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Faktencheck DANK: Warum die Darstellung der BVE irrefiihrend ist

,Es gibt keine Wirksamkeitsstudien”

,Es gibt zwar Untersuchungen, wonach sich das
Kaufverhalten bestimmter Produkte durch
Werbeverbote verschoben hat bzw. gesunken ist.
Allerdings sagt das Kaufverhalten noch nichts
Uiber die Ubergewichtsentwicklung aus, die als
ZielgroRRe flr die MaBRnahme
»Werberestriktionen” genannt wird. (...)

AulRerdem gibt es keine belastbaren
wissenschaftlichen Untersuchungen zur
Wirksamkeit der Werbebeschrankungen auf die
Gesamternahrung und die Entwicklung von
kindlichem Ubergewicht. (...)

Dass es trotzdem Forderungen nach
Werberestriktionen seitens NGOs oder
Kinderarzte gibt, zeigt, dass hier Symbolpolitik auf
Basis sehr schwacher wissenschaftlicher Evidenz
gemacht wird.”

Zu den Auswirkungen von Werbung

Lebensmittelwerbung beeinflusst die Praferenzen, das Kaufverhalten, die Essensauswahl und das Essverhalten von
Kindern. Zahlreiche wissenschaftliche Studien belegen diese Zusammenhéange iibereinstimmend.>>345678 Dje WHO
und UNICEF bewerten die Evidenz fiir den Einfluss der Werbung als ,,eindeutig” (,,unequivocal®).® Die WHO z3hlt
Werbebeschriankungen zu den wichtigsten MaRnahmen gegen die Adipositas-Epidemie.*®

Dennoch: Keine EinzelmaRnahme |6st die Adipositas-Epidemie mal eben in Luft auf. Deshalb pladieren
Fachorganisationen unisono fiir MaBnahmen-Biindel, die eine gesunde Erndhrungsweise zur einfachen Wahl
machen: durch ein verbessertes Angebot in Kitas und Schulen, durch eine Nahrwertkennzeichnung in Ampelfarben,
durch eine Reform der Lebensmittelsteuern sowie durch Beschrankungen der Werbung, 111213141516

Zu den Auswirkungen von Werberegulierungen

Es liegt in der Natur der Sache, dass die Auswirkungen von Werberegulierungen viel schwieriger zu belegen sind als
die Auswirkungen der Werbung an sich. Denn um die Wirksamkeit einer Werberegulierung zu belegen, muss diese
zunachst in anderen Landern umfassend eingefiihrt, dort staatlich konsequent durchgesetzt und tber viele Jahre bis
Jahrzehnte wissenschaftlich evaluiert werden. Lediglich zwei Staaten weltweit kommen dafiir aktuell in Frage: Nur in
Portugal (2019) und Chile (2018) sind umfassende Werbebeschrankungen fiir ungesunde Lebensmittel, die mit den
Planen des BMEL in etwa vergleichbar sind, bereits in Kraft. Alle anderen Regelungen sind entweder nur partiell

(z.B. Suidkorea) oder noch nicht umfinglich in Kraft getreten (z.B. GroRbritannien) und daher nicht vergleichbar.'”8

Dass noch keine belastbaren Untersuchungen auf die Entwicklung von kindlichem Ubergewicht existieren, ist nicht
anders zu erwarten. Zum einen sind die einzigen umfassenden gesetzlichen Regelungen (Chile, Portugal) erst vor
wenigen Jahren in Kraft getreten. Zum anderen sind belastbare epidemiologische Messungen zur Entwicklung des
Gewichtsstatus bei Kindern und Jugendlichen sehr aufwandig und werden oft nur etwa zehnjahrlich erhoben —in
Deutschland beispielsweise fanden die letzten repriasentativen Messungen in den Jahren 2014-2017 statt.’® Selbst
wenn Deutschland im Jahr 2018 ein komplettes Werbeverbot eingefiihrt hatte, hatten wir bis heute keine
belastbaren Untersuchungen, wie sich Adipositas bei Kindern seither entwickelt hat.

