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ROZPORZADZENIE KOMISJI (UE) NR 440/2011

z dnia 6 maja 2011 r.

w sprawie udzielenia i odmowy udzielenia zezwolenia na niektére o$wiadczenia zdrowotne
dotyczgce zywnosci i odnoszace si¢ do rozwoju i zdrowia dzieci

(Tekst majacy znaczenie dla EOG)

KOMISJA EUROPEJSKA,

uwzgledniajac Traktat o funkcjonowaniu Unii Europejskiej,

uwzgledniajac rozporzadzenie (WE) nr 1924/2006 Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 20 grudnia 2006 r. w sprawie

o$wiadczen

zywieniowych i zdrowotnych  dotyczacych

zywnosci (1), w szczegdlnosci jego art. 17 ust. 3,

a takze majgc na uwadze, co nastepuje:

Zgodnie z rozporzadzeniem (WE) nr 1924/2006
zabrania si¢ stosowania o$wiadczen zdrowotnych doty-
czacych zywnosci, o ile nie zezwolila na nie Komisja
zgodnie z tym rozporzadzeniem i o ile nie zostaly
wiaczone do wykazu dopuszczonych oswiadczen.

Rozporzadzenie (WE) nr 1924/2006 stanowi rowniez, Ze
wnioski o udzielenie zezwolenia na stosowanie o$wiad-
czen zdrowotnych moga by¢ skladane przez podmioty
prowadzgce przedsigbiorstwa spozywcze do wilasciwego
organu krajowego danego panstwa czlonkowskiego.
Wilasciwy organ krajowy przekazuje prawidlowe wnioski
Europejskiemu Urzedowi ds. Bezpieczefistwa Zywnosci
(EFSA), zwanemu dalej ,Urzedem”.

Po otrzymaniu wniosku Urzad bezzwlocznie powiadamia
o nim pozostale panstwa cztonkowskie i Komisj¢ oraz
wydaje opini¢ na temat danego o$wiadczenia zdrowot-
nego.

Komisja decyduje o udzieleniu zezwolenia na stosowanie
o$wiadczenia zdrowotnego, uwzgledniajac opinie wydang
przez Urzad. Kazda decyzja w sprawie zmiany wykazu
dopuszczonych o$wiadczen zdrowotnych zawiera szcze-
g6ly, o ktérych mowa w art. 16 ust. 4 rozporzadzenia
(WE) nr 1924/2006, w tym miedzy innymi i w razie
potrzeby szczegélowe warunki stosowania.

Osiem opinii, o ktérych mowa w niniejszym rozporza-
dzeniu, dotyczy wnioskéw o udzielenie zezwolenia na
stosowanie o$wiadczen zdrowotnych odnoszacych si¢

() Dz.U. L 404 z 30.12.2006, s. 9.

do wplywu niezbednych kwaséw tluszczowych na
rozwdj i zdrowie dzieci, o czym mowa w art. 14 ust.
1 lit b) rozporzadzenia (WE) nr 1924/2006.

Po zlozeniu trzech wnioskéw przez Mead Johnson
& Company w dniu 19 stycznia 2008 r. zgodnie z art.
14 ust. 1 lit. b) rozporzadzenia (WE) nr 1924/2006,
w ktérych zwrécono si¢ o ochrong danych zastrzezo-
nych dla dziewigtnastu badan, Urzad mial obowigzek
wydania trzech opinii dotyczacych o$wiadczen zdrowot-
nych zwigzanych z wplywem kwasu dokozaheksaeno-
wego (DHA) i kwasu arachidonowego (ARA) na rozwdj
wzroku (pytanie nr EFSA-Q-2008-211 (?), EFSA-Q-2008-
688 (°) i EFSA-Q-2008-689 (¥). Oswiadczenia zapropo-
nowane przez wnioskodawce byly sformulowane odpo-
wiednio w nastgpujacy sposob: ,DHA i ARA wspomagaja
optymalny rozwdj wzroku u niemowlat i matych dzieci”,
,Lipil®  wspomaga  optymalny  rozwéj  wzroku
u niemowlat i malych dzieci” oraz ,Enfamil® Premium
wspomaga optymalny rozwéj wzroku u niemowlat”. Jak
podaje wnioskodawca, Lipil® i Enfamil® Premium
zawierajg  DHA i ARA w okreslonych ilosciach
i proporgji.

