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The performance of parents of children receiving cow’s milk
free diets at identification of commercial food products with
and without cow’s milk

Desempenho de pais de criancas em dieta de exclusao do leite de vaca na
identificacdo de alimentos industrializados com e sem leite vaca

Thabata Koester Weber?, Patricia da Graca Leite Speridido?, Vera Lucia Sdepanian3,
Ulysses Fagundes Neto*, Mauro Batista de Morais®

Resumo

Objetivo: Investigar o desempenho de pais de criangas em dieta
isenta da proteina do leite de vaca no reconhecimento de expressdes
e alimentos que contenham ou n&o proteinas do leite de vaca.

Métodos: Foram entrevistados 24 pais de criangas em dieta de
exclusdo do leite de vaca e derivados e 23 sem necessidade de
nenhum tipo de dieta de exclus&o. Foi questionado se reconheciam
12 expressoes relacionadas ao leite de vaca. A seguir, foi solicitado
que classificassem 10 produtos industrializados quanto ao contetdo
ou ndo de proteinas do leite de vaca.

Resultados: Termos iniciados com a palavra leite foram os mais
reconhecidos pelos dois grupos. Os responsaveis por criangas em
dieta de exclusdo reconheceram mais freqiientemente as palavras
proteina do leite de vaca, tragos do leite e formulag&o ou preparagéo
lactea (p < 0,05). Caseina, caseinato, lactoalbumina e lactoglobulina
foram reconhecidas por menos de 25,0% dos entrevistados. O
numero de identificacdo correta dos 10 produtos industrializados foi
maior para os produtos com leite de vaca nos dois grupos. A mediana
de acertos dos produtos com leite de vaca (n = 5) pelos pais em dieta
de exclusdo (4,0) foi maior que a do grupo controle (3,0; p = 0,005).
Leitura de pelo menos um rétulo associou-se com maior chance de
identificacdo correta de mais de cinco dos 10 produtos (razdo de
chance = 8,0).

Conclusdao: Apesar de orientados, os pais de criangas em dieta
de exclusdo ndo estdo plenamente preparados para sua correta
realizagdo, indicando a necessidade de aprimoramento das
orientagGes para essa dieta de exclusdo.
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Abstract

Objective: To investigate how well the parents of children on
cow’s milk free diets perform at recognizing whether or not
expressions describe and foods contain cow’s milk proteins.

Methods: Interviews were conducted with 24 parents of children
on cow’s milk and by-products exclusion diets and 23 parents of
children with no need for any type of exclusion diet. They were asked
if they recognized 12 expressions relating to cow’s milk. They were
then asked to classify 10 commercial food products in terms of
whether or not they contained cow’s milk proteins.

Results: Terms that included the word milk were more often
recognized by both groups of parents. The parents of children on
exclusion diets recognized the terms cow’s milk protein, traces of milk
and milk formulation or preparation most frequently (p < 0.05). Less
than 25.0% of those interviewed recognized casein, caseinate,
lactalbumin and lactoglobulin. Both groups correctly identified more
of the commercial products containing cow’s milk than those free
from milk. The median number of products containing cow’s milk
(total = 5) correctly identified by the parents of children on exclusion
diets (4.0) was greater than for the control group (3.0; p = 0.005).
Reading at least one label was associated with a greater chance of
correctly identifying more than five of the 10 products (odds ratio =
8.0).

