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B Abstract
Media advertising and nutritional behaviour in kindergarten chilaren

The goal of this study is to evaluate the relationship between the time spent in front of a computer or TV and eating habits in kindergarten children.
The study was conducted in May and September 2012 in two kindergartens in Krakow (n = 61) and in a kindergarten in Podteze, a village near
Krakow (n = 34). The average age of the studied children was 5.02 = 1.17. 40 parents of boys and 55 parents of girls took part in the study. The
differences in responses related to gender and place of living were checked. The analyses of correlations among particular factors, including BMI,
were conducted by means of the Spearman rank.

Most of the kindergarten children (60%) spent an hour or less in front of TV. No relation between the time spent in front of TV or computer and gen-
der or place of living or BMI interpretation was noticed. The time devoted to watching TV was connected with the frequency of snacks and fast-food
consumption. The higher the education of mothers the less frequently children eat in front of TV. The frequency of sweetened beverages was also
linked with the time spent in front of a computer.

The relation between time spent in front of TV or computer and frequency of high energy food consumption among children was confirmed in the
study. An effort should be made to educate parents about probable increased risk of children’s obesity connected with watching media advertising.
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B Wprowadzenie

Przez ostatnich kilkanascie lat znaczaco zmienity sie
wzorce spedzania przez dzieci wolnego czasu. Czesciegj
zamiast zabaw ruchowych na swiezym powietrzu spe-
dzaja one czas biernie, w pozycji siedzacej, przed telewi-
zorem czy tez komputerem. Uwaza sig, ze czas spedzony
na ogladaniu telewizji jest rGwnowazny ekspozycji na
roznego typu reklamy, w tym szczegélnie zywnosci wy-
sokoenergetycznej. Wiele prac dostarcza dowodow na
zwiazek reklam z wystepowaniem nadmiaru masy ciata
u dzieci [1-3].

Dzieci w wieku przedszkolnym i szkolnym w Polsce
akceptuja i lubia reklame. Cieszy sie ona wsrdd nich

niekiedy wigkszym zainteresowaniem niz kreskowki czy
inne programy rozrywkowe. Stanowi ona az 11% progra-
mow ogladanych przez dzieci, podczas gdy dobranocka
6%, audycje rozrywkowe 8%, a edukacyjne tylko 4% [4].

Tresci reklam produktéw zywnosciowych nie moga
pozostawaé bez wptywu na preferencje (wybory zywie-
niowe), jak réwniez zachowania zywieniowe odbiorcow.
Wedtug brytyjskich badan na wybory zywieniowe dzieci
maja migdzy innymi wptyw ich pte¢ oraz wiek. Dzie-
cigce preferencje nie zawsze odpowiadaja wymaganiom
prawidtowego zywienia. Dzieci najchetniej spozywaja
produkty stodkie, nie lubia natomiast smaku gorzkiego
ani kwasnego. Wraz z wiekiem rosnie liczba produktdw,
ktorych dziecko kiedykolwiek sprébowato oraz liczba

Zdrowie Publiczne i Zarzadzanie 2012; 10 (B) n



perspektywa krajowa

produktéw lubianych badz nielubianych. Wedtug auto-
row pracy akceptacja dla ryb i produktéw mlecznych
jest najwyzsza w grupie wiekowej 4-5 lat i spada wraz
z wiekiem [5]. W wybranych badaniach krajowych wsréd
produktéw najmniej lubianych przez dzieci w wieku
przedszkolnym znajdowaty si¢ mleko i jego przetwory
oraz warzywa i owoce [6, 7].

Niewiele polskich badan porusza tematyke wptywu
medidw na zachowania zywieniowe dzieci i miodziezy.
Celem pracy jest ocena zachowan zywieniowych dzieci
w wieku przedszkolnym ze szczegélnym uwzglednie-
niem wptywu reklamy produktéw zywnosciowych pre-
zentowanych w telewizji i Internecie.

B Materiaf i metoda

W przeprowadzonym w maju i wrzesniu 2012 roku
badaniu wzigto udziat 101 rodzicéw dzieci uczeszczaja-
cych do przedszkoli. Do analiz statystycznych zakwali-
fikowano 95 w peini uzupetnionych ankiet. W badaniu
wzieli udziat rodzice 40 chtopcéw oraz 55 dziewczynek.
Srednia wieku badanych dzieci wyniosta 5,02 + 1,17
roku. Badanie zostato przeprowadzone w dwu przed-
szkolach samorzadowych w Krakowie oraz w przedszko-
lu samorzadowym w podkrakowskiej wsi Podigze.

