer at bade
drikkevarer med tilsatt sukker og drikkevarer med setstoff vil omfattes av forbudet. Dette gjelder for

eksempel brus, saft, nektar og sete melkeprodukter.

”Hurtigmat” foreslas definert som “ferdig tilberedte, spiseklare naringsmidler som serveres pa
hurtigmatrestaurant, gatekjokken, bensinstasjon, i storkiosk/kiosk og lignende utsalgssted”. Dette
omfatter ikke pasmurte bredvarer og frisk, blandet salat (og uforedlede produkter av frukt, ber og

gronnsaker).

Innenfor gruppen hurtigmat” foreslas det a skille de ”mest usunne” produktene fra andre
naringsmidler ved hjelp av innhold av naringsstoffer, slik at de mest usunne” produktene defineres

slik:

Nearingsmidler med innhold per 100 gram spiseferdig vare (av enkeltbestanddeler):
e Hoyere enn 950 kJ (225 kcal) energi

e Hoyere enn 15 gram totalt fett

e Hoyere enn 5 gram mettet fett

e Hoyere enn 1gram salt (1 gram salt tilsvarer 0,4 g natrium)

Med enkeltbestanddeler menes hver enkelt matvare i en hurtigmatrett, for eksempel i en hamburgerrett
som kan bestd av brad, dressing, salat og ost. At avgrensingen gjelder pa enkeltbestanddelniva,
innebarer at markedsforing rettet mot barn og unge av en hurtigmatrett vil veere forbudt, dersom en
eller flere av bestanddelene i retten overstiger maksimumsverdiene som er satt for naringsstoffer i

hurtigmat.

Det vises til vedlagte forskriftsutkast med vedlegg for ytterligere informasjon om det foreslatte
regelverket. De n@rmere detaljene om avgrensing av de ”mest usunne” mat- og drikkevarene fremgar

av forskriftsvedlegget.*

8 Se vedlegg 2 "Utkast til forskrift om markedsfering av naeringsmidler rettet mot barn og unge” og
vedlegg 3 "Forskriftsvedlegg”.
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9.1.2 Barn og unge

I norsk rett i dag brukes begrepene “barn”, “mindredrige” og “barn og unge” om hverandre, og med
noe variasjon i hvilken alder disse knyttes til. Det vanligste er imidlertid at barn og unge defineres som

personer under 18 4r, det vil si under myndighetsalder:

e Lov22. april1927 nr. 3 om vergemal for umyndige (vergemalsloven) § 1:
“mindredrig er den som ikke har fylt 18 ar”.

e  Ot.prp.nr.55 (2007-2008) om kontroll med markedsfering og avtalevilkar mv.
(markedsferingsloven):
“med barn menes generelt mindredrige under 18 dr, men i de konkrete vurderingene vil de
mindreariges alder og utvikling tillegges vekt”.

e  Forskrift 28. februar 1997 nr. 153 om kringkasting (definisjon inntatt i overskriften til § 3-6):
”§ 3-6. Reklame og forholdet til barn og unge under 18 dr”.

¢ FNs konvensjon om barns rettigheter artikkel 1:
“I denne konvensjonen menes med barn ethvert menneske under 18 dr, hvis ikke barnet blir
myndig tidligere etter den lovgivning som gjelder for barnet.”

De norske frivillige retningslinjene for markedsfering av mat og drikke skiller mellom “barn” og

“unge” og definerer disse som henholdsvis:

e “2.]Barn
Personer opp til og med tolv dar”

o “2.2 Unge
Personer fra tretten til atten ar”

BLD og HOD foreslér at man legger til grunn samme forstéelse av begrepet «barn» som etter
markedsferingsloven. Dette omfatter generelt mindrearige under 18 ar, men ved vurderingen av et
konkret markedsfaringstiltak vil malgruppens alder og utvikling tillegges vekt. Det knyttes dermed
ingen konkrete rettsvirkninger opp mot en klar aldersgrense, og man oppnér en starre fleksibilitet i
reguleringen. Det gir alle barn og unge under 18 ar en bedre beskyttelse. Samtidig vil det forhindre at

reguleringen rammer all markedsfering av mat og drikke.

Det er utarbeidet utkast til slik bestemmelse, jf. § 3 litra a) i vedlagte forskriftsutkast.*

9.1.3  Aktiviteter, markedsforingsteknikker og arenaer (markedsforing)
De norske frivillige retningslinjene for markedsfering av mat og drikke skiller mellom markedsfering

og reklame og definerer disse som henholdsvis:

86 Vedlegg 2 ”Utkast til forskrift om markedsfering av naeringsmidler rettet mot barn og unge”.
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o  “2.4 Markedsforing
All kommunikasjon rettet til forbrukere”

o “2.5 Reklame
Betalt massekommunikasjon i medier der avsender er klart identifisert, og hvor hensikten er d
selge et produkt eller pavirke en holdning/oppfatning.”

Markedsferingsloven gir ingen definisjon av begrepet “markedsforing”, men hva som ligger i begrepet
folger av omfattende praksis. Markedsrddet har uttalt at all virksomhet som den n&ringsdrivende
foretar i forhold til kunden i utgangspunktet er markedsfering, jf. Markedsrédets sak nr. 18/1996. Det
er siledes en vid forstaelse av begrepet som er lagt til grunn. Den naringsdrivendes rent indre
foranstaltninger er derimot ikke omfattet. Markedsferingsloven ble revidert i 2009 som et resultat av
gjennomferingen av totalharmoniseringsdirektivet om foretaks urimelige handelspraksis overfor
forbrukere i norsk rett. Ved revisjonen ble “markedsfering” i markedsferingslovens forstand vurdert a
omfatte mer eller mindre samme handlinger som begrepet “handelspraksis” i direktivet, og som
dermed gjennom direktivet er totalharmonisert i EU, se definisjonen av "handelspraksis” i

markedsferingsloven § 5 d:

“...enhver handling, utelatelse, atferd eller framstilling, kommersiell kommunikasjon,
herunder reklame og markedsforing fra en neeringsdrivendes side, som er direkte knyttet til d
fremme salget av, selge eller levere en ytelse til forbrukerne”.

Kringkastingsloven § 1-1 fjerde ledd definerer reklame slik:

”Med reklame menes enhver form for markedsforing av en vare, tjeneste, sak eller idé mot
betaling eller annen form for godtgjoring. Med reklame menes ogsd innslag i fiernsyn som har
til formdl d fremme kringkasterens egen virksomhet”.

I WHOs anbefalinger er "markedsforing” definert som:

“Marketing” refers to any form of commercial communication or message that is designed to,
or has the effect of, increasing the recognition, appeal and/or consumption of particular
products and services. It comprises anything that acts to advertise or otherwise promote a
product or service”

HOD og BLD legger til grunn at “markedsfering” i denne sammenheng ber forstis som et vidt begrep,
i samsvar med Markedsréadets tidligere praksis om begrepet, samt begrepet "handelspraksis” i
markedsferingsloven. Med dette omfattes all virksomhet som den naeringsdrivende foretar utad som er
direkte knyttet til & fremme salget av eller selge (i dette tilfelle) varer til forbrukere. Dette synes ogsa a
vaere 1 samsvar med WHOs anbefalinger. Begrepet “reklame” kan forstas som et snevrere begrep enn

”markedsfering”, selv om det kun er tale om nyanser. Det antas at det sjelden vil vere tvil om det er
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tale om markedsfering eller ikke: det ligger i markedsferingens natur at den vil skape oppmerksomhet

om varene utad.

Det er utarbeidet utkast til bestemmelse om dette, jf. § 3 litra b) i vedlagte forskriftsutkast.”’

9.1.4 Markedsforing “rettet mot” barn og unge
Av mandatet folger det at arbeidsgruppen skulle vurdere restriksjoner p&d markedsfering ”...rettet mot”

barn og unge. Samme ordlyd er brukt i regjeringens Handlingsplan for bedre kosthold i befolkningen
(2007-2011). Spersmaélet er hvordan reguleringen skal avgrenses nér det gjelder mélgruppen for

markedsferingen.

Avgrensingsspersmalene er narmere bestemt:

1) hva skal til for at reklamen anses “rettet mot” barn?

2) barn kan eksponeres for reklame selv om den ikke er spesielt rettet mot dem. Skal det tas hoyde for
det?

Etter arbeidsgruppens vurdering ber spersmalet om markedsfering er “rettet mot” barn avgjeres
skjennsmessig og konkret. Den naringsdrivendes egen definisjon av mélgruppen for et
markedsferingstiltak kan ikke vaere avgjerende i denne vurderingen, selv om det kan vere et relevant

moment. For & sikre forutberegnelighet ber regelverket angi retningslinjer for skjennsutevelsen.

Arbeidsgruppen mener at vurderingskriteriene i den europeiske nettverkskoden®, som ogsa har
likhetstrekk med reguleringen i kringkastingsforskriften, er et godt utgangspunkt for & utforme norske

regler.

HOD og BLD slutter seg til arbeidsgruppens vurderinger av hvordan markedsfering “rettet mot” barn

og unge ber avgrenses.

Det er utarbeidet forslag til forskriftsbestemmelse om avgrensing av markedsfering rettet mot barn og

unge. Denne er inntatt i § 5 i vedlagte forskriftsutkast.*

Det foreslas ingen endringer i eksisterende regelverk. Pa enkelte punkter vil det kunne oppsta overlapp

mellom det nye regelverket og eksisterende bestemmelser. Dette gjelder sarlig kringkastingsloven og

87 Vedlegg 2”Utkast til forskrift om markedsfering av naeringsmidler rettet mot barn og unge”.

88 http://helsedirektoratet.no/english/topics/about-the-network/Documents/code-on-marketing-food-
and-non-alcoholic-beverages-to-children.pdf

89 Se vedlegg 2”Utkast til forskrift om markedsfering av naeringsmidler rettet mot barn og unge”.
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markedsferingsloven. Denne problemstillingen er behandlet i avsnittet "Lov- forskriftsregulering:

Hvilke rammer folger av eksisterende lovgivning” ovenfor.

9.2  Rettslig forankring av nye bestemmelser om markedsfering av mat og drikke til barn og

unge

9.2.1 Aktuelle hjemmelsgrunnlag for nye bestemmelser om markedsforing av mat og
drikke til barn og unge
Som det fremgér av pkt. 6.2, er visse aspekter ved markedsfering til barn og unge regulert i gjeldende

regelverk. Det fremgar av samme avsnitt at det likevel er juridisk rom for a fastsette et nytt regelverk
om markedsfering av produktgruppen mat- og drikkevarer til mdlgruppen barn og unge med grunnlag

1 helsehensyn.

I og med at det finnes relevant lovverk pa dette omrédet, kan det sperres om det finnes bestemmelser i
dette regelverket som kan brukes som rettslig grunnlag for a fastsette et nytt regelverk om

markedsfering rettet mot barn og unge av “usunn” mat og drikke.

9.2.2  Kringkastingsloven
I henhold til kringkastingsloven § 3-1 andre ledd, kan det "’ikke sendes reklameinnslag i tilknytning til

barneprogram eller reklameinnslag som serlig er rettet mot barn”. ”Reklame og forholdet til barn og

unge under 18 &r” er nermere regulert i forskrift om kringkasting § 3-6.