Na podstawie przedstawionych danych Urzad stwierdzit,
w opiniach otrzymanych przez Komisj¢ odpowiednio
w dniu 13 lutego 2009 r. i w dniu 23 marca 2009 r.,
ze wykazano zwiazek przyczynowo-skutkowy pomiedzy
spozywaniem preparatéw dla niemowlat i preparatéw do
dalszego zywienia niemowlat wzbogaconych w DHA
a rozwojem wzroku u niemowlgt karmionych piersig
do odstawienia albo u niemowlat, ktére otrzymywaly
preparat wzbogacony w DHA zawierajacy 0,3 % kwasow
tluszczowych w postaci DHA od urodzenia do odsta-
wienia od piersi. Urzad zauwazyl, ze dojscie do takiego
wniosku  byloby niemozliwe bez zapoznania si¢
z wynikami siedmiu badan zgloszonych przez wniosko-
dawce jako zastrzezone. Urzad stwierdzil rowniez, ze nie
wykazano zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy
spozywaniem ARA a deklarowanym skutkiem.

W odpowiedzi Urzedu z dnia 3 wrze$nia 2009 r. na
uwagi otrzymane zgodnie z art. 16 ust. 6 rozporzadzenia
(WE) nr 19242006 oraz w odpowiedzi z dnia 3 grudnia
2009 r. na prosbe Komisji o opini¢ migdzy innymi
w sprawie wnioskow, o ktérych mowa w pytaniach nr
EFSA-Q-2008-211, EFSA-Q-2008-688 i EFSA-Q-2008-
689, stwierdzono, ze deklarowany skutek mozna rozsze-
rzy¢ na zywno$¢ przeznaczong dla niemowlat odstawia-
nych od piersi, jak okreSlono w dyrektywie Komisji

() The EFSA Journal (2009) 1003, s. 1-8.

(%) The EFSA Journal (2009) 941, s. 1-14.
(%) The EFSA Journal (2009) 1004, s. 1-8.
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2006/125/WE (). W zwiazku z powyzszym i bez
uszczerbku dla  dyrektywy Parlamentu Europejskiego
i Rady 2009/39/WE (?) oraz dyrektyw szczeg6ltowych,
majacych zastosowanie do niektorych grup Srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego,
o$wiadczenie zdrowotne odzwierciedlajace ten wniosek
i do ktérego dolgczono szczegdlowe warunki stosowania
nalezy uznal za zgodne z wymogami rozporzadzenia
(WE) nr 1924/2006 i wlaczy¢ je do unijnego wykazu
dopuszczonych os$wiadczen.

Po otrzymaniu opinii Urzedu w zwiazku z wnioskami
wymienionymi w pytaniach nr EFSA-Q-2008-211,
EFSA-Q-2008-688 i EFSA-Q-2008-689 Komisja zwrodcila
si¢ do wnioskodawcy o przedstawienie dokladniejszych
wyja$nien w sprawie dostarczonego uzasadnienia doty-
czacego siedmiu badan zgloszonych jako zastrzezone
oraz w szczegdlnosci ,wylacznego prawa powolywania
si¢”, zgodnie z art. 21 ust. 1 lit. b) rozporzadzenia
(WE) nr 1924/2006. Oceniono wszystkie uzasadniajace
informacje dostarczone przez wnioskodawce. Poniewaz
wszystkie siedem badan opublikowano przed zlozeniem
wnioskéw o udzielenie zezwolenia na stosowanie
o$wiadczen zdrowotnych i biorac pod uwage cele rozpo-
rzadzenia (WE) nr 1924/2006, wsréd ktorych jest
ochrona inwestycji producentéw innowacyjnych dokona-
nych podczas gromadzenia informacji i danych na
poparcie wniosku skladanego zgodnie z tym rozporza-
dzeniem, uznaje si¢, Ze ich ochrona nie jest uzasadniona
i w zwigzku z tym nie powinna zostaé przyznana.