Conclusions: Despite having received guidance, the parents of
children on exclusion diets were not fully prepared to manage these
diets, indicating a need forimprovements to the instruction provided
when indicating exclusion diets.
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Introducao

Os principios para a terapéutica da alergia a proteina do
leite de vaca fundamentam-se na: 1) exclusdo das proteinas
do leite de vaca da dieta, ou seja, ndo oferecer leite de vaca e
seus derivados; 2) prescricao de uma nova dieta substitutiva
nutricionalmente adequada®2. Devido ao alto valor nutritivo
do leite de vaca e seus derivados, a dieta de exclusao deve
ser muito bem conduzida para que fornega todos os nutrien-
tes necessarios para o crescimento e o desenvolvimento da
crianca®’”. Os alimentos que compdem a dieta isenta de leite
de vaca e derivados devem ter sua composicao conhecida, a
fim de evitar as reacGes conseqlientes a ingestdo inadvertida
do alérgeno®. Lactentes menores de 6 meses, em geral, rece-
bem férmula especial como Unica fonte alimentar. No caso de
pacientes com alergia veiculada pelo leite materno, a dieta é
realizada pela mae. Por sua vez, a partir dos 6 meses de vida,
o paciente com alergia ao leite de vaca também deve receber
alimentos complementares, que obrigatoriamente ndo devem
conter proteinas do leite de vaca em sua composicao.

A identificacdao de alimentos que contenham ou nao leite
de vaca depende da relagdo de ingredientes descritos nos
rétulos das embalagens?®. Os erros na identificacdo do pro-
duto podem ocorrer pela rotulagem errdnea'! ou por inter-
pretacdo inadequada pelo consumidor®. Algumas
terminologias e expressdes comumente utilizadas nos rétu-
los das embalagens podem representar um grande obstaculo
para o reconhecimento do leite de vaca como ingrediente de
um determinado produto. Esses termos, muitas vezes, ndo
s&o reconhecidos pela maioria dos consumidores*®,

Com o intuito de se obter subsidios para o aperfeicoa-
mento das orientagdes nutricionais na prescrigao de dieta de
exclusdo do leite de vaca e derivados, o presente estudo teve
como objetivo investigar o desempenho de pais de criangas
em dieta isenta de leite de vaca no reconhecimento de expres-
sdes e alimentos que contenham ou nao as proteinas do leite
de vaca.

Métodos

Foram incluidos no estudo pais de criancas atendidas no
ambulatério da Disciplina de Gastroenterologia Pediatrica da
Universidade Federal de Sao Paulo, Escola Paulista de Medi-
cina (UNIFESP-EPM). O grupo de estudo foi constituido por
24 pais de criangas que realizavam dieta isenta de leite de vaca
e derivados. Para compor o grupo controle, foram convida-
dos, aleatoriamente, 23 pais ou responsaveis por criangas que
ndo tinham necessidade de nenhuma dieta de excluséo.

Os entrevistados de ambos os grupos foram esclarecidos
sobre o estudo e assinaram termo de consentimento livre e
esclarecido. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da
Universidade Federal de Sdo Paulo (UNIFESP/EPM).

Para coleta de dados, foi aplicado questionario estrutu-
rado com questdes fechadas, aplicadas em quatro etapas con-
secutivas. Na primeira etapa, foram coletados dados pessoais
do responsavel pela crianca. Na segunda, foram coletados
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dados referentes ao Critério de Classificagdo Econémica Bra-
sil, conforme a metodologia proposta pela Associagao Brasi-
leira de Anunciantes (ABA), Associagdo Brasileira de Empresas
de Pesquisa (ABEP), e Associagdo Brasileira de Institutos de
Pesquisa de Mercado (ABIPEME), para avaliagdo econdmica
do consumidor brasileiro'2. De acordo com essa classifica-
¢do, os individuos podem ser classificados em cinco classes
(A, B, C,DeE), sendo que a classe A apresenta a melhor con-
digdo econémica.