Kringkastingsloven § 3-1 fjerde ledd inneholder folgende hjemmelsbestemmelse:
”Kongen kan gi nermere regler om utsending av, innholdet i, omfanget av og tilsynet med

reklamesendinger.”

Begrepet “kringkasting” er definert pa denne maten i lovens § 1-1 forste ledd:
”Med kringkasting menes utsending av tale, musikk, bilder og liknende med radiobglger eller over

trad, ment eller egnet til & mottas direkte og samtidig av allmennheten”.

I Ot.prp.nr. 107 (2001-2002)” forklares definisjonen av kringkasting slik: “Forslaget ivaretar et
prinsipielt skille alt etter som utsendelsen av en tjeneste er brukerinitiert (interaktiv) eller ikke.
Interaktive tjenester kjennetegnes bl.a. ved at brukeren selv méa foreta aktive handlinger for at
utsendingen av tjenesten skal starte. Dersom det er brukeren selv som bestemmer tidspunktet for
utsendelse, vil tjenestene ikke bli regulert av kringkastingsloven. Hvilken plattform tjenesten mottas

over er irrelevant i forhold til definisjonen.”

% Om lov om endringer i lov 4. desember 1992 nr. 127 om kringkasting.
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HOD og BLD legger til grunn at et nytt regelverk om markedsfering av mat og drikke til barn og unge
ogsa bar omfatte slike “interaktive tjenester” der brukeren ”selv bestemmer tidspunktet for
utsendelse”. Det vises serlig til at mange markedsforere 1 dag benytter slik interaktivitet bl.a. i
forbindelse med kommunikasjon med forbrukerne pa internett. Det vises til neermere omtale av denne

typen markedsfering i avsnittet om internettmarkedsfering ovenfor.

Pé denne bakgrunn, mener departementene at kringkastingslovens saklige virkeomrade gjor denne
bestemmelsen lite egnet som juridisk utgangspunkt for et nytt regelverk om markedsfering rettet mot
barn og unge av “usunn” mat og drikke. Dette folger av at loven ikke omfatter alle

markedsferingsaktiviteter som er relevant for denne malgruppen.

9.2.3 Markedsforingsloven

I markedsferingsloven er det gitt regler om “beskyttelse av barn” som forbrukere. Det er ogsa gitt
retningslinjer for hvordan lovens generelle bestemmelser skal forstds nar de anvendes pa

markedsfering eller annen handelspraksis rettet mot barn.

BLD og HOD kan imidlertid ikke se at markedsferingsloven inneholder en konkret
hjemmelsbestemmelse som kan passe som rettslig grunnlag for et regelverk om markedsfering av mat

og drikke til barn og unge.

Markedsfaringslovens bestemmelser er tuftet pa forbrukerhensyn (med unntak av § 2 annet ledd, der
likestillingshensyn skal legges til grunn) — og ikke andre forhold, som for eksempel helsemessige

hensyn.

I tillegg kommer at markedsferingsloven er bransjenegytral og sektorovergripende, og den omfatter i
prinsippet markedsfering av alle typer produkter. Loven er ikke ment & inneholde konkret regelverk
for bestemte bransjer eller produktkategorier. Konkret regulering av produktgruppen mat og drikke til

maélgruppen barn og unge ut fra helsemessige hensyn vil derfor harmonere dérlig med loven for gvrig.

Pa dette grunnlag mener BLD og HOD at markedsferingsloven er lite egnet som rettslig grunnlag for

et nytt regelverk om markedsfering rettet mot barn og unge av usunn” mat og drikke.

9.2.4  Oppleeringsloven og privatskoleloven

Bestemmelsene i opplaeringslova og privatskolelova péalegger skoleeieren en plikt til & serge for at
elevene ikke blir utsatt for reklame som anses & kunne ha en uensket eller uheldig pavirkning pa

elevene.
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BLD og HOD mener at det saklige virkeomradet til disse lovene gjer dem mindre egnet til & danne
utgangspunkt for et nytt regelverk om markedsfering av mat og drikke til barn og unge. Dette folger
av at lovene ikke omfatter alle markedsferingsaktiviteter som departementene anser som relevante for
denne malgruppen. Opplearingsloven og privatskoleloven gir ikke hjemmel til & forby eller forhindre
markedsfering av ”usunn” mat og drikke til barn og unge utover de tilfellene der markedsferingen
finner sted pa skolen og den anses egnet for & skape et kommersielt press eller i stor grad pavirke

holdninger, adferd og verdier.

9.2.5 Matloven

Lov 19. desember 2003 nr. 124 om matproduksjon og mattrygghet mv. (matloven) omfatter alle
forhold i forbindelse med produksjon, bearbeiding og distribusjon av innsatsvarer og naringsmidler”,
jf. § 2. Lovens forarbeider forklarer at ”’med naringsmiddel menes ethvert stoff eller produkt, uansett
om det er bearbeidet, delvis bearbeidet eller ubearbeidet, som er bestemt til, eller med rimelighet, kan
forventes & konsumeres av mennesker. Neringsmidler omfatter drikkevarer (...)”. Forarbeidene sier
videre at med “alle forhold i forbindelse med produksjon, bearbeiding og distribusjon forstis

produksjonsledd fra og med primerproduksjon til overlevering til sluttforbruker™".

Mange forhold knyttet til markedsfering av mat og drikke faller inn under matlovens virkeomrade.

Dette er naermere regulert i lovens § 10, som i andre ledd inneholder folgende hjemmelsbestemmelse:

”Kongen kan gi naermere forskrifter om merking, presentasjon og reklame, herunder om forbud mot

helsemessig uensket markedsfering og om vilkér for bruk av frivillige merkeordninger.”

Formuleringen om "forbud mot helsemessig uensket markedsfering” kan se ut til & passe som
hjemmelsgrunnlag for et nytt regelverk om markedsfering rettet mot barn og unge av ”usunn” mat og
drikke. Dette ser ogsa ut til & stemme godt overens med lovens formél, som i henhold til § 1 forste

ledd blant annet er & ’fremme helse”.

Matlovens forarbeider er imidlertid noe forbeholdne nar det gjelder bruk av hjemmelsbestemmelsen i
§ 10 andre ledd. De nevner bestemmelsen i forbindelse med markedsfering av morsmelkstillegg, og
sier at ”forbud mot enkelte markedsferingstiltak (...) kan bli aktuelt i flere forbindelser, men

. ° 2
hjemmelen mé brukes med varsomhet”.”

91 Ot prp.nr.100 (2002-2003) Om lov om matproduksjon og mattrygghet mv. (matloven), s. 135.
92 Ot.prp.nr.100 (2002-2003), s. 143.
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Det kan sporres hvorfor forarbeidene sier at denne hjemmelen ”mé brukes med varsomhet”. HOD og
BLD legger til grunn at dette skyldes at forbud mot markedsfering kan utgjere inngrep i
naringsdrivendes ytringsfrihet. I trdd med dette sier forarbeidene at “totalforbud mot reklame er ikke

vanlig i norsk rett i dag, og i de tilfeller det forekommer er forbudet ogsé lovregulert”.

Til dette vil departementene bemerke at det foreslatte forbudet mot markedsforing rettet mot barn og
unge av “usunn” mat og drikke vil begrense hva naringsdrivende kan uttale om en konkret avgrenset
varegruppe. De aktuelle begrensningene vil bare gjelde ytringer om denne produktgruppen dersom de
rettes mot den konkret avgrensede malgruppen barn og unge. De aktuelle varene vil kunne produseres
som tidligere, og de vil fortsatt kunne markedsferes — bortsett fra til denne malgruppen. Disse
forholdene tilsier at det foreslatte forbudet er tydelig avgrenset og at et eventuelt inngrep i

ytringsfriheten dermed saklig sett er begrenset.

Departementene legger til grunn at barn og unge har szrlig behov for beskyttelse mot markedsfering
av denne typen produkter. Det foreslatte forbudet er rettet mot de “mest usunne” neringsmidlene, som
klart pavirker barn og unges helse negativt. Eksponering for markedsfering av slike produkter pavirker
barn og unges atferd, og det er godt dokumentert at reklame for slike naringsmidler pavirker barn og
unges matpreferanser, kjopeatferd og forbruksmenster. Regulering av markedsfering av usunn” mat
og drikke er ett av flere virkemidler som kan bidra til & motvirke usunt kosthold hos barn og unge, og
dermed forebygge overvekt og kostholdsrelaterte sykdommer. Disse problemstillingene er naermere

omtalt i kapittel 3, 4 og 5 ovenfor.

Departementene vil videre vise til at kommersielle ytringer ikke ligger i ytringsfrihetens kjerneomrade.
I folge Markedsradets vedtak 7. februar 2012, kan det antas at “kommersielle ytringer nyter et noe
svakere vern enn andre ytringer i samfunnsdebatten. Inngrep i ytringsfriheten i form av generelle

reklameforbud er séledes ikke strid med det menneskerettslige vern for ytringsfrihet”.

Pa denne bakgrunn legger HOD og BLD til grunn at det foreslatte forbudet mot markedsforing rettet
mot barn og unge av “usunn” mat og drikke vil vare lite inngripende i naringsdrivendes ytringsfrihet.
Inngrepet er dessuten begrunnet i tungtveiende helsemessige hensyn. Det foresléatte tiltaket vil vaere et
bade egnet og nedvendig virkemiddel for & oppné den beskyttelse av folkehelsen som departementene
onsker. Departementene legger derfor til grunn at det foreslatte forbudet ikke vil stride mot

naeringsdrivendes ytringsfrihet.

9 Markedsradet sak 11/962, 11/963 om vedtak mot Aas Bryggeri mot annonsering av "@lkulturfestival”.
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Dette inneberer at formuleringen i forarbeidene om at matloven § 10 annet ledd ”ma brukes med
varsomhet” ikke er til hinder for a bruke bestemmelsen som hjemmelsgrunnlag for det foreslatte

regelverket.

Et annet sporsmél er om det foreslatte regelverket kan fastsettes i forskriftsform, eller om det er
nedvendig & fastsette en ny lovbestemmelse som grunnlag for det nye forbudet. HOD og BLD vil
bemerke at det folger direkte av ordlyden i matloven § 10 andre ledd at ”Kongen kan gi neermere
forskrifter om merking, presentasjon og reklame, herunder om forbud mot helsemessig uensket
markedsfering og om vilkér for bruk av frivillige merkeordninger”. Kongens myndighet etter denne
bestemmelsen er delegert til departementsniva gjennom forskrift 19. desember 2003 nr. 1790 om
myndighetsfordeling etter lov om matproduksjon og mattrygghet mv. (matloven). Myndighet til &
fastsette forskrifter som skal fremme folkehelsehensyn, er etter denne forskriften lagt til HOD.

I lys av at bestemmelsen etter ordlyden klart delegerer hjemmel til blant annet & fastsette forskrifter
om ”forbud mot helsemessig uensket markedsfering” fra Stortinget, legger HOD og BLD til grunn at
Stortinget har ensket & delegere slik myndighet fra seg. Departementene legger videre til grunn at det
foreslatte regelverket faller innenfor denne hjemmelsbestemmelsens kjerneomrade. Dette taler etter
departementenes mening mot at det er nedvendig & fastsette en ny lovbestemmelse som grunnlag for

det foreslatte forbudet.