Narzedziem wykorzystanym w badaniu byt kwe-
stionariusz autorski. W ankiecie uwzgledniono pytania
dotyczace zachowan zywieniowych dzieci, ich aktywno-
sci ruchowej oraz korzystania przez dzieci ze srodkoéw
audiowizualnych. Rodzicdw zapytano rdwniez o wptyw
reklam na zachowania zywieniowe ich dzieci. Na podsta-
wie wpisanych danych dotyczacych aktualnego wzrostu
i masy ciata obliczono wskaznik BMI badanych dzieci
oraz rodzicow. Interpretacja BMI dzieci zostala oparta
na siatkach centylowych dla chtopcow i dziewczat war-
szawskich wedtug kryterium WHO [8].

Odpowiedziom uzyskanym w kwestionariuszu przy-
dzielono wartosci catkowite z zastosowaniem wybranych
skal. Analizy statystyczne zostaty wykonane pakietem
statystycznym Statistica Pl 10.0. W ocenie wptywu pici
dziecka na otrzymane odpowiedzi od rodzicéw wyko-
rzystano test t-Studenta, test chi? oraz test Wilcoxona.
Analizy korelacji pomiedzy poszczeg6lnymi czynnikami
zostaty wykonane za pomoca testu korelacji rang Spear-
mana. Za poziom istotnosci wystgpowania lub braku roz-
nic miedzy grupami przyjeto p = 0,05.

B Wyniki

Wigkszos¢ badanych dzieci (64%) mieszkata w mie-
scie, natomiast 36% na wsi. Ankiety zostaty najczesciej
wypetnione przez matki (72%), kolejno przez ojcéw
(16%), wspdlnie przez oboje rodzicow (9%) lub przez
opiekundéw (3%). Najwiecej rodzicdw bioracych udziat
w badaniu posiadato wyksztatcenie wyzsze (52% matek
oraz 46% ojcow) lub $rednie (27% matek i 31% ojcow).
Rodzice w wigkszosci ocenili sytuacje materialna swojej
rodziny jako dobra (68%). Pozostali wybrali odpowie-
dzi: ,,ani dobra, ani zta” — 21%; bardzo dobra — 9% oraz
bardzo zta — 1%. Prawie wszyscy badani ojcowie (97%)
i 80% matek podato, ze aktualnie pracuja.

Oceniajac wartos¢ wskaznika BMI rodzicow biora-
cych udziat w badaniu, stwierdzono, ze 52% ojcow bada-
nych dzieci ma nadwage, a 17% jest otytych. Natomiast
wskaznik BMI matek w zdecydowanej wigkszosci (72%)
miescit si¢ w zakresach normy, nadwaga dotyczyta 18%,
a otylos¢ 2% badanych. W przypadku badanych dzieci
pte¢ nie miata wptywu na otrzymane wyniki BMI i tym
samym na jego interpretacje. Niedob6r masy ciata doty-
czyt 16,1%, ryzyko niedoboru 13,8%, w normie znajdo-
wato si¢ 47,1%, natomiast nadwaga i otytos¢ dotyczyta
po 11,5% ogdtu badanych dzieci.

Tylko siedmioro sposrod badanych dzieci w ogole nie
ogladato telewizji. Dziewigcioro badanych dzieci posia-
dato odbiornik telewizyjny w swoim pokoju. Najwiecej
dzieci (60%) ogladato telewizje godzing lub mniej niz
godzine dziennie, natomiast 2-3-godzinne spedzanie
przez dziecko czasu przed ekranem deklarowato 29,5%
rodzicow. Nie korzystato z komputera 26 badanych dzie-
ci, 23 dzieci korzystato z komputera 2—3 razy w tygodniu,
natomiast 12 dzieci uzywato go codziennie. Najwigcej
dzieci korzystajacych z komputera spedza przed nim 30
do 60 minut dziennie, ale dwoje rodzicdw podato, ze ich
dziecko uzywa komputera nawet ponad 90 minut dzien-
nie. Nie stwierdzono, by czas spedzany przez dzieci przed
telewizorem lub komputerem byt zalezny od ich pfci,
miejsca zamieszkania oraz interpretacji wskaznika BMI.