Po zlozeniu wniosku przez Merck Selbstmedikation
GmbH w dniu 16 stycznia 2008 r. zgodnie z art. 14
ust. 1 lit. b) rozporzadzenia (WE) nr 1924/2006, Urzad
mial obowigzek wydania opinii dotyczacej o$wiadczenia
zdrowotnego zwiazanego z wplywem DHA na rozwoj
wzroku u dzieci nienarodzonych i niemowlat karmio-
nych piersig (pytanie nr EFSA-Q-2008-675) (}). Oswiad-
czenie zaproponowane przez wnioskodawce bylo sfor-
mulowane w nastepujacy sposéb: ,DHA jest wazny dla
wezesnego stadium rozwoju oczu u plodu (dziecka
nienarodzonego) i niemowlecia. DHA dostarczany przez
organizm matki wspomaga rozwdj wzroku u dziecka”.

Na podstawie przedstawionych danych Urzad stwierdzit,
w opinii otrzymanej przez Komisje w dniu 23 kwietnia
2009 r., ze brak jest wystarczajacych dowoddéw, by
wykazal zwigzek przyczynowo-skutkowy miedzy spozy-
waniem suplementu DHA w okresie cigzy i laktacji
a rozwojem wzroku u dzieci nienarodzonych lub
niemowlgt karmionych piersia.

(1) Dz.U. L 339 z 6.12.2006, s. 16.
() Dz.U. L 124 z 20.5.2009, s. 21.
(%) The EFSA Journal (2009) 1006, s. 1-12.

12)

(13)

(15)

Po zlozeniu wniosku przez Merck Selbstmedikation
GmbH w dniu 16 stycznia 2008 r. zgodnie z art. 14
ust. 1 lit. b) rozporzadzenia (WE) nr 1924/2006, Urzad
mial obowigzek wydania opinii dotyczacej os§wiadczenia
zdrowotnego zwiazanego z wplywem DHA na rozwoj
funkcji poznawczych (pytanie nr EFSA-Q-2008-773) (4).
Oswiadczenie zaproponowane przez wnioskodawce bylo
sformulowane w nastepujacy sposéb: ,DHA jest wazny
dla wezesnego stadium rozwoju mézgu u plodu (dziecka
nienarodzonego) i niemowlgcia. DHA dostarczany przez
organizm matki wspomaga rozwéj funkcji poznawczych
u dziecka”.

Na podstawie przedstawionych danych Urzad stwierdzit,
w opinii otrzymanej przez Komisje w dniu 23 kwietnia
2009 r., ze brak jest wystarczajacych dowodéw, by
wykazaé zwigzek przyczynowo-skutkowy miedzy spozy-
waniem suplementu DHA w okresie ciazy i laktacji
a rozwojem funkcji poznawczych u dzieci nienarodzo-
nych lub niemowlat karmionych piersia.

