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Barnelegeforeningen erkjenner at det gkende forbruket av haykoffeinholdige
energidrikker hos barn og unge er et problem, og er enige i at tilfeller av
alvorlige akutte forgiftninger gir stor grunn til bekymring. Den vil likevel vente
pé en risikovurdering fra Vitenskapskomiteen for mat og miljo for den tar
stilling til om forbud mot salg av energidrikker til mindreérige er riktig tiltak.

Barn og unge er i en svaert sarbar fase av livet, bade fysisk, mentalt og sosialt.
Statistikken viser tydelig at dagens regulering i Norge ikke hindrer barn og
unge i & bruke energidrikker. Bdde advarselsmerking og den tilfeldige
selvreguleringen som skjer i dagligvarebutikkene, er ineffektive virkemidler.
Myndighetene har et ansvar for & beskytte sarbare grupper og legge til rette for
at barn og unge tar gode valg.
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Ingen er uenig i at det trengs mer kunnskap om skadeeffektene av
energidrikker, men vi er forpliktet til & handle ut fra den kunnskapen vi har.
Dette fastslar ogsa presidenten for The Royal College of Paediatrics and
Children's Health i en kommentar i tidsskriftet BMJ nylig (1), der han gir
uforbeholden stotte til myndighetenes forslag om a innfere aldersgrense for
kjop av energidrikker i Storbritannia (2). Barnelegeforeninger i en rekke andre
land har uttalt at barn og unge ikke ber bruke energidrikker. I Nederland har
barnelegeforeningen fremmet forslag om innfering av 18-arsgrense (3). Vi
héper den norske barnelegeforeningen vil folge etter og stotte dette som et
nedvendig tiltak.
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