W pytaniu o liczbe positkow spozywanych przez
dzieci w ciagu dnia, najczesciej udzielana odpowiedzia
byto 5 positkdw (45%) lub 4 positki dziennie (38%).
Sposrod ogotu badanych dzieci 56% nie spozywato $nia-
dania przed wyjsciem z domu do przedszkola. Wigkszos¢
rodzicoéw (65%) twierdzita, ze ich dzieci raczej regular-
nie spozywaja podstawowe positki. Istotnie czgsciej po-
sitki o tych samych porach dnia jedli badani chtopcy niz
dziewczynki (p < 0,02). Tylko 57% rodzicow codziennie
zasiadato do stotu razem z dzie¢mi. Natomiast 14% dzie-
ci jadto positki wspolnie z rodzicami tylko w weekendy,
a23% z nich od 3 do 5 razy w tygodniu.

Co drugie dziecko w wieku przedszkolnym prawie
codziennie lub wiecej niz raz dziennie spozywato rézne
produkty migdzy podstawowymi positkami. Najczesciej
dojadane produkty przez badana grupe dzieci przedsta-
wiono na Wykresie 1. Przeprowadzone analizy wykaza-
ty, ze czestotliwos¢ dojadania migdzy gtéwnymi positka-
mi byla istotnie statystycznie zwiazana z dtugoscia czasu
spedzanego na ogladaniu telewizji (rs, = 0,25; p < 0,05).
Czas spedzany przed komputerem wptywat na spozycie
stodzonych napojoéw gazowanych (rs, = 0,36; p < 0,05).
Czestotliwos¢ spedzania czasu zaréwno przed telewi-
zorem, jak i komputerem miata zwiazek ze zwigksze-
niem spozycia stonych przekasek (telewizja: rs, = 0,42;
p < 0,01, komputer: rs, = 0,40; p < 0,05).

Niepokojacy jest fakt, ze jedynie osmioro sposrod
badanych dzieci nigdy nie ogladato telewizji podczas
spozywania positku, a 22,1% dzieci czesto jadto positki
przed telewizorem. W badaniu stwierdzono, ze im matka
miata wyzsze wyksztatcenie, tym dziecko rzadziej spo-
zywato positki przed telewizorem (rs, = -0,29; p < 0,05).

Ponad potowa badanych rodzicéw (60%) przyzna-
ta, ze ich dzieci konsumuja produkty typu fast food raz
w miesiacu lub rzadziej, natomiast blisko 25% z nich, ze
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Wykres 1. Produkty spozywane miedzy positkami przez dzieci przedszkolne.
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Wykres 2. Najczestsze nagrody za zjedzenie nielubianego przez dziecko produktu.

zdarza sie to 2-3 razy w miesiacu. Sposréd ankietowa-
nych tylko 3 osoby zadeklarowaty, ze dzieci spozywaja
positki typu fast food raz w tygodniu. Stwierdzono, ze
czestotliwo$¢ spozywania positkow typu fast food byta
zwigzana z diugoscia czasu spedzanego na ogladaniu te-
lewizji (rs, = 0,21; p < 0,05).

Ponad potowa badanych rodzicéw (n = 53) odpo-
wiedziata w ankiecie, ze nie nagradza swojego dziecka
za zjedzenie produktu, ktérego ono nie lubi, natomiast
42 rodzicoéw stosowato takie praktyki. Na Wykresie 2
przestawiono najczesciej stosowane sposoby naktonienia

dziecka do zjedzenia zazwyczaj korzystnego dla zdrowia
produktu spozywczego (przyktadowo suréwki, satatki).
Y4 badanych rodzicow wskazata jako nagrode mozliwosé
obejrzenia telewizji, a ¥s mozliwos¢ korzystania z kom-
putera.