Departementene legger til grunn at spersmal som er av en slik karakter at Stortinget ber ta stilling til
dem, ber reguleres i formell lov. Det finnes ingen fasitsvar pa hvilke spersmél som er av en slik
karakter. Flere forhold vil vaere av betydning for denne vurderingen. Justisdepartementets lovavdeling
har i dokumentet Lovteknikk og lovforberedelse” blant annet uttalt at ”Foruten rent politiske hensyn
kan sarlig forholdet til borgernes rettssikkerhet fremheves. Jo mer inngripende tiltak som iverksettes,
desto sterkere grunn er det til & kreve at Stortinget har tatt uttrykkelig stilling til iverksettelsen av det
konkrete tiltaket”.”*

Som det fremgér av det som er sagt om det foreslatte regelverket og ytringsfriheten like ovenfor,
legger HOD og BLD til grunn at det foreslatte markedsferingsforbudet vil vere lite inngripende i
naringsdrivendes ytringsfrihet. Tiltaket vil medfere et saklig sett begrenset inngrep i neringsdrivendes
frihet til & komme med kommersielle ytringer overfor en avgrenset malgruppe, som har sarlig behov
for beskyttelse mot slike ytringer. P4 samme mate kan departementene ikke se at et saklig avgrenset
inngrep 1 naeringsdrivendes adgang til & rette kommersielle ytringer om de ”mest usunne”

naringsmidlene overfor mélgruppen barn og unge, kan medfere et urimelig inngrep i

94 http.//www.regjeringen.no/upload/kilde/jd/bro/2000/0003/ddd/pdfv/108138-lovteknikkboka.pdf
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naringsdrivendes rettssikkerhet. Dette taler mot saken er av en slik karakter at Stortinget ber ta stilling

til den.

HOD og BLD legger vekt pé at matloven § 10 andre ledd inneholder en klar hjemmel til & fastsette det
nye regelverket, og at denne hjemmelen etter ordlyden er delegert fra Stortinget. Departementene
mener ogsa at det foreslatte markedsferingsforbudet ikke kan anses som et urimelig inngrep i
borgernes rettssikkerhet. Pa denne bakgrunn legger HOD og BLD til grunn at det ikke er ngdvendig &

fastsette en ny lovbestemmelse som grunnlag for det foreslatte forbudet.

I lys av dreftelsene ovenfor, forslar HOD og BLD at det foreslétte regelverket om markedsforing rettet

mot barn og unge av “usunn” mat og drikke hjemles i matloven § 10 andre ledd.

9.3  System for tilsyn, sanksjoner og klagemuligheter etter det nye regelverket

Flere eksisterende regelverk har likhetstrekk med det foreslatte regelverket for markedsfering rettet
mot barn og unge av “usunn” mat. HOD og BLD vil serlig fremheve alkoholloven,
tobakksskadeloven, kringkastingsloven og markedsferingsloven. Disse lovene inneholder blant annet

folgende bestemmelser, som kan ha en viss overferingsverdi til det foreslatte regelverket:

o Forbud mot alkoholreklame, jf. alkoholloven kapittel 9. Helsedir er tilsynsansvarlig.

o Forbud mot tobakksreklame og mot synlig oppstilling av tobakksvarer, jf.
tobakksskadeloven §§ 4 og 5. Helsedir er tilsynsansvarlig.

o Forbud mot reklame i kringkasting rettet mot barn, jf. kringkastingsloven § 3-1 andre
ledd, jf. kringkastingsforskriften § 3-6, FO er tilsynsansvarlig.

o Forbudet mot villedende markedsfering av naringsmidler i matloven § 10, jf. forskrift
om merking mv av naringsmidler § 5. MT er tilsynsansvarlig.

o Forbudet mot markedsfering som er urimelig eller i strid med god
markedsferingsskikk overfor barn, jf. markedsferingsloven §§ 19, 20 og 21. FO er
tilsynsansvarlig.

o Sarregler om markedsfering av morsmelkerstatning. MT er tilsynsansvarlig.

9.3.1 Helsedirs tilsynsaktiviteter knyttet til reklameforbudene for alkohol og tobakk
Tilsynsansvaret for reklameforbudene for alkohol og tobakk 14 tidligere hos Rusmiddeldirektoratet

(alkoholloven) og Statens tobakksskaderad (tobakksskadeloven). Ansvaret ble overfort til Helsedir ved
opprettelsen av direktoratet i 2002.
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Pa tobakksfeltet foretar Helsedir ikke selv inspeksjoner eller egne undersekelser av om forbudene
overholdes. Nér det gjelder alkoholloven, foretar Helsedir med jevne mellomrom inspeksjon av blant
annet grossistenes nettsider. Dette skjer i tillegg til & behandle klager. Tilsynet etter begge lovene gér i
tillegg ut pa a vurdere henvendelser fra publikum og bransjeakterer om mulige brudd pa

reklameforbudene.

I folge Ot.prp. nr. 42 (2001-2002)°° behandlet Rusmiddeldirektoratet i gjennomsnitt ca. 100 saker i
aret om mulige brudd pa reklameforbudet i alkoholloven, mens Statens tobakksskaderad arlig

behandlet ca. 20-30 saker om mulige brudd pa reklameforbudet i tobakksskadeloven.

I folge Helsedir gér det ca. 3 rsverk til tilsyn med hvert av disse reklameforbudene. Arsverkene bestar
av 2 jurister og 1 annen fagperson for hver av lovene. De 2 juristene som jobber med
tobakksreklameforbudet har ogsa andre oppgaver knyttet til fortolking og oppfelging av

tobakksregelverket. Dette gjelder ogsé juristene som jobber med alkoholloven.

9.3.2  FO:s tilsynsaktiviteter knyttet til forbudet mot reklame i kringkasting rettet mot barn
og forbudet mot markedsforing som er urimelig eller i strid med god
markedsforingsskikk overfor barn

FO tar opp saker pa eget initiativ eller pa bakgrunn av klager fra publikum (bade fra neringsdrivende

og forbrukere). FO gjennomforer jevnlig kontroller av markedsforing innenfor ulike fagomrader og i

ulike markedsferingskanaler, men foretar sjelden inspeksjoner, stedlige tilsyn eller lignende.

FO mottar et stort antall henvendelser arlig om mulige brudd pa markedsferingsloven. Dette innebaerer
at etaten ma foreta strenge prioriteringer (ut fra saksomrade) av hvilke klagesaker den behandler. FO
har opplyst at det er vanskelig & konkretisere ressursbruken vedrarende markedsfering overfor barn i
maneds- og arsverk. Det brukes lite ressurser pa tilsyn med forbudet mot reklame rettet mot barn 1

kringkastingsregelverket i dag, da reglene i stor grad overholdes.

FO bruker markedsferingslovens sanksjonssystem ogsa nar de fatter vedtak om brudd pé de aktuelle

bestemmelsene i kringkastingsregelverket.

9.3.3  MTs tilsynsaktiviteter etter forbudet mot villedende markedsforing av
neeringsmidler
MT er en stor etat, som bruker betydelige ressurser pa a fore tilsyn med de regelverkene de forvalter. I

folge NOU 2012: 2 Utenfor og innenfor, Norges avtaler med EU”, forvalter MT “alle lovene som

95 Om lov om endringer i lov 2. juni 1989 nr. 27 om omsetning av alkoholholdig drikk m.v. og i lov 9. mars 1973 nr. 14 om vern mot
tobakksskader.
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omhandler produksjon og omsetning av mat, som vil si hele matkjeden fra jord og fjord til bord. Dette

er regulert i seks lover, og med hjemmel i disse har MT utarbeidet omkring 300 forskrifter”.*®

MTs éarsrapport for 2010 viser at etaten totalt gjennomferte 55 450 tilsyn dette aret. Dette tilsvarte 505
arsverk. Arsrapporten viser videre at nzringsmiddelomradet utgjer mer enn en tredjedel av MTs
tilsynsobjekter. Andelen av tiden som allokeres til dette omréadet ble omtalt som “noe redusert de siste
arene i trdd med Mattilsynets prioriteringer”. Tall for MTs distriktskontorers tidsbruk til utevende
tilsyn fordelt pa tilsynsomrader, viser at tilsyn med neringsmidler utgjorde 22.5 % av tiden MT totalt
brukte til tilsynsaktiviteter i 2010. "’

MT forer tilsyn med regelverket om merking av neringsmidler i form av nasjonale eller regionale
tilsynsprosjekter, samt ved ordineert tilsyn. I 2011 var merkeforskriften?® hjemmelsgrunnlag i ca 7

% av tilsynene pa neringsmidler. Vedtakene gjaldt som oftest brudd pa bestemmelser om
ingrediensliste eller villedende merking. 1 2011 ble prosjektet Tilsyn med Nekkelhullet” gjennomfort.
Her ble det ogsa satt fokus pa markedsferingen av produktene, men dette er ikke vanligvis i fokus i
MTs tilsynsvirksomhet. Merkeforskriften inngikk som en del av tilsynsgrunnlaget for begge

prosjektene, og har i stor grad bidratt til et okt antall tilsyn pd omradet.

9.3.4  Tilsynssystem, tilsynsmyndighet og klageorgan

HOD og BLD mener at det ikke nadvendigvis ber vere noen direkte ssmmenheng mellom lovverket
som utgjer det rettslige grunnlaget for det nye regelverket, hvilken etat som vanligvis er
tilsynsmyndighet etter dette lovverket og hvilken etat som ber ha denne rollen for det nye regelverket.
I denne saken betyr dette at det ikke er noen automatikk i at MT ber vere tilsynsansvarlig for det nye
regelverket, selv om det foreslas forankret i matloven. Valget av tilsynsorgan ber baseres pa en
vurdering av hvilken etat som er best egnet til & foreta de tilsynsaktivitetene som vil vare mest

hensiktsmessig for & hdndheve det nye regelverket.

Myndigheten til & handheve matlovens bestemmelser er i utgangspunktet lagt til MT. Det folger
imidlertid av loven § 23 at ”’Kongen kan delegere myndighet til andre offentlige eller private organer”.
Dette er gjort gjennom forskrift 22. september 2011 nr. 966, der Helsetilsynet i Rogaland (fra 1. januar
2012 Fylkesmannen i Rogaland) ble gitt myndighet til & fore tilsyn og fatte enkeltvedtak i henhold til
matloven overfor petroleumsvirksomheter til havs. Det er ogsé gjort i forskrift 18. juni 2004 nr. 909,

der stiftelsen Matmerk ble tildelt myndighet etter forskrift 5. juli 2002 nr. 698 om beskyttelse av

96 http.//www.regjeringen.no/nb/dep/ud/dok/nou-er/2012/nou-2012-2.html?id=669368

97 Se MTs arsrapport for 2010, s. 18:
http://www.mattilsynet.no/mattilsynet/multimedia/archive/00066/ rsrapport 2010 66058a.pdf
98 Forskrift 21. desember 1993 nr. 1385 om merking mv av naeringsmidler.
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opprinnelsesbetegnelser, geografiske betegnelser og betegnelser for tradisjonelt serpreg pa

landbruksbaserte neringsmidler, fisk og fiskevarer.

HOD og BLD legger til grunn at systemene for tilsyn med reklameforbudene for alkohol og tobakk,
reklame 1 kringkasting rettet mot barn og markedsforing som er urimelig eller i strid med god
markedsferingsskikk overfor barn, har stor overferingsverdi til det foreslétte regelverket om
markedsfering rettet mot barn og unge av “usunn” mat og drikke. MTs system for tilsyn gjennom

fysiske kontroller i relevante virksomheter, synes mindre hensiktsmessig for det foreslatte regelverket.