Trotz dieser Limitation ist es irreflihrend, zu behaupten, es gebe , keine Wirksamkeitsstudien®. So sind u.a. die
Auswirkungen von Werberegulierungen auf das Kaufverhalten gut dokumentiert. Eine weltweite Studie, die die
Junkfood-Verkaufszahlen aus 79 Staaten mit verbindlichen Werbebeschrankungen, freiwilligen Selbstverpflichtungen
und ohne Werbebeschrinkung vergleicht, zeigt: In Laindern mit gesetzlichen Werbebeschriankungen (n=16) war der
Junkfood-Verkauf im Zeitraum 2002 bis 2016 um 8,9 Prozent gesunken, in Landern ohne Werbebeschrankungen
(n=30) um 13,9 Prozent gestiegen, in Lindern mit freiwilligen Selbstverpflichtungen um 1,7 Prozent gestiegen.?°
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»,Beispiel GroBbritannien — seit 15 Jahren
Werbeverbote, aber Ubergewicht bleibt gleich“
»In GroBbritannien beispielsweise gibt es bereits
seit mehr als 15 Jahren Werbeverbote und die
Ubergewichts- und Adipositasraten sind dadurch
nicht gesunken.”

Die hier zitierten Daten aus GrolRbritannien sind kein Beleg fiir die fehlende Wirksamkeit einer Werbebeschrankung.

1.

Es unterstellt niemand einen monokausalen Zusammenhang zwischen Adipositas und Werbung unter
Ausschluss jeglicher anderen Einfliisse. Eine reine Betrachtung der Datenreihe sagt nichts dariiber aus, wie
sich die Adipositas-Prdvalenz ohne die Werbebeschrankungen entwickelt hatte.

Die Werbebeschrankung aus 2007 in GrolRbritannien ist nicht mit den Regelungen vergleichbar, die aktuell in
Deutschland zur Diskussion stehen. Der damalige Ansatz umfasste lediglich das Umfeld von
Kindersendungen in TV und Radio.??? Eine umfassende Uhrzeiten-Regelung und ein Verbot der Online-
Werbung fiir Ungesundes — dhnlich wie es das BMEL fiir Deutschland vorschlagt — soll in GroBbritannien erst
noch in Kraft treten und wurde zuletzt mehrfach verschoben.?

Zudem ist der Anspruch, die Adipositas-Pravalenz miusste sinken, um die Wirksamkeit einer Malhahme zu
belegen, nicht nachvollziehbar. Das globale Ziel der WHO ist, den Anstieg der Adipositas in allen
Altersgruppen zu stoppen — schon das wire ein Erfolg, den im Moment kein Staat in der Region erreicht.?#?°

Daten aus dem Jahr 2021/2022 des National Child
Measurement Programme [in GroRbritannien]
zeigen beispielsweise, dass fast 38 Prozent der
zehn- bis elfjahrigen Kinder ibergewichtig sind,
23 Prozent davon sogar adipds. Zum Vergleich: In
Deutschland sind laut KiGGS-Welle 2 ca. 15
Prozent der Drei- bis 17-jahrigen Gbergewichtig
und davon knapp sechs Prozent adip0s.

Diese Daten sind aus verschiedenen Griinden nicht miteinander vergleichbar und dienen offenbar dazu, das Problem
in Deutschland zu verharmlosen. Dass die BVE trotz dffentlicher Kritik?® den Vergleich weiter bemiiht, spricht Bande.

1.

Adipositas im Kindesalter wird in den beiden Staaten vollig unterschiedlich berechnet. Kinder, die nach dem

27,28 als (ibergewichtig gelten, sind nach dem deutschen Referenzsystem?® zum Teil

britischen Referenzsystem
noch normalgewichtig. Die Zahlen sind allein aus diesem Grund Uberhaupt nicht vergleichbar.

Die Daten beziehen sich jeweils auf eine andere Altersgruppe: 10-11-jahrige in GroRBbritannien und 3-17-
Jahrige in Deutschland. Auch deshalb verbietet sich der Vergleich.

Die Daten beziehen sich auf einen anderen Zeitpunkt: 2021/2022 in GroRbritannien und 2014-2017 in
Deutschland. Die Entwicklung seit Beginn der Corona-Pandemie, mit dem beobachteten Gewichtsanstieg, ist

in den Daten aus Deutschland noch nicht enthalten.3%31:32

Daten der WHO zeigen, dass die Pravalenz der Adipositas bei Kindern in Deutschland und GroBbritannien in etwa

vergleichbar hoch ist. Gemessen im WHO-Referenzsystem waren im Jahr 2015 11,5% der 5-9-Jahrigen in
GroRbritannien und 11,2% der 5-9-Jdhrigen in Deutschland von Adipositas betroffen. Bei der Altersgruppe der 5-19-
Jahrigen lag die Adipositas-Pravalenz in GroRbritannien bei 10,1% und in Deutschland bei 8,7%.3% Das zeichnet ein

vollig anderes Bild als die Zahlen der BVE, wonach in GroRbritannien die Adipositasrate etwa vier Mal so hoch sei.
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Auswirkungen Werbeverbote auf Medien, Kultur
und Sport

»Werbeverbote stellen einen tiefgreifenden
Eingriff in die Refinanzierungsfreiheit der Medien
dar. Fir einen GroRteil der privaten Medien in
Deutschland ist Werbung die mit Abstand
wichtigste Einnahmequelle und damit
unverzichtbar fiir die Refinanzierung von

Inhalten. (...)