Jednak w odpowiedzi Urzedu z dnia 4 sierpnia 2009 r.
na uwagi otrzymane zgodnie z art. 16 ust. 6 rozporzg-
dzenia (WE) nr 19242006 oraz w odpowiedzi z dnia
3 grudnia 2009 r. na prosbe Komisji o opini¢ miedzy
innymi w sprawie wnioskow, o ktérych mowa w pytaniu
nr EFSA-Q-2008-675 i EFSA-Q-2008-773, stwierdzono,
ze DHA jako wazny, pod wzgledem strukturalnym
i funkcjonalnym, wielonienasycony kwas tluszczowy
o dlugim lancuchu moze wspomaga¢ prawidlowy rozwoj
moézgu oraz prawidlowy rozwdj oczu u plodu
i niemowlat karmionych piersia. Ponadto wyjasniono,
ze niemowleta karmione piersia otrzymuja wigkszo$¢
DHA z mlekiem matki, w ktérym stezenie DHA uzalez-
nione jest zaréwno od DHA spozywanego przez matke,
jak i od zapasow DHA w jej organizmie. W zwigzku
z powyzszym o$wiadczenia zdrowotne, odzwierciedlajace
ten wniosek i do ktérych dolaczono szczegblowe
warunki ~ stosowania, nalezy uzna¢ za zgodne
z wymogami rozporzadzenia (WE) nr 1924/2006
i wlaczy¢ je do unijnego wykazu dopuszczonych o$wiad-
czef.

Artykul 16 ust. 4 rozporzadzenia (WE) nr 19242006
stanowi, ze pozytywna opinia co do wydania zezwolenia
na stosowanie o$wiadczenia zdrowotnego powinna
zawieraé pewne szczegdly. Szczegbly te powinny by¢
okreslone, w odniesieniu do dopuszczonego o$wiad-
czenia, w zalgczniku do niniejszego rozporzadzenia
i powinny one obejmowa¢é, zaleznie od przypadku,
o$wiadczenie zdrowotne po przeformulowaniu, szczegd-
towe warunki jego stosowania oraz w razie potrzeby
warunki lub ograniczenia stosowania danej zywnosci
lub dodatkowe wyjasnienia lub ostrzezenia zgodnie
z zasadami zawartymi w rozporzadzeniu (WE) nr
1924/2006 oraz opiniami wydanymi przez Urzad.

(%) The EFSA Journal (2009) 1007, s. 1-14.
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Jednym z celéw rozporzadzenia (WE) nr 1924/2006 jest
zapewnienie  zgodnoSci  o$wiadczen  zdrowotnych
z prawda, ich zrozumiatosci, rzetelnosci i przydatnosci
dla konsumenta, a takze odpowiednie uwzglednienie
sposobu sformulowania i przedstawiania o$wiadczen.
W zwiazku z tym w przypadkach gdy sformulowanie
o$wiadczen ma dla konsumenta taki sam sens jak sfor-
mulowanie o$wiadczenia zdrowotnego, na ktdre udzie-
lono zezwolenia, poniewaz wykazano w nich taki sam
zwigzek miedzy kategoria Zywnosci, zywnoscig lub
jednym z jej sktadnikéw a stanem zdrowia, oSwiadczenia
te powinny podlega¢ takim samym warunkom stoso-
wania, jak okre$lono w zalaczniku do niniejszego rozpo-
rzadzenia.

Po zlozeniu trzech wnioskow przez Mead Johnson
& Company w dniu 19 stycznia 2008 r. zgodnie z art.
14 ust. 1 lit. b) rozporzadzenia (WE) nr 19242006,
Urzad mial obowigzek wydania trzech opinii dotycza-
cych o$wiadczen zdrowotnych zwigzanych z wplywem
DHA i ARA na rozwdj mézgu (pytanie nr EFSA-Q-2008-
212 (1), EFSA-Q-2008-690 () i EFSA-Q-2008-691 (%))
Oswiadczenia zaproponowane przez wnioskodawce
byly sformulowane odpowiednio w nastepujacy sposdb:
,DHA 1 ARA wspomagaja optymalny rozwéj moézgu
u niemowlat i malych dzieci”, ,Lipil® wspomaga opty-
malny rozw6j mézgu u niemowlat i malych dzieci” oraz
JEnfamil® Premium wspomaga optymalny rozwoéj
moézgu u niemowlat i maltych dzieci”. Jak podaje wnio-
skodawca, Lipil® i Enfamil® Premium zawierajg DHA
i ARA w okreSlonych ilosciach i proporgji.

