EXPUNERE DE MOTIVE

a propunerii legislative pentru completarea Legii nr.1/2011 a Educatiei Nationale

Obezitatea a devenit una din problemele majore de sanatate publica ale secolul XXI. Prevalenta sa
s-a triplat in multe tari din Europa, iar in Statele Unite ale Americii a crescut In mod alarmant, peste
60% din populatia americand avand supragreutate sau obezitate. Conform datelor Organizatiei
Mondiale a Sanatatii (O.M.S.), in anul 2002, ,globezitatea” a depasit ca prevalentd subnutrifia.
Tendinta de crestere a prevalentei obezitatii este evidenta la copii si adolescenti, rata anuala fiind de 10
ori mai mare decét in anii 1970. Aceasta tendintd contribuie semnificativ la epidemia de obezitate in
randul adultilor. La aceastd crestere alarmantd a prevalentei obezitatii contribuie atat tarile dezvoltate
cat si cele in curs de dezvoltare, in principal prin populatia din zonele urbane. Cresterea epidemica a
alimentar asociate cu reducerea marcata a activitatii fizice. Societatea moderna este consideratd mediu
,,obezogenic”, prin favorizarea consumului crescut de produse alimentare bogate in grasimi si zaharuri

la care se adauga sedentarismului.

Obezitatea la copil este diferitd de cea a adultului, copilul fiind in perioada de crestere, de unde
decurge obligatia ca masurile ce vizeazd scadderea in greutate sia nu influenteze dezvoltarea
morfofunctionald fiziologicad. Un studiu efectuat in anul 2009 a aratat cd 25% dintre adultii obezi au
fost supraponderali in copildrie. Alte studii aratd cd supraponderalitatea aparuti la copii inainte de
varsta de 8 ani se asociazd cu obezitate mai severa la adult. Obezitatea copiilor din secolul XXI duce
inevitabil la scdderea sperantei de viatd. Conform unui studiu efectuat in 79 de tari, Organizatia
Mondiala a Sanatatii apreciaza cd existd 250 de milioane de obezi in lume, din care se estimeaza ca 22
de milioane sunt copii cu vérsta mai mica de 5 ani. in Romania, conform unui studiu efectuat in partea
de vest a térii, la copiii intre 3 luni si 16 ani, s-au identificat 14,7% copii obezi, frecventa obezitatii,

fiind usor crescuti la fetele de varsta scolara.

Interventiile pentru prevenirea obezitatii pot fi realizate la nivel individual, familial, institutional,
comunitar si de sdnatate publica. Obiceiurile alimentare si stilul de viata sunt deprinse din copilarie si
au consecinte pentru intreaga viatd. Preventia obezitatii trebuie Inceputd din primul an de viatd, prin
incurajarea alimentatiei naturale si evitarea alimentelor hipercalorice, a fainosului in exces. La copiii

obezi sub 7 ani si fard complicatii se urmareste mentinerea greutatii, iar la cei la care au aparut deja



complicatiile se indica scaderea ponderala, astfel incat IMC si se situeze sub percentila 85. La copiii
peste 7 ani si la adolescentii obezi se urmareste sciderea in greutate in toate cazurile, indiferent daca
sunt prezente sau nu complicatiile. Mijloacele de realizare a scaderii ponderale constau in schimbarea
obiceiurilor alimentare, la care se asociazi o dietd hipocalorica — hipolipidica. In plus, asocierea unui
program de antrenament cu exercitii fizice individualizate pentru fiecare caz in parte, sporeste efectele
benefice ale dietei. La nivel individual, in urmatorii ani, se incurajeaza mersul pe jos, activitati fizice in
aer liber, practicarea sportului in gcoald, respectarea unui regim alimentar cu excluderea dulciurilor, a

alimentelor cu continut ridicat in grasimi.

Guvernul Romaniei a aprobat printr-o Ordonantd de Urgentd “Programul pentru scoli” care unifica
si continua Programul de incurajare a consumului de fructe i legume in scoli si Programul “Lapte si
corn” (implementate la nivel national), in conformitate cu regulamentele europene incepand cu anul
scolar 2017-2018, asigurdnd astfel participarea Roméniei la Programul pentru scoli al Uniunii

Europene, ce se va derula in perioada 2017-2023.

Programul pentru scoli are ca scop doud obiective: distribuirea de fructe si/sau legume proaspete,
lapte natural de consum si/sau produse lactate fara adaos de lapte praf precum si de masuri educative.
Acest program urmareste crearea de obiceiuri alimentare sinatoase de la o vérstd frageda, precum si

cresterea consumului de produse locale.

Interventiile de preventie la nivel populational presupun coordonarea de actiuni din domeniul
medical, socio-economic si politic. Acestea constau in promovarea sanétatii, adresata intregii populatii,

scopul fiind stilul de viata sanatos.

Initiator:

Deputat PSD Maricela COBUZ
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