Umfassende Werbeverbote und -beschrankungen
flr Lebensmittel hatten nicht nur gravierende
negative Auswirkungen auf die ohnehin
krisenbelasteten Medienanbieter selbst, sondern
auf die Informations-, Meinungs-, Presse- und
Medienvielfalt in Deutschland insgesamt.”

Das Schreckensszenario impliziert, die Werbung fiir Lebensmittel ware der Eckpfeiler der Medienfinanzierung und
sie wiirde im Falle einer Werberegulierung komplett wegbrechen. Beides ist nicht der Fall:

1. Werbung fiir das gesiindeste Drittel des Lebensmittelangebots®* diirfte weiter umfassend betrieben werden.
Die Werbebudgets aus dem Feld Ernahrung wiirden nicht komplett ausfallen, sondern umgeschichtet.

2. Gemessen an den gesamten TV-Werbeeinnahmen von 17 Mrd. Euro macht die Lebensmittelwerbung etwa
12 Prozent aus, SiiBwarenwerbung 5 Prozent.?> Selbst bei der Annahme, ein Drittel der gesamten
Lebensmittelwerbung fiele ersatzlos weg und wiirde nicht durch Werbung fir gesunde Lebensmittel oder fir
andere Giiter ersetzt, ware der Riickgang am Gesamtvolumen der TV-Werbung nur etwa 4 Prozent.

Davon abgesehen ist die Betrachtung der BVE selektiv und verkennt die Vorteile. Ein britisches Assessment zur
Werberegulierung hat die 6konomischen Auswirkungen modelliert: Fir das empfohlene Szenario — eine umfassende
Regelung, vergleichbar mit den Planen des BMEL — liegen die gesamtgesellschaftlichen Kosten bei etwa 670 Mio.
Pfund — hauptséachlich durch den Riickgang der Einnahmen durch Junkfood-Werbung. Dem gegentiber stehen aber
2,2 Mrd. Pfund an Nutzen fiir die Gesellschaft — insbesondere durch die erwarteten Gesundheitsvorteile.3®

Was wollen wir

,Erst im Oktober 2022 hat die
Weltgesundheitsorganisation (WHO) einen
Bericht zur Bewegungsarmut in Europa
veroffentlicht. Besonders dramatisch sind die
Zahlen fir Deutschland bei den elf- bis 17-
Jahrigen: 88 Prozent der Madchen und 80 Prozent
der Jungen bewegen sich zu wenig, d. h. sie
erreichen die Empfehlungen von 150 Minuten
moderater bis intensiver korperlicher Aktivitat
pro Woche NICHT.”

Bewegung beugt der Entstehung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Typ-2-Diabetes und verschiedener Krebsarten
vor. Insbesondere Jugendliche bewegen sich deutlich weniger als von der WHO empfohlen.?’ Es ist eine wichtige
Zielsetzung, die korperliche Aktivitdt von Kindern und Jugendlichen zu erhéhen. Doch in der Debatte zur Pravention
erndhrungsbedingter Krankheiten nutzt die Lebensmittelindustrie das Thema Bewegungsmangel als
Ablenkungsmanover, um die Rolle der Ernahrung kleinzureden. Das ist eine Strategie, um die Aufmerksamkeit auf
andere Risikofaktoren zu lenken (,,shifting the blame”) und so staatliche Eingriffe zu verzégern.