Perguntas objetivas referentes a orientagdo dietética por
ocasido da prescrigao da dieta com exclusdo de leite de vaca
e derivados compuseram a terceira etapa. Questionou-se: o
numero de orientagGes dietéticas pregressas (nenhuma, uma
vez, duas vezes, trés ou mais vezes); qual profissional reali-
zou a orientagdo (médico, nutricionista ou ambos); solicita-
cdo do profissional para exclusdo do: 1) leite de vaca e
derivados ou 2) leite de vaca, seus derivados e outros
alimentos; solicitacdo do profissional para leitura de rétulos
(sim ou ndo) e indicagao de palavras associadas ao leite de
vaca (sim ou ndo). Nesta etapa do questionario, também foi
incluido um questionamento sobre o conhecimento de expres-
sOes relacionadas ao leite de vaca para ambos os grupos.
Entre as expressodes populares relacionadas a este leite, esta-
vam leite em p&, leite integral, leite desnatado e leite semi-
desnatado. Expressdes técnicas relacionadas ao leite de vaca
incluiam: laticinios, tragos do leite, proteina do leite de vaca e
formulagdo ou preparacdo lactea. Com relagdo as expres-
sOes cientificas, foram considerados caseina, caseinato, lac-
toalbumina e lactoglobulina. O entrevistado respondia sim no
caso de reconhecimento da expressdo, e ndo em caso nega-
tivo.

Ao final do questionario, foi observado se o entrevistado
era capaz ou nao de identificar produtos alimentares indus-
trializados isentos ou ndo de leite de vaca. Nessa etapa, 10
produtos comumente consumidos por lactentes, como ali-
mentos complementares, e por pré-escolares foram apresen-
tados ao entrevistado em sua forma original com as
embalagens intactas. Cinco produtos continham leite de vaca
ou derivados (margarina Delicia®, iogurte Activia®, cereal
Mucilon® 5 sabores, bebida Leite integral e bolacha Bauny®)
e cinco ndo (margarina Becel®, iogurte Bio Soja®, cereal Muc-
ilon® de milho, bebida Ades® e bolacha Adria®). Os produtos
eram expostos sobre uma mesa. Solicitava-se que os pais dis-
tribuissem os alimentos em trés grupos, de acordo com a sua
avaliagdo quanto a presenca ou ndo de leite de vaca e deriva-
dos em sua composigdo: 1) grupo de alimentos que conte-
nham leite de vaca; 2) grupo de alimentos que ndo contenham
leite de vaca e; 3) grupo de alimentos para os quais tinha
duvida, ou seja, quando o entrevistado ndo tinha certeza se
saberiaidentificar a presenca ou ndo de leite de vaca. Durante
adistribuicdo dos alimentos nas trés categorias, um dos auto-
res (TKW) observava se os entrevistados realizavam oundo a
leitura dos rétulos de cada um dos produtos.

Ao final, quando as embalagens estavam agrupadas, eram
anotados os erros e acertos de cada entrevistado para cada
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um dos produtos. Na analise dos resultados relativos a iden-
tificacdo dos rétulos, foi considerado: 1) acerto, 2) ndo acerto
(erro e duvida).

Considerando a inexisténcia de artigos similares, a esti-
mativa do tamanho da amostra teve como base os 10 primei-
ros resultados obtidos em cada grupo (estudo piloto). Para
esta finalidade, foi considerada a variavel nimero de acertos
dos 10 produtos avaliados. Observou-se que a diferenga de
acertos entre os pais de pacientes com dieta de exclusdo e
controles foi igual a 1,58, com desvio padrdo de 1,80.
Utilizou-se o médulo para célculo do tamanho de amostra do
programa SigmaStat 3.1'3, que indicou a necessidade de, no
minimo, 22 individuos em cada grupo. Assim, o niUmero de
individuos nos dois grupos foi superior ao minimo necessario.

As variaveis numéricas foram expressas em média e des-
vio padrao ou mediana acompanhadas do 1° e 39 quartis. Na
comparagao entre os grupos, os testes t de Student ou de
Mann-Whitney foram utilizados de acordo com o comporta-
mento dessas varidveis em relagdo a distribuicdo normal. Na
comparacdo intragrupos, foi aplicado o teste de Wilcoxon. O
grau de associacdo entre duas variaveis numéricas foi quan-
tificado através do coeficiente linear de Pearson. Os calculos
foram realizados no programa SigmaStat 3.113, Para avalia-
cdo de variaveis categoricas, apresentadas em porcenta-
gem, foi utilizado o qui-quadrado, com auxilio do programa
Epi-Infol?. O nivel de significancia foi fixado em 5,0%.