Etter departementenes oppfatning, vil det veere hensiktsmessig & basere det nye tilsynssystemet pa at
tilsynsmyndigheten i hovedsak skal vurdere klager fra publikum og bransjeakterer om mulige
overtredelser. Slike systemer ser ut til & fungere godt for hdndhevelse av reklameforbudene etter
alkoholloven, tobakksskadeloven, kringkastingsloven og markedsferingsloven. Det ber likevel ogsa
vaere mulighet for tilsynsmyndigheten til & ta opp saker pa eget initiativ, for eksempel etter at den selv
har blitt oppmerksom pa mulig ulovlig markedsfering som spres i offentligheten gjennom media.
HOD og BLD vil imidlertid ikke legge opp til at tilsynsmyndigheten skal foreta stedlige tilsyn,

inspeksjoner eller lignende.

Helsedir forer i dag denne typen tilsyn for reklameforbudene for alkohol og tobakk. Helsedir har
dessuten et serlig ansvar for myndighetenes arbeid med ernerings- og kostholdsspersmal. P4 denne
bakgrunn ser HOD og BLD det som naturlig & gi dette direktoratet ansvar for og myndighet til &
forvalte det nye regelverket om markedsfering av ”usunn” mat og drikke til barn og unge.

Departementene foreslar derfor at Helsedir utpekes til tilsynsmyndighet.

Nar det gjelder eventuelle klager pd Helsedirs vedtak etter det nye regelverket, vil departementene vise
til at Markedsradet er klageinstans for FOs vedtak etter markedsferingsloven generelt, FOs vedtak
etter kringkastingsregelverket, samt Helsedirs vedtak om alkohol- og tobakksreklame. I tillegg er
Markedsradet klageinstans for Medietilsynets vedtak om reklame for livssyn og politiske budskap i
TV-sendinger.

Markedsréddet er et bredt sammensatt domstolliknende organ. Det bestir av 9 medlemmer som
oppnevnes av Kongen i henhold til markedsferingsloven § 32. I medhold av markedsferingsloven, er

det fastsatt en forskrift om (FOs og) Markedsradets saksbehandling.
Ettersom Markedsradet allerede er et vel etablert klageorgan pa markedsforingsrettens omrade, ser

BLD og HOD det som naturlig & foresla at Markedsradet utpekes som klageorgan for det nye

regelverket om markedsfering rettet mot barn og unge av “usunn” mat og drikke.
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9.3.5 Utforming av bestemmelser om tilsyn, sanksjoner og klagemuligheter i det nye
regelverket
Som det fremgér av avsnitt 9.2.5, foreslar HOD og BLD at det nye regelverket om markedsfering

rettet mot barn og unge av “usunn” mat og drikke hjemles i matloven § 10 andre ledd.

Departementene foreslar at bestemmelser om tilsyn, vedtak og klagemuligheter 1 det nye regelverket
utformes i trdd med gjeldende praksis for forskrifter under matloven. Denne praksisen tilsier at slike
bestemmelser ber vare kortfattet og formuleres tett opp mot bestemmelsen 1 matloven § 23 forste
ledd, typisk slik:

”Mattilsynet forer tilsyn og kan fatte nedvendige vedtak for gjennomfoering av bestemmelsene i denne

forskriften.”

HOD og BLD legger til grunn at en tilsvarende bestemmelse i det nye regelverket vil bidra til & sikre
en konsekvent forskriftsstruktur i regelverket under matloven. Denne bestemmelsen ma tilpasses slik
at det fremgar at myndighet til & fore tilsyn med og handheve det nye regelverket delegeres til
Helsedir, og at myndighet til & behandle klagesaker legges til Markedsradet. En slik bestemmelse kan

utformes slik:

“Helsedirektoratet forer tilsyn og kan fatte nedvendige vedtak for & gjennomfere bestemmelsene i
denne forskriften, jf. matloven § 23.

Markedsradet behandler klager pa Helsedirektoratets vedtak etter denne forskriften.”

En slik bestemmelse er inntatt i vedlagte forskriftsutkast.”

9.3.6 Huilke virkemidler bor kunne tas i bruk for a handheve det nye regelverket?
I trad med forslaget om at bestemmelser om tilsyn, vedtak og klagemuligheter utformes i trdd med

praksis for forskrifter under matloven, vil det ikke inntas spesifikke bestemmelser i den nye forskriften
om hvilke virkemidler tilsynsmyndigheten kan ta i bruk for & hdndheve regelverket, ut over
bestemmelsen om at tilsynsmyndigheten kan “fatte nadvendige vedtak for gjennomfering av

bestemmelsene i denne forskriften” i henhold til matloven § 23.

Nar det gjelder virkemidler for tilsynsmyndigheter, er det en del fellestrekk ved de lovene som
tidligere er nevnt som relevante sammenligningsgrunnlag for det foreslatte regelverket, jf. pkt. 9.3.

Stikkordsmessig er dette regler om:

9 Se vedlegg 2 ”Utkast til forskrift om markedsfering av naeringsmidler rettet mot barn og unge”.
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o Opplysningsplikt
o Vedtak om retting
o Tvangsmulkt

o Straff

I det folgende vil HOD og BLD knytte noen kommentarer til bruk av slike virkemidler i forbindelse

med handheving av det foreslatte regelverket.

Tilsynsmyndigheten ber for det forste ha en generell rett til & kreve opplysninger fra relevante
virksomheter. En slik bestemmelse finnes i matloven § 14. Den ligner pa tilsvarende bestemmelser i

markedsferingsloven, alkoholloven og tobakksskadeloven, og er slik:

§ 14. Opplysnings- og rapporteringsplikt

Virksomheten skal nér tilsynsmyndigheten krever det, gi eller sende inn nedvendige opplysninger
og provemateriale. Tilsvarende gjelder enhver som er 1 besittelse av dyr, planter eller andre
gjenstander eller organismer som kan fore med seg smitte. Tilsynsmyndigheten kan bestemme
hvordan opplysningene skal gis, herunder form, detaljeringsgrad mv.

Enhver kan bli palagt & fremlegge eller sende inn opplysninger og prevemateriale nar dette er
nedvendig av hensyn til kontroll med import eller av hensyn til smitteovervékning.

Kongen kan gi nermere forskrifter om opplysnings- og rapporteringsplikt samt om plikt til &

offentliggjore resultater av utfort tilsyn.

Dersom tilsynsmyndigheten konstaterer lovbrudd, vil neste skritt veere & kreve retting av forholdet

innen en gitt frist.

Matloven § 23 forste ledd gir som nevnt tilsynsmyndigheten rett til & fore tilsyn og fatte nedvendige

vedtak for & sikre at virksomheter overholder regelverk som er fastsatt med grunnlag i matloven.

For & sette makt bak kravet om retting, ber det veere mulighet til & fastsette en tvangsmulkt som skal
betales dersom forholdet ikke rettes innen fristen. Tvangsmulkten ber settes sa hoyt at den virker som
et reelt oppfyllelsespress. Dersom den neringsdrivende innretter seg, blir det ikke noe & betale.
Detaljene rundt fastsetting av tvangsmulkt og evt. tilsynsmyndighetens saksbehandling, kan

hensiktsmessig fastsettes ved forskrift.

Matloven § 26 gir tilsynsmyndigheten rettslig grunnlag til a treffe vedtak om tvangsmulkt.

Bestemmelsens fjerde ledd gir hjemmel for & fastsette nermere forskrifter om tvangsmulkt. Det er
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likevel ingen forutsetning for & ilegge tvangsmulkt at det forst gis naermere forskrifter om dette.

Matlovens bestemmelse lyder:

§ 26. Tvangsmulkt

Virksomhet som unnlater & etterkomme enkeltvedtak innen fastsatt frist, kan ilegges tvangsmulkt i
form av en engangsmulkt eller lopende dagmulkt. Tvangsmulktens starrelse fastsettes under hensyn til
hvor viktig det er at palegget gjennomfores, og hvilke kostnader det antas & medfere.

Tvangsmulkt kan fastsettes allerede i forbindelse med at palegget gis nér det er nedvendig at
fristen overholdes.

Pélegg om tvangsmulkt er tvangsgrunnlag for utlegg. Tilsynsmyndigheten kan frafalle palept
tvangsmulkt.

Kongen kan gi nermere forskrifter om fastsettelse og beregning av tvangsmulkt.

Etter matloven § 28, kan brudd p& matloven eller bestemmelser gitt med grunnlag i matloven vare

belagt med straff. Bestemmelsens forste ledd er slik:

§ 28. Straff

Forsettlig eller uaktsom overtredelse av bestemmelser gitt i eller i medhold av denne loven eller
vedtak gitt i medhold av loven, straffes med beter eller fengsel inntil 1 ar eller begge deler, séfremt
forholdet ikke rammes av strengere straffebestemmelse. P4 samme mate straffes forsek og

medvirkning. Under serlig skjerpende omstendigheter kan fengsel i inntil 2 ar anvendes.

HOD og BLD antar at det ikke vil veere behov for & benytte straff som virkemiddel for det foreslatte
regelverket om markedsfering rettet mot barn og unge av ”usunn” mat og drikke. Departementene vil
vise Sanksjonsutvalgets uttalelser i NOU 2003: 15 Fra bot til bedring om dette. Der fremheves det at
administrativ handheving i mange tilfeller kan gi bedre etterlevelse av regelverk og kreve faerre
ressurser enn bruk av straff. Utvalget anbefaler derfor gkt bruk av administrative sanksjoner som
alternativ til straff. Videre anbefaler utvalget at straff bare ber anvendes ved vesentlige eller gjentatte

overtredelser.

I Ot.prp. nr. 90 (2003-2004) Om lov om straff side 88 har Justisdepartementet droftet
Sanksjonslovutvalgets vurderinger av bruken av straff. Justisdepartementet slutter seg i det vesentlige
til utvalgets vurderinger og formulerer samtidig et skadefelgeprinsipp som utgangspunkt og
grunnvilkar for kriminalisering. Skadefolgeprinsippet er dreftet i proposisjonen pa side 89 flg. Den
mest grunnleggende konsekvensen av skadefolgeprinsippet er at man ber avkriminalisere — og i hvert
fall ikke nykriminalisere — handlinger som i vér tid ikke er egnet til & medfere skade eller fare for

skade.
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Pé denne bakgrunn legger HOD og BLD til grunn at formalet med det foreslatte regelverket om
markedsfering av “usunn” mat til barn og unge kan oppnds uten at myndighetene vil ha behov for &
benytte straff som virkemiddel. Departementene legger derfor til grunn at straff som sanksjonsmiddel

vil vaere lite praktisk for dette regelverket.

10 Okonomiske og administrative konsekvenser

10.1 Internasjonale undersekelser av samfunnsekonomiske konsekvenser av i regulere denne

typen markedsfering

Generelt vil de fleste tiltak for & forebygge overvekt og ikke-smittsomme sykdommer vare
kostnadseffektive sammenlignet med fraver av forebyggende tiltak eller behandling av sykdommer
nér de inntrer. Generelt vil ogséd forebyggingstiltak kunne gi enda sterre helseeffekt blant mindre
resurssterke samfunnsgrupper.1® Forskning som viser langtidseffekter pa helse av tiltak for a bedre
kostholdet og endre det fysiske aktivitetsnivaet til barn og unge er begrenset, men strategier som
baserer seg pa flere tiltak samtidig har vist seg & veere mer effektive enn enkeltstdende

intervensjoner.'”!

