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Summary- Authors  face the theme of  nutrition claims and about health provided about food that will come into force, beginning from the first of July 2007, for  food like disposed from Regulation (EC) n. 1924/2006. Besides, they comment shortly on Regulation n. 1925/2006  about the addition of  vitamins and minerals and others substances to the foods, reasserting the optional aspect for the first Regulation (EC) and the obligatory aspect for the second one. Veterinarians are invited to new responsibilities for consumer’s defence not disdaining the new professional opportunities.
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INTRODUZIONE - Il legislatore europeo, dopo aver armonizzato l’utilizzo delle dichiarazioni in etichettatura in materia alimentare, ha sentito l’esigenza di uniformare anche le regole di pubblicità per gli alimenti funzionali in generale, tenendo conto dell’accresciuto potere dei media nel comunicare anche  il benessere che deriva da determinati alimenti e del forte richiamo dei governi all’importanza di un’alimentazione salutare (8). In passato, in Italia, le norme relative alle informazioni obbligatorie assumevano un significato prevalentemente sanitario, basti pensare ai bolli metallici dei prodotti di salumeria previsti dal Regio Decreto  3298/1928,  alle norme sulla profilassi delle malattie pestose dei suini del 1968 e alla legge 283/1962. Oggi tali informazioni, comunque a tutela del consumatore, hanno anche altre finalità: il commercio, la pubblicità, la rintracciabilità, la difesa dei marchi commerciali, i metodi di produzione, a cui si unisce il pressante bisogno di prevenire patologie spesso dismetaboliche, quali il diabete, l’obesità-disli-pidemie-cardiodegenerative (8). Le pietre miliari di questa evoluzione sono rappresentate dalle direttive 89/395/CEE e 89/396/CEE concernenti l’etichettatura, la presentazione e la pubblicità dei prodotti alimentari, recepite in Italia con il D.l.vo 109/92 (1) e dalla direttiva 2000/13/CE concernenti l’etichettatura, la presentazione e la relativa pubblicità.
In questo contesto, di pressanti richieste di trasparenza e di rintracciabilità di filiera, a seguito delle  varie emergenze sanitarie,   l’etichetta rappresenta, per gli alimenti preconfezionati, una preziosa fonte di informazione sul prodotto e sul processo, in quanto consente di prevedere quelle che sono le caratteristiche degli alimenti. Ne sono un esempio la direttiva 90/496/CEE, relativa alla etichettatura nutrizionale dei prodotti alimentari recepita nel nostro Paese con D.lvo n.77/1993 (2), la direttiva 2002/46/CE relativa agli integratori alimentari e recepita con D.lvo n. 169/2004 (3) e  la direttiva “allergeni” 2003/89/CE, che sopprime le deroghe contenute nella direttiva quadro 2000/13/CE, recepita con D.lvo n. 114/2006 (4).
Di seguito verranno esposti, con breve commento, il regolamento ( CE ) n. 1924/2006 (5), relativo alle indicazioni nutrizionali e sulla salute fornite sui prodotti alimentari, e il regolamento (CE ) n. 1925/2006 (6) sull’aggiunta di vitamine e minerali e di talune altre sostanze agli alimenti.
MATERIALI  E  METODI - Il regolamento ( CE ) n. 1924/2006 (6), a decorrere dal 1° luglio 2007, disciplina le indicazioni benefiche –nutrition claims- figuranti sui messaggi pubblicitari destinati al consumatore finale sotto forma di etichettatura, presentazione, reclame di “vanto”. Vengono reinglobate anche quelle indicazioni contenute nei marchi commerciali i quali, se registrati prima del 1° gennaio 2005 e non compatibili con il nuovo regolamento, potranno essere utilizzati per i 15 anni successivi all’entrata in vigore dello stesso.
Sono esclusi da tale campo di applicazione: gli alimenti non preconfezionati freschi come frutta, verdura, pane, etc., destinati alla vendita al consumatore finale o alla ristorazione collettiva; i prodotti alimentari destinati ad un’alimentazione particolare (direttiva 89/398/CEE ) (7); gli integratori alimentari (direttiva 2002/46/CE ) (3) e le acque minerali naturali (direttive n. 80/777/CEE e n. 98/83/CE ). Non sono, invece, soggetti all’obbligo di informazione nutrizionale, gli alimenti di cui alla direttiva 90/496/CEE e direttiva 2002/46/CE, gli alimenti confezionati sul luogo di vendita su richiesta dell’acquirente o preconfezionati ai fini della vendita immediata.
Gli alimenti commercializzati nell’Unione, anche se da Paesi terzi, potranno  recare indicazioni nutrizionali in etichetta e sulla pubblicità a condizione che i prodotti presentino determinate caratteristiche, comunicate in modo appropriato come ad esempio: <<a basso contenuto di sale>> o <<ad alto contenuto di fibre>>; così come le indicazioni relative alla salute -health claims- che pongano in relazione il consumo di determinate sostanze presenti in alcuni alimenti e gli effetti benefici  per la salute dei consumatori, derivanti dal loro consumo. Sarà compito della Commissione predisporre e rendere pubblico un apposito elenco “registro comunitario”,  riportante tutte le informazioni, scientificamente accettate, che potranno essere utilizzate dagli stessi produttori. Qualora  un operatore alimentare, intenda promuovere virtù salutistiche ulteriori, rispetto a quelle già inserite nell’elenco comunitario, dovrà attivare apposita procedura di autorizzazione presso le autorità sanitarie nazionali nel caso di alimenti favorenti o incrementanti le normali funzioni dell’organismo, le autorità comunitarie nel caso si faccia riferimento alla capacità di riduzione, per esempio, di un fattore di rischio di una determinata malattia (disease-risk reduction claims) e, comunque, per le indicazioni relative alla salute dei bambini.
Il messaggio contenuto nelle indicazioni nutrizionali e sulla  salute deve, comunque,  rispondere ad alcuni principi di ordine generale (art. 3) e, fatti salvi i contenuti delle direttive n. 2003/13/CE e n. 84/450/CEE, non potrà: 
Essere falso, ambiguo o fuorviante; dare adito a dubbi sulla sicurezza e/o sull’adeguatezza nutrizionale di altri alimenti; incoraggiare o tollerare il consumo eccessivo di un elemento; affermare, suggerire o sottintendere che una dieta equilibrata e varia non possa in generale fornire quantità adeguate di tutte le sostanze nutritive; fare riferimento a cambiamenti delle funzioni corporee che potrebbero suscitare timori nel consumatore, sia mediante il testo scritto sia mediante rappresentazioni figurative o simboliche.