Resultados

Fizeram parte do grupo de estudo 24 individuos (22 do
sexo feminino e dois do masculino), com média (£ desvio
padrao) de idade igual @ 30,9+6,8 anos. O grupo controle foi
composto por 23 individuos (16 do sexo feminino e sete do
masculino), sendo a idade média igual a 32,7+6,8 anos de
idade. Os entrevistados de ambos os grupos pertenciam a
diferentes niveis de escolaridade e classes econ6micas. A
maior parte deles informou ter colegial completo. Em relagdo
ao critério de classificagdo econémica, a maior parte dos indi-
viduos de ambos os grupos era pertencente a classe econo-
mica C. Conforme indicado na Tabela 1, ndo houve diferenca
estatisticamente significante entre os grupos quanto ao sexo,
idade, nivel de escolaridade e classe econémica. A maioria dos
individuos do grupo de estudo ja havia recebido orientagdo
para a realizagdo da dieta isenta de leite de vaca e derivados
(em nosso servico ou em outros), em trés ou mais consultas
pregressas (com médico e ou nutricionista). Os componen-
tes do grupo controle nunca haviam recebido orientacdo sobre
dieta sem leite de vaca (Tabela 1). Dos entrevistados do grupo
de estudo, 71,0% receberam orientagao para exclusdo do leite
de vaca e derivados, ao passo que 29,0% foram orientados a
excluir leite de vaca, derivados e soja. Destes, 80,0% referi-
ram receber orientacdo para leitura de rétulos dos produtos e
apenas 38,0% referiram ter recebido orientagdo quanto a indi-
cacgao de palavras associadas ao leite de vaca.

Com relaga@o ao conhecimento das expressodes populares
relacionadas ao leite de vaca, observou-se, nos grupos de
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estudo (n = 24) e controle (n = 23), respectivamente, o reco-
nhecimento, nas entrevistas, dos termos leite integral (100 e
87,0%), leite em pd (96 e 87,0%), leite desnatado (96,0 e
97,0%) e semidesnatado (88,0e 70,0%), todoscomp > 0,05.
Quanto as expressdes técnicas, esses valores foram: latici-
nios (71,0e45,0%, p=0,060), proteina do leite de vaca (71,0
€9,0%, p=0,001), tragos do leite (54,0 9,0%, p =0,001) e
formulagdo ou preparacdo lactea (42,0 e 13,0%, p = 0,03).
Em relagdo as expressdes cientificas, o reconhecimento ndo
apresentou diferenga estatisticamente significante (p > 0,05)
para caseina (25 e 4,0%), lactoalbumina (17,0 e 4,0%) e lac-
toglobulina (8,0 e 4,0%), ao passo que, para o termo casei-
nato (21,0 e 0,0%, p = 0,027), a diferengca atingiu
significancia estatistica.

Observa-se, na Figura 1, que as proporgdes de acertos na
identificagdo dos produtos, de acordo com o contetido ou ndo
de leite de vaca e derivados, pelo grupo controle, foram meno-
res para todos os produtos (exceto bolacha sem leite de vaca);
no entanto, a diferencga foi estatisticamente significante (p =
0,005) apenas para a margarina sem leite de vaca.

O numero total de acertos pelos entrevistados do grupo
de estudo e controle estdo apresentados na Tabela 2. A medi-
ana do numero de acertos do grupo de estudo foi maior do
que a do grupo controle, sendo a diferenca estatisticamente
significante para os produtos que continham leite de vaca. A
analise pareada do numero de acertos em cada um dos gru-
pos mostrou que, em ambos, os acertos foram mais freqiien-
tes para os produtos que continham leite de vaca, sendo as
diferencas estatisticamente significantes.