Na podstawie przedstawionych danych Urzad stwierdzit,
w opiniach otrzymanych przez Komisje w dniu
23 marca 2009 r., ze brak jest wystarczajacych
dowodéw, by wykazaé zwigzek przyczynowo-skutkowy
miedzy spozywaniem odpowiednio DHA i ARA, Lipil®
i Enfamil® Premium a deklarowanym skutkiem.

W odpowiedzi Urzedu z dnia 3 wrze$nia 2009 r. na
uwagi otrzymane zgodnie z art. 16 ust. 6 rozporzadzenia
(WE) nr 19242006 oraz w odpowiedzi z dnia 3 grudnia
2009 r. na pro$be Komisji o opini¢ miedzy innymi
w sprawie wnioskow, o ktérych mowa w pytaniach nr
EFSA-Q-2008-690, EFSA-Q-2008-691 i EFSA-Q-2008-
212, stwierdzono, ze DHA jako wazny pod wzgledem
strukturalnym i funkcjonalnym, wielonienasycony kwas
tluszczowy o dlugim laficuchu moze wspomagaé prawid-
fowy rozwéj mézgu u plodu, niemowlat i matych dzieci.
W zwiazku z powyzszym Komisja oraz pafistwa czlon-
kowskie rozwazyly, czy nalezy udzieli¢ zezwolenia na
stosowanie o$wiadczenia zdrowotnego odzwierciedlaja-
cego ten wniosek. Jednak na podstawie danych przedsta-
wionych w tych trzech wnioskach i aktualnej wiedzy
naukowej Urzad nie mogl dostarczyé szczegdtowych
opinii dotyczacych odpowiednich warunkéw stosowania,
ktére powinny towarzyszy¢ temu o$wiadczeniu zdrowot-
nemu. W zwigzku z tym, jako ze jednostki odpowie-

() The EFSA Journal (2009) 1000, s. 1-13.
(3 The EFSA Journal (2009) 1001, s. 1-8.
(®) The EFSA Journal (2009) 1002, s. 1-8.

(20)

(21)

dzialne za zarzadzanie ryzykiem nie mogly okresli¢
szczegbtowych warunkéw stosowania zgodnie z art. 16
ust. 4 rozporzadzenia (WE) nr 1924/2006 i z uwagi na
fakt, ze brak takich szczegétowych warunkéw stoso-
wania oznacza, ze nie mozna zapewni¢ korzystnego
dzialania produktu, co oznaczaloby wprowadzanie
konsumentéw w blad, nie nalezy wlaczal tego o$wiad-
czenia zdrowotnego do wykazu dopuszczonych o§wiad-
czefi zdrowotnych.

Podczas  ustanawiania  Srodkéw  przewidzianych
W niniejszym rozporzadzeniu uwzgledniono opinie
wnioskodawcow oraz przedstawicieli opinii publicznej,
otrzymane przez Komisje zgodnie z art. 16 ust. 6 rozpo-
rzadzenia (WE) nr 1924/2006. Komisja wzigla réwniez
pod uwage wszystkie istotne opinie Urzedu, lacznie
z opiniami na temat oznaczania referencyjnych warto$ci
spozycia dla wielonienasyconych kwaséw tluszczowych
n-3 i n-6 (pytanie nr EFSA-Q-2009-00548 (%) oraz refe-
rencyjnych wartosci zywieniowych dla tluszczéw, w tym
nasyconych kwaséw tluszczowych, wielonienasyconych
kwasow  tluszczowych, jednonienasyconych kwaséw
tluszczowych, kwaséw tluszczowych trans oraz choleste-
rolu (pytanie nr EFSA-Q-2008-466 (%)).