L’agenzia europea per la sicurezza alimentare (EFSA) ha il compito di fornire alla Commissione la consulenza scientifica per la realizzazione dei c.d “profili nutrizionali”, che rappresentano i criteri nutrizionali di base che gli alimenti devono possedere per essere considerati adatti a recare una indicazione nutrizionale o sulla salute, per fornire garanzie al consumatore e indirizzarlo verso una dieta sana ed equilibrata, non condizionata dai media.

Nella stesura di tali profili, infatti, si dovrà tener conto:
I. Della quantità di determinate sostanze nutritive e di altro tipo contenute nel prodotto alimentare, quali grassi, acidi grassi saturi, acidi grassi trans, zuccheri,  sale/sodio;

II. Del ruolo, della importanza e del contributo dell’alimento, o delle categorie di alimenti, nella dieta della popolazione in genere o di certi gruppi a rischio compresi i bambini;
III. Della composizione nutrizionale globale dell’alimento e della presenza di sostanze nutritive il cui effetto sulla salute sia stato scientificamente riconosciuto.
Il regolamento 1924/2006 disciplina anche le indicazioni sulla salute, le quali sono consentite <<solo se sull’etichettatura o, in mancanza di etichettatura, nella presentazione e nella pubblicità sono comprese le seguenti informazioni: (art.10, paragrafo 2)
a. Una dicitura relativa all’importanza di una dieta varia ed equilibrata e di uno stile di vita sano;

b. La quantità dell’alimento e le modalità di consumo necessarie per ottenere l’effetto benefico indicato;

c. Se del caso, una dicitura rivolta alle persone che dovrebbero evitare di consumare l’alimento;
d. Un’appropriata avvertenza per i prodotti che potrebbero presentare un rischio per la salute se consumati in quantità eccessive>> (art.10, paragrafo 2).