Eine unausgewogene Erndhrung ist nachweislich ein zentraler Faktor fir die Entstehung erndhrungsbedingter
Krankheiten. Der OECD zufolge sind etwa 14% der Todesfille in Deutschland insbesondere auf eine schlechte
Erndhrung zuriickzufiihren.3® Deshalb ist es unerlasslich, dass eine gesunde Erndhrung geférdert wird — unabhdngig
von MaRBnahmen gegen Bewegungsmangel. Dass die BVE sich beim Thema Bewegungsforderung ausfiihrlich auf die
WHO-Empfehlungen beruft aber gleichzeitig die WHO-Empfehlungen im Bereich Erndhrung nahezu vollstandig
negiert, ist in hohem Mal3e widerspruchlich.



http://www.lieber-mündig.de/

www.lieber-miindig.de im DANK-Faktencheck

DANK

Deutsche Allianz
Nichtiibertragbare
Krankheiten

Produktaussagen von www.lieber-miindig.de:

“Fiir diese Lebensmittel diirfte nicht mehr geworben werden”

Faktencheck DANK:
Warum die Darstellung der BVE irrefiihrend ist

>

Maultaschen

Verzehrfertige Gerichte, Fertiggerichte,
Zubereitungen von Lebensmitteln und
zusammengesetzte Lebensmittel mit mehrals 10 g
Fett und/oder 4 g geséttigte Fettsduren und/oder 10
g Zucker und/oder 1 g Salz und/oder 255 kcal pro
100 Lebensmittel. Beispiel: Maultaschen enthalten
1,5 g Salz pro 100 g und dirften damit nicht mehr
beworben werden.”

Allgemeines zur WHO-Produktkategorie ,Verzehrfertige Gerichte”

- Die BVE bezieht sich auf das veraltete WHO-Modell; die neuen Grenzwerte in der Produktkategorie
sind 17g Fett, 6g ges. Fett, 12,5g Zucker, 1,27g Salz, 225kcal

- Die WHO hat 13.309 Produkte aus der Produktkategorie tUberprift; 66% erfiillen die Kriterien und
dirften weiterhin uneingeschrankt beworben werden

Konkret zum Produkt Maultaschen
- Die Werbeaufwendungen fiir das Produkt Maultaschen sind irrelevant

- Maultaschen enthalten nicht kategorisch 1,5g Salz pro 100g, der Salzgehalt variiert
- Die Rewe Bio Maultaschen Rind & Schwein, die Biirger Vegane Mini-Maultaschen oder die Blrger

Bio-Gemiisemaultaschen z.B. halten die WHO-Kriterien bereits ein

- Andere Produkte wie z.B. die Birger Spinat Maultaschen oder die Blrger Maultaschen mit

Hahnchenfleisch liegen mit 1,3g bzw. 1,4g Salz pro 100g nur minimal Gber dem Salz-Grenzwert von
1,27g und hielten nach einer geringen Rezepturanpassung die WHO-Kriterien ebenfalls ein

Fazit: Von einem kategorischen Werbeverbot fiir Maultaschen kann keine Rede sein.

Ananas aus der Dose

,Verarbeitetes oder haltbar gemachtes Obst,
Gemuse und verarbeitete oder haltbar gemachte
Hulsenfrichte mit mehr als 5 g Fett und/oder 10 g
Zucker und/oder 0 g Zuckerzusatz und/oder 1 g Salz
pro 100 g Lebensmittel. Eine Ananas-Konserve
enthalt abgetropft 15 g Zucker pro 100 g und diirfte
damit nicht mehr beworben werden.”

Allgemeines zur WHO-Produktkategorie ,verarbeitetes Obst und Gemiise”

- Die BVE bezieht sich auf das veraltete WHO-Modell; die neuen Grenzwerte in der Produktkategorie
sind 3g Fett, 12,5g Zucker, Og Zuckerzusatz, 1,27g Salz

- Die WHO hat 10.717 Produkte aus der Produktkategorie Uberprift; 39% erfiillen die Kriterien und
diirften weiterhin uneingeschrankt beworben werden

Konkret zum Produkt ,,Ananas aus der Dose”

- Die Werbeaufwendungen fiir das Produkt ,,Ananas aus der Dose” sind irrelevant
- Gezuckerte Ananas-Konserven (Rewe, Del Monte) enthalten etwa 15 g Zucker pro 100 g und waren

damit (theoretisch) von der Werbebeschrankung betroffen
- Ungezuckerte Ananas-Konserven (Rewe, Fairtrade) enthalten nur etwa 10 g Zucker pro 100 g und
erfiillen auch die Gbrigen Nahrwert-Kriterien, sie waren nicht betroffen