W Tabeli | przestawiono rozktad odpowiedzi rodzi-
cOw na pytania dotyczace zachowan dzieci przedszkol-
nych wzgledem reklam. Wiekszo$¢ rodzicéw (67,4%)
uznata, ze ich dziecko jest podatne na reklame. 79%
badanych przyznato, ze dziecku zdarza si¢ namawiac ich
do kupienia produktu, ktérego reklame zobaczyto, a pra-
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Pytanie n %

Czy dziecku zdarza si¢ namawia¢ Panstwa do kupienia produktu, ktérego reklame widziato? nie 20 21,1

tak 75 78,9
Czy w sklepie dziecko naktania Panstwa do kupienia reklamowanego produktu? nie 42 44,2

tak 53 55,8
Czy uwazaja Panstwo, ze dziecko jest podatne na reklame? nie 31 32,6

tak 64 67,4
Czy uwazaja Panstwo, ze reklamy produktow typu fast food kierowane do dzieci powinny zostaé nie 23 24,2
zabronione? tak 72 75.8
Czy uwazaja Panstwo, ze reklamy stodzonych napojow gazowanych kierowane do dzieci powinny zostaé nie 33 34,7
zabronione? tak 62 65.3
Czy uwazaja Panstwo, ze reklamy stodyczy, stonych przekasek itp. kierowane do dzieci powinny zostaé nie 40 42,1
zabronione? tak 55 57.9

n — liczba odpowiedzi

Tabela I. Rozkfad odpowiedzi rodzicow na pytania dotyczqce zachowasi dzieci przedszkolnych wzgledem reklam.

wie 56% odpowiedziato, ze takie zachowania zdarzaja
sig dziecku w sklepie. Dtugo$¢ czasu spgdzanego przez
dzieci przed telewizorem byta zwiazana z czestotliwoscia
wystepowania zjawiska namawiania rodzicow do kupie-
nia reklamowanego produktu (rs, = 0,24; p < 0,05).

Wsrdd odpowiedzi na pytania, czy reklamy okreslo-
nych grup produktéw kierowane do dzieci powinny zo-
sta¢ zabronione, wigkszos$¢ rodzicéw (75,8%) chciataby
takiego zakazu wobec produktéw typu fast food. Ponad
potowa (65,3%) wyrazita opinig, ze emitowanie reklam
stodzonych napojow gazowanych kierowanych do dzieci
powinno by¢ zabronione. Natomiast jesli chodzi o stody-
cze czy inne przekaski, to przewaga sktaniajacych sie za
ich zakazem byta juz mniejsza, tylko 57,9% zgadzato si¢
z takim zakazem.

B Dyskusja

W przeprowadzanych w 2009 roku przez GUS bada-
niach zdrowia dzieci i mtodziezy w Polsce znalazty sie
dane dotyczace czasu ogladania przez dzieci telewizji czy
tez korzystania z komputera. W grupie dzieci od 5. do
9. roku zycia 2-godzinny czas ogladania byt najczesciej
wybierana odpowiedzia. W obydwu grupach wiekowych
czesciej chtopey niz dziewczgta spedzali czas przed ekra-
nem telewizordw. Dla dzieci zamieszkatych w miescie
wskazniki ogladania telewizji od 1 do 3 godzin dziennie
byty wyzsze, natomiast wskazniki cztero- lub pigciogo-
dzinnego ogladania telewizji dziennie byty wyzsze wérod
dzieci mieszkajacych na wsi [9].

Wedtug badania z 2011 roku przeprowadzonego
w Wielkiej Brytanii dzieci i mtodziez w wieku 5-15
lat spedzaja na ogladaniu telewizji srednio 2,7 godziny
dziennie [10]. Ponad potowa badanych dzieci w wieku
przedszkolnym w okresie wiosenno-letnim oglada tele-
wizje godzine lub mniej niz godzing dziennie. W prezen-
towanym badaniu nie okreslono zwiazku migdzy czasem
ogladania telewizji a picia, miejscem zamieszkania oraz

BMI dziecka, co moze wynika¢ z ograniczen badania
Zwigzanego z mata liczebnoscia grupy.

Wyniki badania kohortowego przeprowadzonego
w Wielkiej Brytanii przez R.M. Vinera i T.J. Cole’a wy-
kazaly, ze czas ogladania telewizji przez dzieci w wie-
ku przedszkolnym jest predykatorem BMI w wieku 30
lat. Kazda dodatkowa godzina ogladania przez dziecko
w wieku 5 lat telewizji tygodniowo oraz w czasie week-
endu zwigkszata ryzyko otytosci (BMI > 30) w wieku
dorostym o 7% [2].