O numero de leituras realizadas pelo grupo de estudo foi
menor do que se esperava. A mediana (1° e 3° quartis entre
parénteses) do nimero de produtos para 0s quais se proce-
deu a leitura do rétulo no grupo de estudo foi de 1,0 (0,0-6,0)
e para o controle, de 0,0 (0,0-1,8). O teste de Mann-Whitney
nao revelou diferenga estatisticamente significante (p =
0,138) entre os dois grupos.

O numero total de leituras dos rétulos das embalagens de
ambos os grupos foi correlacionado ao nimero total de acer-
tos dos produtos com e sem leite de vaca. Verificou-se corre-
lagdo moderada (coeficiente de Pearson = +0,578; p<0,001)
entre o numero total de leituras e o niUmero de acertos dos
produtos sem leite de vaca e baixa correlagdo para os produ-
tos com leite de vaca (+0,175; p = 0,238).

A Tabela 3 mostra associagdo estatisticamente signifi-
cante entre a leitura de pelo menos um dos rétulos pelo entre-
vistado, independente de pertencer ao grupo de estudo ou
controle, e aidentificagdo correta de cinco ou mais dos 10 pro-
dutos avaliados. A razao de chances indica que, quando o indi-
viduo realiza a leitura de pelo menos um rétulo, aumenta a
chance (razao de chances = 8,0) de atingir mais de cinco acer-
tos, em relacdo aos individuos que ndo leram nenhum rétulo.

De todos os 47 individuos, apenas trés (6,4%) acertaram
a identificacdo de todos os 10 produtos. Esses individuos,
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Tabela 1 - Sexo, idade, classe econdmica (segundo o Critério de Classificacdo Econémica Brasil) e orientagdo prévia para a realizacdo de dieta
isenta de leite de vaca e derivados realizada por médico e/ou nutricionista

Grupo de estudo Grupo controle

(n=24) (n=23) p

Sexo (feminino/masculino)* 22/2 16/7 0,072
Idade (anos)’ 30,9+6,8 32,7+6,8 0,363
Nivel de escolaridade dos entrevistados* 0,207

Primario incompleto 2 (8,3%) 0 (0,0%)

Primario completo 3(12,5%) 7 (30,5%)

Ginasial completo 6 (25,0%) 6 (26,0%)

Colegial completo 12 (50,0%) 7 (30,5%)

Superior completo 1(4,2%) 3(13,0%)
Critério de Classificagdo Econdmica Brasil* 0,095

Classe econémica A 0(0,0%) 1(4,4%)

Classe econémica B 6 (25,0%) 4(17,4%)

Classe econémica C 10 (41,7%) 16 (69,6%)

Classe econémica D 8 (33,3%) 2 (8,7%)
Orientacgdo profissional sobre dieta isenta de leite de vaca e derivados* 0,000

Nunca 0 (0,0%) 23(100,0%)

Uma Unica vez 7 (29,2%) 0(0,0%)

Duas vezes 2 (8,3%) 0(0,0%)

Trés ou mais vezes 15(62,5%) 0(0,0%)

* Teste exato de Fisher.
" Valores de média e desvio padrao, teste t de Student.
* Teste do qui-quadrado.

todos responsaveis por criangas em dieta de exclusdo do leite
de vaca e derivados, realizaram a leitura de trés, sete e nove
rétulos e receberam orientagdo profissional para identificar
alimentos permitidos e ndo permitidos na dieta isenta de leite
de vaca e derivados com a leitura do rétulo. Todavia, nenhum
individuo do grupo controle (n&o orientado) acertou a identi-
ficagao de todos os produtos apresentados.

Discussao

Foram estudados dois grupos de pais: grupo de estudo,
constituido por pais de criangas em dieta de exclusdo do leite
de vaca e derivados, e grupo controle, formado por pais de
criangas que nao necessitavam nenhum tipo de dieta de exclu-
sdo. Os grupos nao diferiram quanto ao sexo, idade e classi-
ficagdo econdmica (Tabela 1).