Siden mange faktorer sammen pavirker barns kosthold og vektstatus, er det i utgangspunktet vanskelig
a estimere helsegevinst og kostnadseffektivitet av enkelttiltak. Studier som vurderer effekten av
regulering av markedsfering av mat og drikke til barn og unge, viser imidlertid at dette kan veere blant
de mest kostnadseffektive tiltakene for & forebygge ikke-smittsomme sykdommer pé lang sikt. I fravaer
av randomiserte kontrollerte forsgk for & studere denne effekten, er modeller basert pa best tilgjengelig

kunnskap om sammenhenger det beste kunnskapsgrunnlaget a4 anvende per i dag.102

For & beregne helsegevinster og kostnadseffektivitet av tiltak for & forebygge ikke-smittsomme

sykdommer gjennom forebygging av overvekt, har WHO og OECD i samarbeid utviklet en modell for

103

a vurdere ulike tiltak innen kosthold og fysisk aktivitet. - Modellen baseres pad demografiske data i et

utvalg av 22 europeiske land, deriblant Norge, og har et perspektiv pa 100 ar for 4 kunne vurdere

100 Sassi, F. et al. (2009), “Improving Lifestyles, Tackling Obesity: The Health and Economic Impact of
Prevention Strategies”, OECD Health Working Papers, No. 48, OECD. Publishing.
http://dx.doi.org/10.1787/220087432153

101 Waters, E. et al (2011). Interventions for preventing obesity in children. Cochrane Database of
Systematic Reviews 2011, Issue 12.

102 Magnus et al. (2009).

103 Sassi, F. et al. (2009), “Improving Lifestyles, Tackling Obesity: The Health and Economic Impact of
Prevention Strategies”, OECD Health Working Papers, No. 48, OECD. Publishing.
http://dx.doi.org/10.1787/220087432153
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potensialet for forebyggende tiltak i et langtidsperspektiv. De syv tiltakene som ble vurdert var
skolebaserte intervensjoner, arbeidsplasstiltak, massemedia, prisvirkemidler, radgiving, merking og
restriksjoner pa markedsfering av mat og drikke til barn og unge (12-18 ar). Effektmélene inkluderte
blant annet effekt pa forekomsten av overvekt og kroniske sykdommer, tap av friske leveér (pa
engelsk DALYs — “disability-adjusted life years™), og kostnadseffektivitet (kostnader i USD per
DALY spart).

Resultatene viste at regulering av markedsforing var tiltaket som ville ha aller storst effekt pa
reduksjon i forekomst av overvekt blant unge og at kostnadseffektiviteten av dette tiltaket var god,
men tok lang tid & oppné (over 60 ar). Analyser av fordelingen av gkte antall leveér som folge av
tiltakene, med hensyn til sosiogkonomisk bakgrunn, viste at regulering av markedsfering av mat og

drikke til barn pé lang sikt ville ha sterst positiv effekt pé lavere sosiogkonomiske grupper.

Basert pa samme modell, men med et annet utvalg av syv land, kom ogsa en annen undersekelse frem
til at regulering av markedsfering av mat og drikke til barn var tiltaket som pa lang sikt ville spare
flest DALYs.'™ For England, som var mest ssmmenlignbart med Norge, var regulering av
markedsfering av usunn mat og drikke til barn det nest mest kostnadseffektive tiltaket i et 50-ars

perspektiv (4278 USD per DALY spart), etter prisvirkemidler.

Lignende undersekelser for & vurdere helsegevinst og kostnadseffektivitet av ulike tiltak for &
forebygge overvekt blant barn og unge er gjennomfort i Australia. Av 13 typer tiltak som alle rettet
seg mot barn, var regulering av TV-reklame for usunn” mat og drikke til barn (5-14 é&r) tiltaket med
starst helsegevinst i form av redusert BMI og sparte DALYs. Kostnadseffektiviteten ble beregnet til
bare ca 4 USD per DALY spart, gitt at effekten av tiltaket vedvarte livet ut. Forskingsgruppen

konkluderer med at regulering av markedsforing av ”usunn” mat og drikke til barn pad TV er ett av de

mest kostnadseffektive befolkningsrettede tiltakene som er tilgjengelig for myndigheter i dag.105 106

104 Cecchini et al 2010, Tackling of unhealthy diets, physical activity, and obesity: health effects and cost-
effectiveness, Lancet, Vol 376, Nov 20.

1056 Magnus et al (2009). The cost-effectiveness of removing television advertising of high-fat and/or high-
sugar food and beverages to Australian children. Int ] Obes (Lond). Oct;33(10):1094-102.

106 Haby et al (2006). A new approach to assessing the health benefit from obesity interventions in
children and adolescents: the assessing cost-effectiveness in obesity project. Int ] Obes (Lond). 2006
Oct;30(10):1463-75.
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I USA har en forskningsgruppe beregnet hvor mye av forekomsten av overvekt som skyldes TV-
reklame for “usunn” mat. De fant at opp til en av tre overvektige eller fete barn i USA kanskje ikke

ville vert overvektige i fraveer av TV-reklame for usunn” mat.107

Totalt sett tyder resultatene pa at regulering av markedsfering av mat og drikke til barn, kan forventes
a generere store helsegevinster som i stor grad, eller i sin helhet, finansierer tiltaket. Som for flere
befolkningsrettede tiltak kan dette delvis forklares med at de mange faktorene som bidrar til
utviklingen av overvekt og fedme pavirker alle aldersgrupper og sosiale lag. De tiltakene som nar flest
vil ha sterst effekt pa utviklingen av overvekt og fedme mens tiltak rettet mot enkelte definerte
maélgrupper vil ha begrenset effekt pa utviklingen av overvekt pd befolkningsniva. Dersom det tas
hagyde for at helsegevinsten av & forebygge overvekt og sykelighet gjennom tiltak rettet mot barn ferst
vil ha effekt pa lang sikt, fremstar altsa regulering av markedsfering av mat og drikke til barn som

blant de mest kostnadseffektive tiltakene.

To nyere oversiktsartikler statter opp under disse konklusjonene. I en nylig gjennomgang av studier
fra Europa og USA19 som har hatt til hensikt a evaluere effekten av ulike tiltak for & fremme et sunt
kosthold i befolkningen, trekkes merking av mat og regulering av markedsfering av mat og drikke til
barn frem som tiltak som kan vise til en positiv endring i atferd som folge av tiltaket. Til
sammenligning har de fleste andre tiltak kun kunnet vise effekt pa holdninger og intensjoner. For
markedsfering vises det til effekter malt som folge av regulering i England og den kanadiske delstaten
Quebec. I en systematisk kunnskapsoppsummering av kostnadseffektivitet pa lang sikt av tiltak for a
forebygge overvekt blant barn'”, vises det ogsa til at tiltak som baseres pa endringer i miljoet er de
mest kostnadseffektive. Prisvirkemidler, merking og regulering av markedsfering av usunn mat og

drikke trekkes frem som de mest kostnadseffektive tiltakene.

10.2 Samfunnsekonomiske konsekvenser av 4 innfere denne typen regulering i Norge

Direktoratet for gkonomistyring (DFQ) har radgitt HOD og BLD med & beregne samfunnsgkonomiske
konsekvenser av det foreslatte regelverket. Beregningene er gjort i henhold til DF@s handbok for

samfunnsekonomiske analyser.

Departementene har selv funnet frem til de forutsetningene som er lagt til grunn for beregningene.

Anslagene over kostnadene ved tiltaket er relativt sikre. Nyttevirkningene er imidlertid forbundet med

107 Veerman et al (2009). By how much would limiting TV food advertising reduce childhood obesity?
European Journal of Public Health, 1-5.

108 Cppaci et al (2012). Policies to promote healthy eating in Europe: a structured review of policies and
their effectiveness. Nutrition Reviews, V1 70(3): 188-200.

109 Lehnert et al (2012). The long-term cost-effectiveness of obesity prevention interventions: systematic
literature review. Obesity Reviews, Vol. 13, s.537-553.
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stor grad av usikkerhet og dermed vanskeligere a ansla. Usikkerhetsmomenter er narmere omtalt i pkt.

10.2.5.

Den mest grunnleggende forutsetningen for beregning av nyttevirkninger ved dette tiltaket, gjelder
tallfesting av reduksjon av overvekt som felge av tiltaket. Kunnskapsgrunnlaget om dette er begrenset.
For & beregne hvor stor reduksjon i antall overvektige som kan forventes i Norge som folge av tiltaket,
har HOD og BLD tatt utgangspunkt i samme studie som WHO anvendte i sin tilneerming til samme
problemstilling. For & illustrere at disse beregningene er usikre, har departementene beregnet dette
etter tre scenarioer: Ett forventet, ett optimistisk og ett sveert forsiktig. Dette omtales nermere i pkt.

10.2.3.1.

Datagrunnlaget for & beregne hvor mange som faller utenfor arbeidslivet som folge av overvekt og
fedme i Norge, er ogsd begrenset. Det samme gjelder hvor mange tapte levear med god helse
(DALYs) som kan tilskrives overvekt og fedme. For disse beregningene har departementene tatt

utgangspunkt i lignende beregninger fra andre land. Dette er beskrevet i pkt. 10.2.3.2 0g 10.2.3.3.

Disse forutsetningene er benyttet for & beregne samfunnsmessig lennsomhet ved tiltaket. Denne

beregningen fremgar av pkt. 10.2.4.

10.2.1 Kostnader

Det legges til grunn at folgende kostnadsvirkninger vil vaere aktuelle:
e 3 antall arsverk a4 900 000 kroner til & utvikle regelverket
e 3 antall rsverk a4 900 000 kroner til & fore tilsyn
e 1500 000 kroner per ar til klagesaksbehandling

e Skattekostnad: 20 % av netto gkning i offentlig finansieringsbehov

Kostnadene for utvikling av regelverket gjelder for 2012. Det er lagt til grunn en brutto inntekt pa
600 000 NOK per arsverk. Overhead beregnes til 50 %. Kostnad i NOK per &rsverk inkludert
overhead beregnes til 900 000 NOK. Dette gir en kostnad pa 2 700 000 NOK. Tiltaket inkludert
skattekostnader vil i 2012 belgpe seg til 3 240 000 NOK.

Kostnader for tilsyn vil pélepe fra og med 2013. Basert pa erfaringer fra lignende tilsynsaktiviteter
knyttet til reklameforbudene for tobakk og alkohol, legges det til grunn at det vil vaere behov for 3
arsverk til & fore tilsyn med det foreslatte regelverket. Kostnad per arsverk inkludert overhead
beregnes til 900 000 NOK. Dette gir en kostnad pa 2 700 000 NOK per ar. Denne kostnaden inkludert
skattekostnader vil arlig belepe seg til 3 240 000 NOK.
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Kostnader for behandling av klager pa vedtak etter det foreslatte regelverket vil ogsa palepe fra og
med 2013. Det er vanskelig & ansla antallet slike klagesaker. Basert pa erfaringer med
klagesaksbehandling i tiknytning til reklameforbudene for tobakk og alkohol, legges det til grunn en
forventet ressursbruk pa 1 500 000 NOK per ér til dette. Denne kostnaden inkludert skattekostnader vil
arlig belape seg til 1 800 000 NOK.