Podobne analizy zostaty przeprowadzone przez
The International Association for the Study of Obesity
(IASO), w ktérych poréwnano dane z 10 krajow (Au-
stralia, USA, Wielka Brytania, Francja, Niemcy, Dania,
Finlandia, Grecja, Holandia, Szwecja) dotyczace rozpo-
wszechnienia otytosci wsrdd dzieci oraz $redniej liczby
reklam w ciagu 20 godzin programu telewizji dla dzieci.
Wystepowanie otytosci zwigkszato sie wraz ze wzrostem
liczby reklam ,,niezdrowej” zywnosci [1].

W prezentowanej pracy potwierdzono biedy w zacho-
waniach zywieniowych dzieci w wieku przedszkolnym.
Ponad potowa badanych nie spozywata $niadania przed
wyjsciem z domu. Natomiast w badaniu szczecinskich
przedszkolakéw tylko % dzieci nie jadta positku przez
wyjsciem do przedszkola [11].

Wspolne spozywanie positkdw jest bardzo waznym
elementem w ksztattowaniu prawidtowych zachowan
zywieniowych. W randomizowanym badaniu porow-
nawczym 2383 uczniéw szkot podstawowych z Londynu
w rodzinach deklarujacych codzienne wspolne spozywa-
nie positkow badane dzieci spozywaty ilosciowo wigcej
warzyw i owocow [12].

W badaniu witasnym ponad s rodzicéw nie jadata
codziennie positkéw wraz z dzieckiem, a osobami wy-
petniajacymi ankiete byty gtéwnie matki. We wczes-
niejszych badaniach przedszkolakéw z Krakowa i oko-
lic, niezaleznie od miejsca zamieszkania, rodzice wraz
z dzieckiem najczesciej spozywali obiad i kolacje [6].

Zeszyty Naukowe Ochrony Zdrowia
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Eksperymentalnego badania oceniajacego wptyw
reklam oraz zalecen rodzicow na wybory zywieniowe
dzieci dokonano w jednym z miast w Teksasie w 2011
roku. Grupe badana stanowito 75 dzieci (41 chtopcéw,
34 dziewczynki) w wieku od 3 do 8 lat. Rodzice dzie-
ci wypetniali ankiete z pytaniami 0 wzrost i mase ciala
dziecka, przyzwyczajenia zwiazane z ogladaniem telewi-
zji, czestotliwosé¢ spozywania produktow typu fast food
oraz powody atrakcyjnosci takich produktéw dla dziec-
ka. W prezentowanym badaniu $redni czas ogladania
telewizji wynosit 3,28 godziny dziennie. Na podstawie
podawanych przez rodzicdw wynikdw pomiaréw antro-
pometrycznych obliczono wartosci BMI. Nie wykazano
jednak korelacji miedzy BMI a czasem spedzanym przed
telewizorem, natomiast byt on skorelowany z poziomem
konsumpcji produktéw typu fast food [13].

W prezentowanym badaniu wiasnym, podobnie jak
w powyzszym badaniu, stwierdzono zwiazek miedzy
czasem spedzanym na ogladaniu telewizji a spozyciem
produktow typu fast food oraz stonych przekasek. Okre-
slono tez zwiazek migdzy diugoscia czasu spedzanego
przed komputerem a piciem napojéw gazowanych oraz
jedzeniem stonych przekasek.

M. Wolska-Dtugosz wyréznia trzy rodzaje wpty-
wu mediéw na osobowos¢: bezposredni, kumulatywny
w wyniku wielokrotnego powtarzania oraz podswia-
domy, ktéry ma istotny wptyw na psychike cztowieka.
Dziecko w wieku przedszkolnym nie powinno oglada¢
telewizji diuzej niz godzine dziennie, a rodzice powinni
pilnowa¢ tego limitu. Nalezy si¢ wystrzega¢ stosowania
mozliwosci ogladania telewizji jako nagrody za pozada-
ne zachowanie albo zakazu jej ogladania jako kary. Aby
dziecko nie traktowato telewizji jako najlepszej formy
aktywnosci, sami rodzice réwniez powinni przedktadaé
aktywnos¢ ruchowa nad biernym odpoczynkiem przed
ekranem [14].

W badaniu wtasnym Y5 badanych rodzicéw wskazata
jako nagrode za zjedzenie nielubianego produktu moz-
liwos¢ obejrzenia telewizji, a ¥ mozliwos¢ korzystania
z komputera. Nie pytano badanych rodzicow o formy
spedzania czasu wolnego, jednak u % badanych ojcow
stwierdzono wedtug interpretacji BMI problemy z nad-
waga lub otytoscia.