E importante mencionar que poucos artigos publicados
abordaram esse assunto®®*>, Em Nova Iorque, foi realizado
estudo para avaliar se pais de criangas com alergia alimentar
eram capazes de reconhecer alérgenos nos rétulos de produ-
tos industrializados. Constatou-se que os pais apresentavam
dificuldade no reconhecimento da presenga de alérgenos,
especialmente do leite de vaca e soja'®. Outro estudo®, publi-
cado em 2004, avaliou associados de uma rede estaduni-
dense de alergia e anafilaxia alimentar (The Food Allergy &
Anaphylaxis Network - FAAN). Foram incluidos no estudo 489

associados de Chicago, Baltimore ou Nova Iorque que respon-
deram um questionario relacionado a interpretagdo dos ingre-
dientes de produtos alimentares segundo as informagdes dos
rétulost®. Constatou-se que 16,0% das reacdes alérgicas
ocorrem por mau entendimento dos termos contidos nos rotu-
los das embalagens?®.

Em nosso estudo, buscou-se verificar o reconhecimento
de expressoes relacionadas ao leite de vaca. A analise da
declaragdo de reconhecimento dessas expressoes pelos gru-
pos de estudo e controle mostrou que as expressdes popula-
res e cientificas sdo igualmente reconhecidas, portanto seu
reconhecimento ndo depende obrigatoriamente de orienta-
cdo prévia. Diferentemente, as expressdes técnicas foram
reconhecidas mais freqiientemente por individuos que rece-
bem orientagdo prévia para a realizacdo de dieta isenta de
leite de vaca (grupo de estudo). As expressoes técnicas apa-
recem comumente nos rétulos das embalagens e também
devem estar incluidas na orientacdo da dieta isenta de leite
de vaca e derivados. Observou-se que 62,0% dos individuos
orientados ndo receberam a listagem com as expressoes rela-
tivas ao leite de vaca, especialmente as cientificas, que foram
reconhecidas por apenas 17,7% dos individuos do grupo de
estudo. Vale ressaltar que apenas informar os termos utiliza-
dos para denominar o leite de vaca e derivados nao é sufici-
ente para o reconhecimento dos produtos que o paciente pode
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Bolacha sem leite de vaca ;i:'

Bolacha com leite de vaca

Bebida sem leite de vaca

Bebida com leite de vaca #

Cereal sem leite de vaca

Cereal com leite de vaca

logurte sem leite de vaca

logurte com leite de vaca

Margarina sem leite de vaca

Margarina com leite de vaca e — ———

0

B Grupo de estudo (n=24)

20

Percentual de acerto (%)

40 60 80 100

0O Grupo controle (n=23)

Teste exato de Fisher: p > 0,05 para todos os produtos industrializados; exceto para margarina sem leite de vaca

(p = 0,005).

Figura 1 - Percentual de acerto de cada produto com ou sem leite de vaca na composicao
pelos grupos de estudo e controle

ou ndo usar na sua dieta, ou seja, é imprescindivel que se
incorpore o habito de leitura dos rétulos dos produtos. Neste
contexto, os individuos que identificaram corretamente mais
de cinco dos 10 produtos realizaram a leitura de pelo menos
um rétulo. Neste sentido, deve ser ressaltado que apenas trés
individuos do grupo de estudo que identificaram correta-
mente todos os produtos leram trés, sete e nove rétulos. Desta
forma, demonstra-se com clareza a importancia da leitura cor-
reta dos rétulos para a identificacdo de produtos com ou sem
leite de vaca. Este aspecto mostra que maior énfase deve ser
dada em relacdo a informagdo das expressoes relativas ao
leite de vaca e derivados, considerando que 62,0% dos indi-
viduos do grupo de estudo ndo receberam esse tipo de
informagao.