Fazit: Von einem kategorischen Werbeverbot fiir Ananas-Konserven kann keine Rede sein.
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https://www.buerger.de/produkt/vegane-mini-maultaschen-250g/
https://www.buerger.de/produkt/bio-gemuesemaultaschen-300g/
https://www.buerger.de/produkt/bio-gemuesemaultaschen-300g/
https://www.buerger.de/produkt/unsere-besten-spinat-maultaschen-400g/
https://www.buerger.de/produkt/maultaschen-mit-haehnchenfleisch-300g/
https://www.buerger.de/produkt/maultaschen-mit-haehnchenfleisch-300g/
https://shop.rewe.de/p/rewe-beste-wahl-ananas-in-scheiben-gezuckert-340g/1172975
https://www.kaufland.de/product/340379461/
https://shop.rewe.de/p/rewe-beste-wahl-ananas-ganze-scheiben-142g/1367101
https://shop.rewe.de/p/fairtrade-original-ananas-stuecke-in-eigenem-saft-227g/3380727
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Gnocchi

,Frische oder trockene ungefiillte Teigwaren, Reis
und Getreide mit mehr als 10 g Fett und/oder 10 g
Zucker und/oder 1,2 g Salz pro 100 g Lebensmittel.
Beispiel: Gnocchis enthalten 1,4 g Salz auf 100 g
und diirften damit nicht mehr beworben werden.”

Allgemeines zur WHO-Produktkategorie ,,Frische oder trockene ungefiillte Teigwaren”

- Die BVE bezieht sich auf das veraltete WHO-Modell; die neuen Grenzwerte in der Produktkategorie
sind 17g Fett, 12,5g Zucker, 1,27g Salz

- Die WHO hat 2.598 Produkte aus der Produktkategorie ,Frische oder trockene ungefiillte
Teigwaren” Gberpriift; 89% erfiillen die Kriterien und diirften weiterhin uneingeschrankt beworben
werden

Konkret zum Produkt Gnocchi

- Die Werbeaufwendungen fir das Produkt Gnocchi sind irrelevant
- Gnocchi ohne Fillung enthalten in aller Regel weniger als 1,4g Salz pro 100g
- So erfiillen die Rewe Beste Wahl Gnocchi, die Henglein Kartoffel-Gnocchi, die Pasta Nuova Bio

Gnocchi sowie die ja! Gnocchi die WHO-Kriterien, sie waren nicht betroffen

Fazit: Von einem kategorischen Werbeverbot fiir Gnocchi kann keine Rede sein.

Friichtemdisli

,Fruhstiickscerealien mit mehr als 10 g Fett
und/oder 15 g Zucker und/oder 1,6 g Salz pro 100 g
Lebensmittel. Beispiel: Vollkornfriichtemiisli enthalt
ca. 17 g Zucker und dirfte damit nicht mehr
beworben werden.”

Allgemeines zur WHO-Produktkategorie ,Frihstiickscerealien”

- Die BVE bezieht sich auf das veraltete WHO-Modell; die neuen Grenzwerte in der Produktkategorie
sind 17g Fett, 12,5g Zucker, 1,27g Salz

- Die WHO hat 2.991 Produkte aus der Produktkategorie ,Frihstiickscerealien” liberprift;
etwa 18% der Produkte erfiillen die WHO-Kriterien

- Der oft sehr hohe Zuckergehalt bei Friihstiickscerealien wurde vielfach in Marktstudien und
Untersuchungen nachgewiesen® — das Problem ist also das Angebot, nicht die strengen Grenzwerte

Konkret zum Produkt Frichtemsli

- Friichtemsli enthalten nicht kategorisch 17g Zucker je 100g, der Gehalt variiert stark

- So erfiillen z.B. die Seitenbacher Fitness-Mischung, das Mym{sli Bio Beerenmdsli, das Bauckhof
BeerenMsli oder das Erdbar Freche Freunde Musli die WHO-Kriterien

- Andere Friichtemuslis wie das Dr. Oetker Vitalis Joghurt-Musli, das ja! Frichtemusli oder das Kolln

Musli Cranberry hingegen lberschreiten den Zucker-Wert

Fazit: Von einem kategorischen Werbeverbot fiir Friichtemiisli kann keine Rede sein.
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https://shop.rewe.de/p/rewe-beste-wahl-gnocchi-400g/118000
https://shop.rewe.de/p/henglein-kartoffel-gnocchi-500g/2055243
https://www.bringmeister.de/p/pasta-nuova-bio-frische-gnocchi-13231830071
https://www.bringmeister.de/p/pasta-nuova-bio-frische-gnocchi-13231830071
https://shop.rewe.de/p/ja-gnocchi-di-patate-500g/592755
https://shop.rewe.de/p/seitenbacher-muesli-fitness-mischung-750g/36668
https://shop.rewe.de/p/mymuesli-bio-beerenmuesli-575g/7295239
https://shop.rewe.de/p/bauckhof-glutenfreies-bio-beerenmuesli-hafer-425g/2105236
https://shop.rewe.de/p/bauckhof-glutenfreies-bio-beerenmuesli-hafer-425g/2105236
https://shop.rewe.de/p/erdbaer-freche-freunde-freches-bio-muesli-banane-apfel-und-blaubeere-200g/2766637
https://shop.rewe.de/p/dr-oetker-vitalis-joghurt-muesli-600g/5222591
https://shop.rewe.de/p/ja-fruechte-muesli-1kg/476189
https://shop.rewe.de/p/koelln-muesli-cranberry-500g/2316517
https://shop.rewe.de/p/koelln-muesli-cranberry-500g/2316517
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Backwaren