Per quanto riguarda, poi, le indicazioni sulla salute che fanno riferimento a benefici generali e non specifici di un alimento o di una sostanza nutritiva (esempio per la crescita, per le funzioni psicologiche e comportamentali o per il controllo del peso), esse saranno consentite solamente se accompagnate da un’indicazione specifica contenuta nell’elenco che verrà adottato dalla Commissione entro il 31/1/2010, a condizione che siano suffragate da prove scientifiche generalmente accettate e ben  comprese (art.13, parag. 3 e 1).
Permane il divieto di utilizzo di indicazioni che suggeriscano come la salute potrebbe risultare compromessa dal mancato consumo dell’alimento od anche indicazioni che fanno riferimento alla perdita di peso; così come non sono consentite indicazioni che fanno riferimento al parere di un singolo operatore sanitario o altre associazioni che esulano dagli indirizzi e dalle raccomandazioni dei settori della medicina-nutrizione specialistica (art.12).
Relativamente alle indicazioni sulla riduzione dei rischi di malattia e quelle che si riferiscono allo sviluppo e alla salute dei bambini, potranno essere fornite solo in deroga, previa autorizzazione e recare in etichetta, sulla presentazione o pubblicità <<una dicitura indicante che la malattia cui l’indicazione fa riferimento è dovuta a molteplici fattori di rischio e che l’intervento su uno di questi fattori può anche non avere un effetto benefico>> (art. 14, parag. 2), ma senza creare protezionismi (artt.22 e 24).
Per il regolamento CE n. 1925/2004 (6) le indicazioni relative all’aggiunta agli alimenti di vitamine, minerali e talune altre sostanze, assumono carattere di obbligatorietà in quanto esse oltre a contribuire ai fabbisogni in micronutrienti, favoriscono la determinazione di stili di vita attraverso scelte di diete equilibrate, armonizzando in tal modo un settore con regimi nazionali disomogenei. Sono esclusi dal campo di applicazione, gli alimenti destinati ad un’alimentazione particolare, gli alimenti OGM, gli additivi alimentari e gli aromi (art.1, parag.3).Tali sostanze non possono essere aggiunte ai prodotti alimentari non trasformati, ad esempio frutta, verdura,  alla carne, pollame, pesce, nonché bevande con tenore alcolico superiore all’1,2% in volume, tranne alcune eccezioni. Le vitamine e le sostanze minerali che possono essere aggiunte agli alimenti, indipendentemente dal fatto che siano o meno normalmente presenti in questi ultimi, sono elencate negli allegati del regolamento citato, tenendo conto delle abitudini alimentari e della <<evoluzione delle conoscenze scientifiche, generalmente accettabili, riguardo il ruolo nutrizionale di questi elementi ed i conseguenti effetti sulla salute>> (art.3).
Nello stabilire le quantità massime di vitamine e minerali presenti nell’alimento venduto, si dovrà tener conto anche del profilo nutrizionale del prodotto stabilito dal regolamento 1924/2006,  con apposita procedura; l’etichettatura obbligatoria dovrà comprendere anche: valore energetico (kcal/kg); proteine, carboidrati, zuccheri, grassi, acidi grassi saturi, fibre alimentari, sodio ( tutti in grammi).

Nel caso in cui una sostanza, diversa dalle vitamine o dai minerali, sia aggiunta agli alimenti in condizioni tali da comportare l’ingestione di quantità di tale sostanza ampiamente superiori a quelle che ci si può ragionevolmente aspettare di assumere in condizioni normali di consumo nell’ambito di una dieta equilibrata e varia, e/o tale da rappresentare altrimenti un rischio potenziale per i consumatori, può essere attivata, da parte della Commissione, una procedura che può determinare restrizioni nell’utilizzo o il divieto. Anche questo regolamento prevede l’istituzione di un pubblico “registro comunitario”, con dettagliate informazioni (art.9). Gli Stati membri dovranno informare, entro il 19/7/07, la Commissione in merito alle vigenti disposizioni nazionali in materia di aggiunta obbligatoria di vitamine, minerali e di bevande alcoliche soggette alla deroga del divieto generale di fortificazione (art.11) senza limitare il commercio dei prodotti che rispondono ai requisiti comunitari, salvo deroghe particolari. 
CONSIDERAZIONI  E  CONCLUSIONI - I recenti regolamenti comunitari 1924/2006/CE e 1925/2006/CE pur avendo il primo carattere facoltativo ed escludendo gli alimenti per una alimentazione particolare, senza troppo interferire con i novel foods (9), rappresentano una svolta epocale nell’industria alimentare per le regole di trasparenza sui messaggi  pubblicitari e la salvaguardia delle esigenze salutistiche.
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