Na identificagdo de alimentos permitidos e ndo permiti-
dos na dieta isenta de leite de vaca e derivados, verificou-se
que ha uma tendéncia dos individuos, tanto do grupo de
estudo como do controle, em acertar a identificagdo de pro-
dutos que contenham leite de vaca na composicdo (Tabela 2).
Esta identificagdo afasta o perigo de contato com o alérgeno;
no entanto, por outro lado, a classificagcdao de alimentos per-
mitidos como sendo proibidos torna a dieta ainda mais restri-
tiva. Dieta sem leite de vaca e derivados representa um risco
para baixa ingestdo de calcio” 1617 e de energia’, o que pode
comprometer o estado nutricional da crianga submetida a
mesma.

Nos ultimos anos, em alguns paises desenvolvidos, esta
se discutindo a necessidade de mudancgas na rotulagem de

Tabela 2 - Nimero de acertos na identificagdo de produtos com e sem leite de vaca dos grupos de estudo e controle

Grupo de estudo

Grupo controle

Acerto na identificagcdo dos produtos (n=24) (n=23) p

Com leite de vaca 4,0 (4,0-5,0) 3,0(3,0-4,0) 0,005%*
Sem leite de vaca 3,0(1,0-4,0) 2,0(1,0-2,5) 0,079*
Total 6,0 (5,0-8,3) 5,0 (4,5-6,0) 0,008*

* Mediana e 1° e 3° quartis apresentados entre parénteses, teste de Mann-Whitney.
Teste de Wilcoxon: Grupo de estudo = produtos com versus sem leite de vaca: p = 0,002; Grupo controle = produtos com versus sem leite de vaca: p <

0,001.
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Tabela 3 - Relacdo entre a leitura de pelo menos um dos roétulos
pelo entrevistado e a identificagdo correta de cinco ou
mais dos 10 produtos com ou sem leite de vaca

Ndmero
de acertos

> 5 produtos = 5 produtos

Leitura de um ou mais roétulos 16 (34,0%)
Nenhuma leitura de rétulo 9(19,1%)

Total 25 (53,2%)

4 (17,4%)
18 (38,3%)
22 (46,8%)

Teste do qui-quadrado: p = 0,004.
Razdo de chances = 8,0 (intervalo de confianga de 95%: 1,8 e 39,9).

produtos industrializados*®*-*>, O governo dos EUA propds
alteragao na regulamentacdo da rotulagem dos produtos ali-
menticios, tornando obrigatdria a nitidez dos roétulos das
embalagens e a identificagdo dos ingredientes com maior
potencial alergénico. Da mesma forma, na Unido Européia foi
implementada uma nova regulamentagdo, que obriga a infor-
magdo de ingredientes comumente alergénicos nos rétulos
das embalagens, independente de sua quantidade'®. Esses
cuidados com a seguranca alimentar ganham maior relevan-
cia em fungdo do aumento que vem se observando na preva-
Iéncia de alergia alimentar em varias regides do mundo.

Em sintese, os resultados do presente estudo permitem
constatar que, durante a realizagao da dieta isenta de leite de
vaca e derivados, é mais frequiente a identificacdo de alimen-
tos que contenham leite de vaca na composigdo. Porém, o
mesmo nao ocorre para os alimentos que ndo contenham leite
de vaca. Ou seja, é importante que, na orientacdo da dieta de
exclusdo do leite de vaca e derivados, sejam enfatizados ndo
s6 os produtos que ndo devem ser consumidos, mas também
0s que sdo permitidos, reduzindo, assim, o carater restritivo
desse tipo de dieta.

Em conclusdo, a capacidade dos responsaveis de identifi-
car corretamente produtos com e sem leite de vaca e deriva-
dos ndo é plenamente satisfatéria. Devem ser desenvolvidas
estratégias para aperfeicoar a efetividade das orientages
para a realizagdo da dieta sem leite de vaca e derivados.
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