Zgodnie z art. 28 ust. 6 rozporzadzenia (WE) nr
1924/2006 oswiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa
w art. 14 ust. 1 lit. b) tego rozporzadzenia, na ktére
nie wydano zezwolenia decyzjg na mocy art. 17 ust. 3
rozporzadzenia (WE) nr 1924/2006, moga by¢
w dalszym ciggu stosowane przez sze$¢ miesiecy po
przyjeciu niniejszego rozporzadzenia, pod warunkiem
ze wniosek zlozono przed dniem 19 stycznia 2008 r.
W zwiazku z powyzszym okreSlony w tym artykule
okres przejSciowy ma zastosowanie w odniesieniu do
o$wiadczent zdrowotnych wymienionych w zalgczniku
II do niniejszego rozporzadzenia.

Srodki przewidziane w niniejszym rozporzadzeniu sa
zgodne z opinig Statego Komitetu ds. Eaficucha Zywno-
Sciowego i Zdrowia Zwierzat i ani Parlament Europejski,
ani Rada nie wyrazily wobec nich sprzeciwu,

PRZYJMUJE NINIEJSZE ROZPORZADZENIE:

1.

Artykut 1

Zezwala si¢ na stosowanie os$wiadczen zdrowotnych

w odniesieniu do zywnosci na rynku Unii Europejskiej, wymie-
nionych w zalgczniku I do niniejszego rozporzadzenia, zgodnie
z warunkami okre$lonymi w tym zalgczniku.

2.

Os$wiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa w ust. 1,

zostaja wlaczone do unijnego wykazu dopuszczonych o$wiad-
czen, o ktorym mowa w art. 14 ust. 1 rozporzadzenia (WE) nr
1924/2006.

(*) The EFSA Journal (2009) 1176, s. 1-11.
(%) The EFSA Journal (2010); 8(3) 1461.



7.5.2011

Dziennik Urzgdowy Unii Europejskiej

L 1197

Artykut 2

1. Oswiadczenia wymienione w zalgczniku II do niniejszego rozporzadzenia nie zostaja wlaczone do
unijnego wykazu dopuszczonych o§wiadczen, o ktérym mowa w art. 14 ust. 1 rozporzadzenia (WE) nr
1924/2006.

2. Moga one jednak nadal by¢ stosowane przez sze$¢ miesigcy po wejsciu w zycie niniejszego rozpo-
rzadzenia.

Artykut 3

Niniejsze rozporzadzenie wchodzi w Zycie dwudziestego dnia po jego opublikowaniu w Dzienniku Urze-
dowym Unii Europejskiej.

Niniejsze rozporzadzenie wigze w calosci i jest bezposrednio stosowane we wszystkich
panstwach czlonkowskich.

Sporzadzono w Brukseli dnia 6 maja 2011 r.

W imieniu Komisji
José Manuel BARROSO
Przewodniczgcy



ZALACZNIK I

Dopuszczone o$wiadczenia zdrowotne

Whniosek — odpowiednie przepisy
rozporzadzenia (WE) nr
1924/2006

Whioskodawca — adres

Sktadnik odzywczy,
substancja, Zywnos¢ lub
kategoria zywnosci

O$wiadczenie

Warunki stosowania o$wiadczenia

Warunki lub
ograniczenia

stosowania Zywnosci,

dodatkowe
wyjasnienie lub
ostrzezenie

Odniesienie do
opinii EFSA

Artykut 14 ust. 1 lit. b) —
o$wiadczenie zdrowotne
odnoszace si¢ do rozwoju
i zdrowia dzieci

Mead Johnson &
Company, 3 rue Joseph
Monier-BP 325, 92506
Rueil-Malmaison  Cedex,
Francja

Kwas dokozaheksae-
nowy (DHA)

Spozywanie kwasu dokozaheksae-
nowego (DHA) wspomaga prawid-
towy rozwéj wzroku u niemowlat
do 12 miesigca Zycia.