W badaniu przeprowadzonym w Gdansku zapytano
rodzicoéw, czy uwazaja, ze ich dziecko jest podatne na
reklame. W przypadku 66,2% dzieci rodzice zauwazy-
li, ze dzieci czesto namawiaja ich do kupienia lub same
siegaja po produkty reklamowane [15]. Wynik ten jest
zblizony do uzyskanego w badaniu witasnym. Wiekszos¢
rodzicow odpowiedziata, ze dzieci namawiaja ich do
kupna reklamowanych produktéw, szczegbélnie podczas
zakupow w sklepie.

Prawie % badanych rodzicow uwaza, ze powinien
by¢ wprowadzony zakaz reklamy produktéw typu fast
food oraz stodzonych napojow gazowanych kierowanej
do dzieci. Wedtug autoréw systematycznego przegladu
pismiennictwa dotyczacego wptywu reklam na zdrowie
dziecka konieczne jest podjecie wzorem innych krajow
europejskich rozwiazan legislacyjnych ograniczajacych
ekspozycje dzieci i mtodziezy na reklamy [16].

Przyktadowo w Wielkiej Brytanii Urzad ds. Lacz-
nosci (OFCOM) ustalit, ze wprowadzenie w 2005 roku
regulacji reklamy zywnosci przyniosto w grupie dzieci
w wieku 4-9 lat srednio 52-procentowy spadek liczby
reklam ,,niezdrowej” zywnosci ogladanych przez dzie-
ci. Jednak dziatanie to nie miato istotnie statystycznego
wplywu na wydatki gospodarstw domowych na nieko-
rzystna dla zdrowia zywnos¢ [17].

Wedtug uczestnikdw Il Zjazdu Polskiego Towarzy-
stwa Badan nad Otytoscia w Szczecinie, w pazdzierniku
2009 roku, rola mediéw powinna si¢ opiera¢ na ksztat-
towaniu $wiadomosci spotecznej poprzez informowanie
0 zagrozeniach zwiazanych z otytoscia, propagowaniu
zdrowego stylu zycia oraz na zakazaniu reklamy wyso-
kokalorycznych produktow kierowanej do dzieci [18].

W Polsce wzorem innych krajéw podejmowane sa
obecnie dobrowolne dziatania dotyczace regulacji re-
klam. Przyktadowo w 2010 roku przygotowano Kodeks
reklamy zywnosci skierowanej do dzieci. Zaktada on
m.in., ze nie mozna kierowa¢ reklamy do dzieci ponizej
12. roku zycia czy prowadzi¢ kampanii reklamowych
w szkotach podstawowych [19].

Réwniez Kodeks Etyki Reklamy z 2012 roku mowi
0 tym, ze wartos¢ danego produktu nie moze by¢ wska-
zywana w sposob, ktory prowadzi dzieci lub miodziez do
nietrafnego postrzegania rzeczywistej ich wartosci, np.
przez uzycie w niewtasciwym kontekscie zwrotow i stow
w rodzaju ,.tylko”, ,,niewiele”. Reklama nie moze takze
sugerowac, iz produkt jest dostgpny dla kazdego budzetu
domowego. Nie moze wprowadza¢ w btad, wykorzy-
stujac ufnos¢ dzieci. Reklama kierowana do miodych
odbiorcow nie moze zachecaé do tego, by naktaniali oni
swoich opiekunéw do kupna danego produktu [20].

W ksztattowaniu prawidtowych zachowan zywienio-
wych mozna wykorzystaé reklamg spoteczna. Potrzebna
jest jednak konsekwencja w realizacji danej kampanii
edukacyjnej oraz przekonanie instytucji mogacych je
sfinansowa¢, ze diugotrwaty skutek w postaci uksztat-
towania korzystnych nawykéw zywieniowych, a tym
samym poprawa stanu zdrowia, bedzie dla nich wicksza
0szczednoscia.

B Wnioski

Potwierdzono wptyw czasu spedzanego przez dziec-
ko przed telewizorem lub komputerem na spozycie wy-
sokoenergetycznych produktéw w celu pojadania. Nalezy
dotozy¢ staran, aby edukowa¢ rodzicow o zwigkszonym
ryzyku rozwoju otytosci dzieciecej w powiazaniu z cza-
sem ogladania reklam w mediach.
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