Tiltaket inkludert skattekostnader vil fra og med 2013 medfere kostnader pa 5 040 000 NOK per ér.

10.2.2 Nyttevirkninger

Det legges til grunn at folgende nyttevirkninger vil vaere aktuelle:
e Okt arbeidsproduktivitet
e Reduserte trygdeutbetalinger
e Redusert antall tapte levedr med god helse (DALYSs)

e Jkke-prissatte virkninger (inkluderer okt livskvalitet)

I tillegg kommer viktige fordelingseffekter. Det er sannsynlig at dette tiltaket vil bidra til utjevning av
sosiale ulikheter i helse, fordi det trolig vil ha sterst potensiell helsemessig effekt pa barn fra lavere

sosiogkonomiske grupper. Dette er neermere omtalt i pkt. 5.3.

De prisgitte virkningene som tallfestes og presenteres i pkt. 10.2.4, omfatter virkninger som folger av
at feerre overvektige og personer med fedme faller ut av arbeidslivet. Gevinster kan dermed beregnes i
form av ekt arbeidsproduktivitet og reduserte trygdeutbetalinger. Overvekt er ogsa sterkt knyttet til okt
sykelighet og dedelighet, som kan méles som tapte levedr med god helse (DALYSs). Gevinster
beregnes ut fra hvor mange DALY's som kan spares som folge av tiltaket. Tap av DALY's omfatter

beregninger av livskvalitetstap relatert til alvorlig sykdom.

Ikke-prissatte virkninger presenteres i pkt. 10.2.4.1. Disse omfatter blant annet livskvalitetstap relatert
til mindre alvorlig sykdom og trivselseffekter. Disse virkningene kommer i tillegg til de som males i

DALYs og som er kvantifisert i pkt. 10.2.3.3 og 10.2.4.

10.2.2.1 Nar vil nyttevirkningene av tiltaket inntre?
Nar det gjelder nyttevirkningen "okt livskvalitet”, er utgangspunktet at en betydelig andel av norske
barn og unge er overvektige. Noen av disse lider dessuten av fedme. Overvekt og fedme kan ha en

rekke fysiske og psykososiale konsekvenser og medfere redusert opplevd livskvalitet blant annet i
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form av nedsatt bevegelsesfrihet, begrensede muligheter til a delta i fysiske aktiviteter og

mobbing, 10111,112

Det antas at forbudet mot markedsfering av usunn” mat og drikke rettet mot barn og unge trer i kraft
1. januar 2013. I dette regelverket defineres “barn og unge” som “’personer under 18”. 18 ar etter 2013,
altsd 1 2031, vil alle ”barn og unge” i Norge som er fedt i 2013 ha vert beskyttet av dette tiltaket hele
sitt liv. Det antas at antallet overvektige og fete barn og unge i det arskullet da vil ha gatt noe ned som

folge av tiltaket. Dette betyr at noen barn og unge har fatt gkt livskvalitet i 2031 som folge av tiltaket.

I érene fra 2013 til 2031 vil bedringen av livskvalitet i de forskjellige arskullene sannsynligvis gke
gradvis, avhengig av hvilken alder barna hadde i 2013. For eksempel vil ”barn og unge” fodt i 2005
vaere 8 ar gamle ndr tiltaket trer i kraft 1 2013. Disse barna vil beskyttes av tiltaket fra de er 8 ar gamle
til de er 18. Det er sannsynlig at virkingene i form av gkt livskvalitet vil veere mindre for disse
personene enn for barn og unge i etterfelgende arskull, som vil vere beskyttet av tiltaket i en storre del
av sin oppvekst. Fra og med 2031 vil alle barn og unge i Norge ha vert beskyttet av tiltaket hele sitt
liv. Nyttevirkningene i form av okt livskvalitet vil sannsynligvis nd sitt fulle potensial pa dette

tidspunktet og deretter vere stabile.

Nyttevirkningene knyttet til sparte DALY, det vil si redusert forekomst av sykdom, redusert
dedelighet og redusert livskvalitetstap som felge av alvorlig sykdom, vil inntreffe gradvis pé et noe
senere tidspunkt. Kostholdsrelaterte sykdommer, som diabetes og hjerte- og karsykdommer, inntreffer
i stigende grad med gkende alder etter ca. 40 ars alder. Gevinster i form av sparte DALY's som folge
av at overvekt er unngétt antas imidlertid & inntreffe gradvis allerede etter at tiltaket har hatt effekt i 5
ar, det vil sii2017. De barn og unge som i 2031 vil ha vert beskyttet av dette tiltaket i hele sitt liv, vil
fylle 40 ar fra og med 2053. Pa dette tidspunktet kan det antas at nyttevirkningene i form av sparte
DALYs nér sitt fulle potensial og deretter er stabile.

Samfunnsmessige nyttevirkninger i form av gkt arbeidsproduktivitet antas & inntreffe gradvis fra og
med 203 1. P4 dette tidspunktet vil personer fadt i 2013 fylle 18 og de forste av disse vil tre inn 1
arbeidslivet. Det antas at antallet overvektige og fete barn og unge da vil ha gétt noe ned som felge av
tiltaket, og at dette vil medfere at faerre av disse faller utenfor arbeidslivet etter fullfert skolegang. Det

antas videre at mange personer fodt i 2013 ikke vil ga direkte ut i arbeidslivet ved fylte 18 &r, men

110 Helsedirektoratet (2010). Forebygging, utredning og behandling av overvekt og fedme hos barn og
unge. Nasjonale faglige retningslinjer for primaerhelsetjenesten. IS-1734.

11 Lobstein T, Baur L og Uauy R (2004). Obesity in children and young people: a crisis in public health.
Obesity Reviews, Vol. 5 (Suppl. 1), 5-85.

112 Tsiros MD et al (2009). Health-related quality of life in obese children and adolescents. Pediatric
Reveiw. International journal of Obesity, Vol 33, 387-400.
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bruke noen ér pa andre aktiviteter, som for eksempel studier. Dette vil innebare at virkningen av
tiltaket 1 form av gkt arbeidsproduktivitet vil gke gradvis etter 2031, i takt med at stadig flere i den
aktuelle aldersgruppen trer inn i arbeidslivet. Dersom en gjennomsnittlig studielengde pa 5 ar legges
til grunn, kan det antas at denne nyttevirkningen vil gke frem mot 2036, nir mange av de som studerer
vil begynne i jobb. Det antas videre at flere personer vil kunne st lenger i arbeidslivet enn i dag. Det
er sannsynlig at flere personer vil kunne jobbe helt til pensjonsalder som falge av tiltaket, fordi det vil
medfoere storre grad av fravar av overvekt, fedme og kostholdsrelaterte sykdommer enn i dag. Dersom
det antas at pensjonsalder for barn fedt i 2013 vil veere 67 &r, vil 2013-drgangen né pensjonsalder i
2080. Det antas at virkningen i form av gkt arbeidstilbud vil n&d maksimalnivéet pa dette tidspunktet,
og at den vil gke gradvis i perioden fra 2031 til 2080. Etter 2080 vil denne virkningen trolig holde seg

pa et stabilt niva.

Samfunnsmessige nyttevirkninger pa grunn av reduserte trygdeutbetalinger som folge av dette tiltaket,
antas & henge nart sammen med at faerre personer faller utenfor arbeidslivet som folge av tiltaket. Det
kan antas at denne nyttevirkningen ogsa vil inntre fra 2031. Deretter vil den trolig eke gradvis, pa

samme mate som nyttevirkningen av i form av ekt arbeidstilbud.

Nyttevirkninger knyttet til fordelingseffekter i form av utjevning av sosiale forskjeller i helse, vil
komme som en folge av reduserte overvektsrelaterte tap av DALY, okt arbeidsproduktivitet og okt

livskvalitet. Disse nyttevirkningene vil sannsynligvis falle sammen i tid.

Nyttevirkningene av tiltaket vil som nevnt inntre pa noe ulike tidspunkt. For & regne pa
samfunnsekonomiske konsekvenser av tiltaket, kan det likevel vaere hensiktsmessig & operere med
faste tidspunkt for dette. Som det fremgér ovenfor, vil samfunnsmessige konsekvenser i form av okt
arbeidstilbud og reduserte trygdeutbetalinger trolig inntre fra 2031 og deretter gke frem mot 2080.
Sparte DALY knyttet til redusert sykelighet, dedelighet og livskvalitetstap vil trolig inntre allerede i
2017, men fa gradvis sterre virkninger frem mot 2053. I en sentral internasjonal undersekelse av
helsegevinster og kostnadseffektivitet av tiltak for & forebygge ikke-smittsomme sykdommer gjennom
forebygging av overvekt,'” er beregninger av kostnadseffektivitet lagt til to tidspunkter: 20 og 50 &r
etter at tiltaket trer i kraft. HOD og BLD anser det som hensiktsmessig & legge de samme tidspunktene
til grunn for vére beregninger av nyttevirkningene knyttet til sparte DALYs som folge av det foreslatte
tiltaket. De samfunnsgkonomiske konsekvensene for alle de prissatte virkningene samlet blir beregnet

frem til ar 2052.

113 Cecchini et al 2010, Tackling of unhealthy diets, physical activity, and obesity: health effects and cost-
effectiveness, Lancet, Vol 376, Nov 20. Denne undersekelsen er nzermere omtalt i pkt. 10.1 ovenfor.
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10.2.3 Hwvor store nyttevirkninger kan forventes av tiltaket?

10.2.3.1 Hvor stor reduksjon i antall overvektige kan forventes i Norge som folge av tiltaket?

For & kunne beregne gevinster i form av arbeidsferhet (okt arbeidsproduktivitet og redusert trygd) og
sparte DALY, er det nedvendig med et anslag for hvor stor effekt tiltaket vil ha pé antall overvektige
i befolkningen. Nye data (2011) fra Folkehelseinstituttet (www.thi.no) viser at ca 19 % av norske 8-
aringer har overvekt og fedme. Et arskull er pa ca 60 000 personer, det vil si at ca 11400 barn pr
arskull rundt denne alderen er overvektige. Det foreligger ikke generelle landsrepresentative data for
forekomst av overvekt blant barn og unge i Norge. HOD og BLD har derfor benyttet det tilgjengelige
tallet for 8-dringer for barn og unge generelt. Det tas forbehold om at dette kan vere uneyaktig for

arskullene under og over 8 ar.

I en sentral amerikansk vitenskapelig undersokelse''*, er det beregnet at i en populasjon av barn, vil
antall overvektige reduseres med mellom 14 % og 18 % (regner gjennomsnitt pa 16 %) ved a regulere
markedsfering av ”fast food” via TV. Det ma tas heyde for forskjeller i rammebetingelsene i USA og
Norge, blant annet nér det gjelder omfang av og teknikker brukt i markedsferingen og forekomst av
overvekt. Undersgkelsen ble dessuten publisert pa slutten av 1980 tallet. Pa den tiden var forekomsten
av overvekt blant barn i USA lavere (ca 11 %) enn det som er tilfellet i Norge i dag.'”” I tillegg
kommer at det norske tiltaket har et bredere virkeomrade enn det amerikanske, ettersom den norske
reguleringen ogsé vil gjelde for andre markedsferingskanaler enn TV. Det herer ogsa med blant

forskjellene at det i Norge er et generelt forbud mot reklame til barn pa TV og i radio.