Podaje si¢ informacje dla konsumenta, ze
korzystne dzialanie wystepuje w przypadku
spozywania 100 mg DHA dziennie.

Jesli  o$wiadczenie dotyczy preparatu  do
dalszego zywienia niemowlat, Zywno$¢ musi
zawieral przynajmniej 0,3 % kwasow tluszczo-
wych ogéltem w postaci DHA.

Q-2008-211,
Q-2008-688,
Q-2008-689

Artykut 14 ust. 1 lit. b) -
o$wiadczenie zdrowotne
odnoszgce si¢ do rozwoju
i zdrowia dzieci

Merck  Selbstmedikation
GmbH, Roesslerstrasse
96, 64293 Darmstadt,
Niemcy

Kwas dokozaheksae-
nowy (DHA)

Spozywanie kwasu dokozaheksae-
nowego (DHA) przez matkg wspo-
maga prawidlowy rozwéj oczu
u plodu i niemowlat karmionych
piersig.

Podaje si¢ informacj¢ dla kobiet cigzarnych
i matek karmigcych, Ze korzystne dzialanie
wystepuje w przypadku spozywania 200 mg
DHA dziennie ponad zalecane dzienne spozycie
kwaséw tluszczowych omega-3 dla dorostych,
tj.. 250 mg DHA i kwasu eikozapentaenowego
(EPA).

Oswiadczenie moze by¢ stosowane wylacznie
w odniesieniu do zywno$ci zapewniajacej
dzienne pobranie przynajmniej 200 mg DHA.

Q-2008-675

Artykut 14 ust. 1 lit. b) -
oswiadczenie zdrowotne
odnoszgce sie¢ do rozwoju
i zdrowia dzieci

Merck  Selbstmedikation
GmbH, Roesslerstrasse
96, 64293 Darmstadt,
Niemcy

Kwas dokozaheksae-
nowy (DHA)

Spozywanie kwasu dokozaheksae-
nowego (DHA) przez matke wspo-
maga prawidlowy rozwdj moézgu
u plodu i niemowlat karmionych
piersia.

Podaje si¢ informacje dla kobiet cigzarnych
i karmigcych matek, ze korzystne dziatanie
wystepuje w przypadku spozywania 200 mg
DHA dziennie ponad zalecane dzienne spozycie
kwaséw tluszczowych omega-3 dla dorostych,
fj: 250 mg DHA i EPA.

Oswiadczenie moze by¢ stosowane wylacznie
w  odniesieniu  do zywnosci zapewniajacej
dzienne pobranie przynajmniej 200 mg DHA.

Q-2008-773
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ZALACZNIK 11

Odrzucone o$wiadczenia zdrowotne

Whniosek — odpowiednie przepisy rozporzgdzenia (WE)
nr 1924/2006

Sktadnik odzywczy, substancja, Zywnos¢ lub kategoria zywnosci

Os$wiadczenie

Odniesienie do opinii EFSA

Artykut 14 ust. 1 lit. b) — o$wiadczenie zdrowotne odno- | Kwas dokozaheksaenowy (DHA) i kwas arachidonowy | Kwas dokozaheksaenowy (DHA) i kwas arachidonowy Q-2008-212
szace sie do rozwoju i zdrowia dzieci (ARA) (ARA)  wspomagaja  optymalny rozwéj mozgu

u niemowlat i matych dzieci
Artykut 14 ust. 1 lit. b) — o$wiadczenie zdrowotne odno- | Lipil® Lipil®  wspomaga optymalny rozwéj  mozgu Q-2008-690
szace sie do rozwoju i zdrowia dzieci u niemowlat i matych dzieci
Artykut 14 ust. 1 lit. b) — o$wiadczenie zdrowotne odno- | Enfamil® Premium Enfamil® Premium wspomaga optymalny rozwdj Q-2008-691

szgce si¢ do rozwoju i zdrowia dzieci

moézgu u niemowlat i malych dzieci

110TSL
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