,Brot (einschlieBlich gesuStes Brot), ungesifRte
Backwaren, Knackebrot, Zwieback und dhnliche
Waren (einschlieBlich Teig zur Herstellung dieser
Waren) mit mehr als 10 g Fett und/oder 10 g Zucker
und/oder 1,2 g Salz pro 100 g Lebensmittel.
Beispiel: Sogar eine Laugenbrezel, bei der das
sichtbare Salz entfernt wurde, hat noch 1,9 g Salz
pro 100 g und dirfte nicht mehr beworben
werden.”

Allgemeines zur WHO-Produktkategorie , Brot und Backwaren”

- Die BVE bezieht sich auf das veraltete WHO-Modell; die neuen Grenzwerte in der Produktkategorie
sind 17g Fett, 12,5g Zucker, 1,27g Salz

- Die WHO hat 2.652 Produkte aus der Produktkategorie ,,Brot und Backwaren” Giberpriift,
57% erfillen die Kriterien und dirften auch weiterhin uneingeschrankt beworben werden

- Das Produktmonitoring des Max-Rubner-Instituts (MRI) stellte 2021 fir ,,Brot und Kleingeback”
einen Salzgehalt von 1,2g pro 100g im Median fest*® — die meisten Produkte erfiillen somit den
WHO-Grenzwert flr Salz

Konkret zum Produkt Laugenbrezel und Laugengeback

- Die Werbeaufwendungen fiir das Produkt Laugenbrezel sind irrelevant

- Laugengeback enthalt laut MRI im Median 2,5g Salz pro 100g — das ist in etwa doppelt so viel Salz
wie andere Backwaren enthalten®

- Laugengeback erflllt in der Regel nicht die WHO-Kriterien und ware (theoretisch) von den
Werbebeschrankungen betroffen — das ist mit Blick auf den erhéhten Salzgehalt der Produktgruppe
und die zu hohe Salzaufnahme von Kindern*? erndhrungsphysiologisch gut begriindbar

Fazit: Von einem kategorischen Werbeverbot fiir ,,Backwaren” kann keine Rede sein.
Dass Laugengeback die WHO-Kriterien i.d.R. nicht erfillt, spricht fiir die Validitat des Modells.

Schinkenwurst

,Verarbeitungserzeugnisse und Zubereitungen von:
Fleisch, Fisch, Krebstieren, Weichtieren und
anderen wirbellosen Wassertieren mit mehrals 20 g
Fett und/oder 1,7 g Salz pro 100 g Lebensmittel.
Beispiel: Schinkenwurst hat einen Fettgehalt von 23
g Fett pro 100 g und diirfte damit nicht mehr
beworben werden.”

Allgemeines zur WHO-Produktkategorie ,verarbeitetes Fleisch, Fisch, Krebstiere etc.”

- Die BVE bezieht sich auf das veraltete WHO-Modell; die neuen Grenzwerte sind 17g Fett, 1,27g Salz

- Die WHO hat 11.266 Produkte aus der Produktkategorie ,verarbeitetes Fleisch, Fisch, Krebstiere
etc.” Uberprift, etwa 20% der Produkte erfillen die WHO-Kriterien

Konkret zum Produkt Schinkenwurst

- Verarbeitetes Fleisch und Wurstwaren gelten als gesichert krebserregend?

- Insbesondere Jungen und minnliche Jugendliche verzehren deutlich mehr Wurst als empfohlen*t

- Schinkenwurst erfillt in der Regel nicht die WHO-Kriterien und wére von den
Werbebeschrankungen betroffen — das ist erndhrungsphysiologisch gut begriindbar

Fazit: Dass verarbeitetes Fleisch und Schinkenwurst die WHO-Kriterien i.d.R nicht einhalten, spricht
fiir die Validitit des Modells.
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