Med forbehold om ulike rammevilkar i USA og Norge, bruker HOD og BLD resultatene fra denne
amerikanske studien som indikasjon pa effekten av det foreslatte norske tiltaket. Departementene har
moderert den forventede nytteeffekten vesentlig i forhold til de amerikanske funnene. Vi har beregnet

dette etter tre scenarioer: Ett optimistisk, ett sannsynlig og ett svart forsiktig.
HOD og BLD har satt anslagene for reduksjon i overvekt i Norge som folge av tiltaket slik:
e Forventet scenario: 4 %

e Optimistisk scenario: 8 % (halvering av funnene i de amerikanske beregningene)

e Forsiktig scenario: 0,8 %.

114 Chou, S.I. Rasha and M. Grossman (2008)., "Fast-Food Restaurant Advertising on Television and its
Influence on Childhood Obesity” Journal of Law and Economics, 51, pp. 599-618.

115 www.cdc.gov/nchs/data/hestat/overweight/overweight99.htm#Tablel
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I det videre forutsettes det at tiltaket har samme prosentvise effekt for alle med overvekt og fedme,

ogsa de som har hoyest vekt.

10.2.3.2 Antall nordmenn som faller ut av arbeidslivet pga overvekt/fedme

For beregning av nyttevirkninger i form av gkt arbeidsproduktivitet og sparte trygdeutgifter, er det
nedvendig med et anslag for hvor mange som blir ufere pga overvekt eller fedme. I folge statistikker
fra NAV, er det de siste 10 drene tilfang av gjennomsnittlig 6700 nye tilfeller ufere arlig. [ Norge er
det ikke tilgjengelig statistikk for hvor stor andel av dette som kan tilskrives overvekt og fedme. Men
beregninger fra WHO''® viser at 6,5 % av total DALY kan tilbakefores til overvekt i hoyinntektsland.
Tall fra Danmark viser at 7,5 % av de som faller ut av arbeidslivet der fortidspensjoneres pa grunn av

overvekt og fedme.'"’

Ifolge WHOs siste globale oppsummering av sykdomsbyrde og risikofaktorer for ikke-smittsomme
sykdommer'"® er forekomsten av overvekt og fedme sammenlignbar i Norge og Danmark. Det mé her
tas forbehold om at det ikke finnes landsrepresentative data for forekomst av overvekt og fedme i

Norge.

Forekomst av overvekt blant voksne (WHO Global Status Report on NCDs (2011) )

BMI Danmark Norge
BMI>25 Menn 55 %, kvinner 42 % Menn 62 %, kvinner 48 %
(samlet 50 %) (samlet 55 %)
BMI>30 Menn 17 %, kvinner 15 % Menn 22 %, kvinner 18 %
(samlet 16 %) (samlet 20 %)
Populasjon 5,3 mill 5,0 mill

HOD og BLD mener at tallene fra Danmark er tilstrekkelig sammenlignbare til & ha overferingsverdi
til norske forhold. Tallene kan dermed brukes som grunnlag for & beregne hvor mange nordmenn som
faller utenfor arbeidslivet arlig som felge av fedme og overvekt. Vi har beregnet dette slik: Det er i
Norge gjennomsnittlig 6700 nye tilfeller av ufere arlig. Dersom det antas at 7,5 % av disse
uferetrygdes pa grunn av overvekt eller fedme (som i Danmark), vil det bety at ca. 500 nordmenn blir

uferetrygdet arlig som folge av overvekt eller fedme.

Dersom det legges til grunn at 500 nordmenn blir uferetrygdet arlig som falge av overvekt eller

fedme, vil effektene av tiltaket kunne bli slik:

e Forventet scenario (4 % reduksjon i overvekt som felge av tiltaket):

116 Global health risks. Mortality and burden of disease attributable to selected major risks 2010.
117 Risiskofaktorer og folkesundhet i Danmark. 2006.

18 WHO (2011). Global status report on noncommunicable diseases 2010.
http://www.who.int/nmh/publications/ncd_report2010/en/
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20 personer unngar fortidspensjonering arlig.

e Optimistisk scenario (8 % reduksjon i overvekt som folge av tiltaket):
40 personer vil unnga fertidspensjonering arlig.

e Forsiktig scenario (0, 8 % reduksjon i overvekt som falge av tiltaket):

4 personer unngér fortidspensjonering rlig.

10.2.3.3 Tapte dr med god helse (DALYs) relatert til overvekt
Det foreligger ikke norske data for beregning av DALY, og dermed heller ikke data for hvor mange
DALYs som potensielt kan spares ved ulike forebyggende tiltak. I en sentral vitenskapelig

undersokelsell? er det utviklet en modell der effekten og kostnadseffektiviteten av ulike intervensjoner
pa kostholdsomradet presenteres. Ifolge denne modellen kan regulering av markedsforing fore til

folgende besparelser:

e 245 DALYs per million innbyggere etter 20 &r (England)
e 2179 DALYs per million innbyggere etter 50 ar (England)

I slike beregninger av et lands DALY's benyttes demografiske data, sykdomsforekomst og
risikofaktorer i befolkningen. De siste tallene for sykdomsforekomst av ikke-smittsomme sykdommer
og assosierte risikofaktorer oppsummert av WHO, viser at situasjonen i Storbritannia og Norge er
sammenlignbar'?’. Ikke-smittsomme sykdommer stir for 87 % av alle dedsfall i Norge og 88 % i
Storbritannia. Dedsfall som folge av ikke-smittsomme sykdommer for fylte 70 ar, er ogsa i samme
sterrelsesorden (hhv 28,0 % og 16,8 % for menn og kvinner i Norge, og 29,4 % og 18,1 % for menn
og kvinner i Storbritannia). Forekomsten av overvekt (BMI>25), blant voksne er 55 % i Norge
(hvorav fedme utgjor 20 %) mens tilsvarende tall i Storbritannia er 62 % (hvorav fedme utgjer 25 %).
Tall for andre risikofaktorer (fysisk inaktivitet, rayking og alkohol) er ogsé i samme storrelsesorden,
men Norge har en noe heyere andel dagligraykere, mens Storbritannia har flere inaktive og et noe
hayere alkoholkonsum. Til tross for disse likhetene, mé anslagene for DALY's brukes med en viss
forsiktighet og nedjusteres noe, blant annet pd grunn av heyere forekomst av overvektige i
Storbritannia og et mulig sterre omfang av markedsfering rettet mot barn da DALY -beregningen ble
foretatt sammenlignet med situasjonen i Norge i dag. HOD og BLD har derfor funnet grunn til &
justere ned effektmélene fra denne undersekelsen basert pé engelske forhold for norske forhold.

Departementene har valgt & forst halvere tallene for England, slik at besparelsene i Norge anslas til:

119 Cecchini et al 2010, Tackling of unhealthy diets, physical activity, and obesity: health effects and cost-
effectiveness, Lancet, Vol 376, Nov 20. Denne undersekelsen er nzermere omtalt i pkt. 10.1 ovenfor.

120 WHO (2011). Global status report on noncommunicable diseases 2010.
http://www.who.int/nmh/publications/ncd_report2010/en/
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e 122 DALYSs per million innbyggere etter 20 ar (Norge)
e 1089 DALYs per million innbyggere etter 50 ar (Norge)

I tillegg kommer at det i Norge allerede er et system for selvregulering av markedsfering av mat og
drikke til barn og unge, samt et generelt forbud mot reklame til barn pa TV og i radio. Departementene
antar at dette systemet har hatt en viss betydning for beskyttelsen av barn og unge mot slik

markedsfering. P4 denne bakgrunn har HOD og BLD halvert tallene for Norge enda en gang, slik:

e 61 DALYs per million innbyggere etter 20 ar (Norge)
e 540 DALYs per million innbyggere etter 50 ar (Norge)

Dersom man oversetter data fra denne undersokelsen til norske forhold med disse konservative

forutsetningene, innebzrer det at tiltaket kan fore til fraveer av tapte gode levedr i Norge slik:

e Etter 20 ar: 61*5 (innbyggertall i Norge) = 305 DALYs
e Etter 50 ar blir tilsvarende tall: 540*5 =2722 DALYs

Tabell. Effekt pd antall DALYs i Norge av tiltak etter hhv 20 og 50 dr

Etter 20 ar Etter 50 é&r
Forventet anslag 152 1361
Optimistisk anslag 305 2722
Forsiktig anslag 30 272

10.2.4 Beregning av samfunnsokonomisk lonnsomhet

HOD og BLD legger til grunn at dette tiltaket ikke vil ha betydelig systematisk risiko. Det er derfor

benyttet en kalkulasjonsrente pé 4,0 %, i henhold til rundskriv fra Finansdepartementet.

Nar det gjelder beregningen av sparte DALY ber det nevnes at anslaget som norske beregninger tar

utgangspunkt i (anslag for England) allerede er neddiskontert, og at anslagene for DALY spart i

Norge derfor er utsatt for en dobbel neddiskonterting, noe som gjer anslagene enda mer forsiktige.

I beregningen av DALY spart er en analyseperiode pa 20 og 50 ar lagt til grunn, basert pa

tilnermingen tatt i WHOs analyser av samme problemstilling. Analyseperioden for beregningene av

samfunnsekonomisk lennsomhet for kostnader og de prissatte gevinstene er satt til 40 ar. Det legges til

grunn at dette er en lang nok periode til & omfatte mange av de sentrale virkningene av tiltaket og
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samtidig ikke sa lang at den blir spekulativ. Det er imidlertid sannsynlig at de totale nytteeffektene vil

vaere enda sterre i arene etter var analyseperiode (til 2052) og fremover mot 2080.

Alle tall pa kostnader og nyttevirkninger i beregningene er i faste kroner (2010-kroner).

Vére beregninger viser at de samlede utgiftene av tiltaket inkludert skattekostnader i 2012 vil belgpe
seg til 3 240 000 NOK. Dette er kostnader for utvikling av regelverket. I resten av analyseperioden vil
kostnadene inkludert skattekostnader utgjere 5 040 000 NOK per &r. Dette er kostnader for tilsyn og
klagesaksbehandling. Disse tallene gjelder for neddiskontering.

I beregningene av nyttevirkninger i form av gkt arbeidsproduktivitet og reduserte trygdeutbetalinger,
har vi lagt til grunn en brutto arsinntekt pa 300 000 NOK. Dette er et nedjustert anslag for en
gjennomsnittlig arsinntekt basert pa antatt restarbeidskraft i arbeidsmarkedet. Vi har lagt til grunn en
trygdeutgift pd 200 000 NOK. I beregningene av sparte DALY har vi benyttet en verdi av 1 DALY
som lik 500 000 NOK.

Dersom disse forutsetningene legges til grunn, vil tiltaket gi felgende samfunnsmessige gevinst i et 40

ars perspektiv (ndverdier):

e Forventet scenario: 2282 millioner NOK
e Optimistisk scenario: 4705 millioner NOK

e Pessimistisk scenario: 304 millioner NOK

10.2.4.1 Fordelingseffekter og ikke prissatte virkninger

Dette tiltaket skal gjennomferes som en del av arbeidet med & forebygge kostholdsrelaterte
sykdommer og overvekt. I denne sammenheng er det mange virkninger av tiltaket som det ikke er satt
noen pris pa. Disse virkningene er til dels ulike for ulike aldersgrupper, i tabellen nedenfor er
virkningene pa barn fortrinnsvis kortsiktige, mens de for voksne er mer langsiktige og inntrer etter at
de som var barn nar markedsferingen ble regulert er blitt voksne og i mindre grad er utsatt for

overvekt.

Tiltaket kan antas & fa betydelige fordelingseffekter ved at det vil bidra til & utjevne sosiale forskjeller i
helse i befolkningen. Det vil ogsé sannsynligvis bidra til ekt livskvalitet som folge av redusert

overvekt og fraver av kostholdsrelatert sykdom.

Tabell. Betydningen av d innfore vestriksjoner pa markedsforing av usunn mat og drvikke
til barn
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Liten betydning Middels betydning Stor betydning

Kort sikt | Sykefraveer, pavirke | Endre Oke bevisstheten om
kosthold og overvekt. | matvaner/godteriforbruk sammenhengen mellom
blant noen barn og unge og markedsfering og

dermed forebygge overvekt kosthold/overvekt.
Utgifter til helsetjenester.

Lang sikt | Utvikling i kosthold | Forekomst av overvekt og Sykdom og plager

og overvekt blant de | fedme reduseres relatert til overvekt og

som har et sunt fedme reduseres:

kosthold, er fysisk kroniske sykdommer

aktive og som hjerte/Kkar, kreft.,

normalvektige diabetes, muskel- og
skjelettsykdommer.
Psykiske belastninger

som mobbing,
stigmatisering, lav
selvfolelse reduseres i
tillegg til en rekke
andrefaktorer,
eksempelvis sosial
isolasjon, personlig
hygiene etc. Utgifter til
helsetjenester.

I tillegg til antallet nordmenn som antas & falle helt ut av arbeidslivet, jf. pkt. 10.2.3.2, forer mange
forhold til kortere og lengre sykefraver som folge av overvekt. Gevinstene knyttet til redusert
sykefraveer er imidlertid ikke regnet med i de samfunnsekonomiske beregningene av tiltaket. Antatt

sterrelsesorden av gevinstene er imidlertid oppsummert nedenfor.

Sykefraveret vil vaere knyttet til tilstander relatert til sykdommer som hjerte-/karsykdommer, diabetes,
belastningssykdommer muskel og skjelett, samt psykiske plager. Beregninger fra Danmark viser at
overvekt forer til mer enn 1,8 millioner fraveersdager fra arbeid arlig. Siden forekomsten av overvekt
og fedme er noksé lik i Danmark og Norge, og befolkningssterrelsen sammenlignbar, er det rimelig &
anta at antall fravaersdager i Norge som folge av overvekt er i samme storrelsesorden som for

Danmark.

Dersom tallet pa 1,8 millioner fravaersdager pa grunn av overvekt legges til grunn ogsa for Norge, kan

antallet innsparte fravaersdager som folge av tiltaket anslas slik:

e Forventet scenario (4 % reduksjon i overvekt som felge av tiltaket):
72000 fravaersdager kan spares érlig

e Optimistisk scenario (8 % reduksjon i overvekt som folge av tiltaket):
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144000 fravaersdager kan spares arlig
e Forsiktig scenario (0,8 % reduksjon i overvekt som felge av tiltaket):

14400 fraveersdager kan spares arlig

Det er for gvrig rimelig & anta at overvekt og fedme ogsa er relatert til fravaer fra skolen og studiene

for barn og unge.

10.2.5 Usikkerhetsmomenter
Vére samfunnsmessige beregninger er beheftet med usikkerhet. Dette folger av at det er vanskelig &

forutse samfunnsutviklingen 20 og 50 ar frem i tid. De mest usikre faktorene er knyttet til
nyttevirkningene av tiltaket. Dette gjelder blant annet antall gkte ar med arbeidsproduktivitet, nedgang

i antall uferepensjonerte og antall innsparte DALYs som kan forventes som folge av tiltaket.

HOD og BLD vil ogsa nevne at vi har lagt til grunn at effektene av redusert forekomst av BMI som
folge av tiltaket vil vare i 40 ar. Dette er imidlertid ogsa forbundet med usikkerhet. Det kan ikke
utelukkes at noe av denne effekten vil reduseres over tid. En internasjonal studie har for eksempel
beregnet at dersom bare henholdsvis 50 % og 25 % av BMI-effektene vedvarer over tid, vil effektene
av tiltaket pd samme mate reduseres med 50 % og 25 %. I den samme undersekelsen er det ogsa
beregnet at dersom all BMI-effekt mot formodning skulle forsvinne innen barna nér 25-ars alder, vil

ogsé hele DALY effekten forsvinne.'”'

HOD og BLD vil understreke at dette er meget usannsynlig
scenarioer. De nevnes likevel her for & synliggjere noen av usikkerhetsmomentene som kan hefte ved

de beregningene vi har gjort.

I lys av disse usikkerhetsmomentene, har HOD og BLD lagt konservative anslag til grunn for vare
beregninger av nyttevirkninger av tiltaket. Dette fremgér av tekstene i avsnittene ovenfor.

Departementene antar at de reelle nyttevirkningene sannsynligvis vil bli hgyere enn vére anslag.

10.2.6 Samlet vurdering

HOD og BLD ser det som overveiende sannsynlig at dette vil vaere et “robust” tiltak, altsé at det vil sl&
samfunnsekonomisk positivt ut selv nér det tas hoyde for usikkerhetsmomenter. Véare beregninger
bekrefter dermed konklusjonene fra de internasjonale undersekelsene omtalt i avsnitt 10.1.ovenfor, om
at regulering av markedsforing kan ventes & ha betydelig effekt pa reduksjon i forekomst av overvekt

blant unge, og at kostnadseffektiviteten av tiltaket vil vaere god.

121 Haby et al (2006). A new approach to assessing the health benefit from obesity interventions in
children and adolescents: the assessing cost-effectiveness in obesity project. Int ] Obes (Lond). 2006
Oct;30(10):1463-75.
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Vi legger ogsa til grunn at tiltaket trolig vil bidra til & utjevne sosiale forskjeller i helse 1 befolkningen.
Det vil dessuten kunne bidra til gkt livskvalitet som felge av redusert overvekt og fravaer av

kostholdsrelatert sykdom.

Tabellen nedenfor oppsummerer den samlede vurderingen av alle virkninger som felger av tiltaket.

Den totale nytteverdien er & anse som et avvik fra "basisalternativet” som er ndvaerende situasjon.
Som vist i tabellen, er utfallsrommet for netto naverdi ved pessimistiske og optimistiske scenarioer satt
til mellom 304 millioner og 4705 millioner kroner. Dette viser tydelig at tiltaket ifelge HOD og BLDs

beregninger er robust.

Tabell: Samlet vurdering av alle virkninger som folger av tiltaket, tall oppgitt i mill. 2010-kroner.

Forbud mot
markedsfgring av
usunn mat mot barn
og unge

Verdsatte virkninger

Nyttevirkninger (naverdier): 383
- @kt arbeidsproduktivitet
- Redusert trygd (skattekostnad av 51
o . . .
unngatt fgrtidspensjonering) 1951
- @kt livskvalitet

Kostnadsvirkninger (ndverdier):

- Utvikling av regelverk 3

- Fgre tilsyn 53

- Klagesaksbehandling 30

- Skattekostnader 17
Netto ndverdi (NNV) 2282

Netto ndverdi per budsjettkrone
(NNB)

Ikke-verdsatte virkninger
(+/- metode ikke utfgrt)

Nyttevirkninger:

Samlet vurdering ikke-verdsatte
virkninger

Usikkerhetsvurdering

Utfallsrom for netto naverdi ved
pessimistiske og optimistiske scenarier
Rangering i samfunnsgkonomisk
analyse

304 til 4705

10.3 Konsekvenser for naeringslivet

To bransjer vil bereres av dette tiltaket: Mat- og drikkevarebransjen og reklame- og

markedsferingsbransjen.

En sperreundersegkelse arbeidsgruppen har gjennomfert blant utvalgte virksomheter innen den norske

mat- og drikkevarebransjen, viser at disse i liten grad angir barn og unge som malgruppe for egen
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markedsfering. Samtidig mener HOD og BLD at tilbakemeldingene fra virksomhetene viser at mange
av markedsferingsaktivitetene deres faktisk treffer barn og unge. For de nearingsdrivende, vil den
vesentlige konsekvensen av det nye regelverket vare at de ma kutte ut denne omstridte delen av

markedsferingen.

Markedsferingen som vil bli forbudt, vil gjelde en konkret avgrenset varegruppe, nemlig usunn” mat
og drikke. De nye begrensingene vil videre bare gjelde markedsfering for denne produktgruppen som

rettes mot en konkret avgrenset malgruppe, nemlig barn og unge.

De aktuelle varene vil kunne produseres som tidligere, og de vil fortsatt kunne markedsferes — bortsett

fra til mélgruppen barn og unge.

Basert pa erfaringene fra regulering av markedsfering av mat og drikke til barn p& TV i Storbritannia,
er det liten grunn til & tro at reklame- og markedsforingsbransjen i Norge vil bli hardt ekonomisk

rammet som foelge av dette lovforslaget. Informasjon fra bransjen i Storbritannia, halvannet ar etter at

forste fase av restriksjonene hadde blitt iverksatt der 122, viste folgende hovedkonsekvenser:

(i) rene barnekanaler opplevde en betydelig nedgang i inntekter fra reklame for mat og drikke, men
samtidig gkte de totale reklameinntektene deres; (ii) de fire stearste kommersielle kanalene opplevde en
6 % nedgang i inntektene fra reklame for mat og drikke, og opplevde samtidig en nedgang i
reklameinntekter totalt; og (iii) de fleste digitale kanalene gkte sine totale inntekter fra reklame for mat
og drikke. Etter at den siste fasen av restriksjonene hadde hatt effekt i over ett ar, det vil si tre ar etter
innfering av restriksjonene, ble bransjen bedt om & levere informasjon som kunne belyse effektene av

restriksjonene. Bransjen var imidlertid ikke i stand til & skille effektene av restriksjonene fra andre

faktorer, som for eksempel den generelle skonomiske nedgangen. 123

10.4 Konsekvenser for myndighetene

Sannsynlige kostnader som folge av regelverksforslaget er beskrevet i punkt 10.2.1 kostnader”. Som
det fremgér der, vil det pélepe kostnader for utvikling av regelverket 1 2012. Kostnader for tilsyn og
klagesaksbehandling vil pélepe fra og med 2013.

HOD og BLD foreslér at Helsedir utpekes som tilsynsmyndighet og Markedsradet som klageorgan for
det nye regelverket, jf. pkt. 9.3.4.

122 Changes in the nature and balance of food advertising to children, Ofcom, 17 December 2008,
http://stakeholders.ofcom.org.uk/market-data-research/other/tv-research/hfssdec08/

123 HEFSS advertising restrictions - Final review, Ofcom, 26 July 2010,
http://stakeholders.ofcom.org.uk/market-data-research/other/tv-research/hfss-final-review,
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Departementene vil sette av ressurser til en ’nullpunktundersekelse”, det vil si en kartlegging av
tilstanden for det nye regelverket trer i kraft av mengden markedsfering rettet mot barn og unge av

usunn mat og drikke.
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