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I_INTRODUGAO

O leite humano é o alimento natural, especifico da espécie, engenhosémer;te elaborado
para alimentar os lactentes’ humanos (Goldman et al. 1997).

Para além da composi¢ao nutricional adaptada as necessidades do bebé, o leite humano
possui nutrientes que lhe conferem um estatuto Unico. Entre esses nutrientes encontram-
-se os PUFAs, por muitos autores considerados “condicionalmente essenciais” (Newton
1998) e factores bioactivos, como enzimas, hormonas ou factores de crescimento
(Rodriguez-Palmero et al. 1999). O leite humano contribui, assim, para a adaptacao
imunoldgica do bebé a vida extra-uterina.

Sao incontestaveis os inUmeros beneficios do aleitamento materno para os lactentes,
maes, familias e sociedade em geral. Entre essas vantagens encontram-se os beneficios de
salde, nutricionais, imunoldgicos (anexo 1), psicologicos, sociais, econdmicos e
ambientais (AAP 1992, 1997; Grupo Origem (Amamentacao On-Line) 2000; Haschke 1995;
Lawrence 1994; Uauy 1995).

Por esses motivos, é hoje mundialmente reconhecido que o aleitamento materno
exclusivo é a forma ideal de nutricao do lactente nos primeiros 4-6 meses de idade (AAP
1997). No entanto, é recomendado que o aleitamento deva continuar pelo menos até aos
12 meses, desde que a partir dos 4-6 meses se inicie uma alimentacao diversificada
(Beikost?) correcta (AAP 1997; Sugarman e Tackett 1995).

Apesar dos demonstrados beneficios, existem algumas situacoes em que o aleitamento
materno nao € a melhor solucao para o lactente. Essas situacoes incluem o caso de maes
com tuberculose activa nao tratada (AAP 1997) ou infectadas com o virus de
imunodeficiéncia humana (AAP 1995; Lawrence 1994). Para alem do risco da potencial
transmissao de enfermidades infecciosas para o lactente, ha ainda a considerar a
utilizacdo de farmacos ilegais, como a cocaina e a heroina (AAP 1994; Lawrence 1994) e
as enfermidades debilitantes ou que coloquem a mae em perigo de vida e a medicacao

materna (Lawrence 1994; Vigi e Chierici 1995). Apesar da maior parte da medicacao

' 0 termo lactente & usado para designar uma crianca com idade inferior a 12 meses (Decreto-Lei n° 220/99).
? Beikost & um termo alemao, proposto por Fomon (ESPGAN 1981), para designar todos os alimentos, para além do leite humano
ou formula, usados na alimentacao infantil. :
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prescrita ser segura para o lactente, existem medicagdes que obrigam as maes a
interromper o aleitamento temporariamente. Nessas situagdes encontram-se isotopos
radioactivos, antimetabolitos, agentes quimioterapéuticos e outras substancias. Estao
disponiveis excelentes tabelas de drogas, farmacos e outros quimicos, seguros e contra-
indicados no aleitamento numa publicacao da AAP (AAP 1994). Entre as substancias que
passam para o leite materno, ha ainda a considerar, pela sua pertinéncia e actualidade, a
cafeina, a nicotina, o alcool e as dioxinas.

Existem também situacdes fisicas que impedem a amamentagao, como a inversao dos
mamilos, as fissuras e as mastites, entre outras (Levy 1994).

Nos primdrdios da humanidade, quando o leite da propria mae faltava, o seu filho
raramente sobrevivia. Dai a importancia que as amas de leite tiveram ao tongo da histdria
da civilizacdo. A procura de substitutos do leite materno remonta a tempos imemoriais;
desde que comecou a domesticacao animal que se substitui o leite humano pelo de outros
animais, nomeadamente de vaca, cabra, burra ou porca (Barness 1987).

A primeira tentativa de modificar o leite de vaca foi efectuada por Simon em 1838, que
realizou a primeira andlise de nutrientes do leite humano e o comparou com o de vaca.
Como resultado do trabalho realizado por Simon, Biedert produziu em 1869 o primeiro
alimento liquido cientificamente formulado para os lactentes. Biedert elaborou uma
férmula de leite de vaca diluida com agua e aumentou a densidade caldrica adicionando
acUcar e cereais (Kleinman e Stoker 1995).

Até ao século XX, a amamentacio era ainda uma questao de vida ou de morte para os
lactentes. Nesse sentido, comecaram a fazer-se varias modificacoes ao leite de vaca
tendo como propdsito a simulacao do leite humano. O desenvolvimento de férmulas
infantis imitando o leite humano teve o seu passo decisivo em 1919, ano em que
Berstenberger e seus colaboradores desenvolveram uma formula de leite de vaca com
4.6% de gordura, 0.9% de proteina e 6.5% de glicidos. Esta formula, pela primeira vez, foi
desenvolvida baseada no principio de que a composicao do leite humano € o “padrao de
ouro” ao qual as férmulas infantis devem aspirar (Kleinman e Stoker 1995).

A partir do final dos anos 50, a grande disponibilidade, a facilidade de uso, a alta

seguranca, e o relativo baixo custo das férmulas infantis nos paises desenvolvndos levou a

-
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que muitos bebés fossem alimentados artificialmente desde o nascimento. Essa tendéncia
inverteu-se nos anos 80, e, nos anos 90, o nimero de maes a amamentar aumentou. Com
todas as contra-indicacoes a que o leite materno e a amamentagao estao sujeitos e com o
aumento do nimero de maes que tém que voltar ao emprego no maximo 4 meses apos o
parto (Decreto-Lei n° 18/98), as férmulas continuam a desempenhar um papel importante
na alimentac&o infantil. Como o leite de vaca é mais barato que as formulas, ele é muitas
vezes usado precocemente na alimentacao dos lactentes. Na Europa, no inicio dos anos
90, o leite de vaca chegou a ser dado a 40% dos lactentes aos 6 meses e a 75% aos 9 meses
(Aggett 1995; ESPGAN 1990).

Assim, torna-se necessario fornecer alternativas seguras as maes que, pelas razoes
apontadas, nao podem amamentar o seu fitho. De facto, embora o nimero de maes que
amamentam tenha aumentado e o uso de leite de vaca antes do primeiro aniversario
tenha diminuido, devido as recomendacoes para que seja evitado antes do primeiro ano
de vida (AAP 1992), o uso de férmulas infantis tem aumentado (Clifford 1996).
Inicialmente, a preocupagao em aproximar a composicao das formulas infantis a do leite
materno reportava-se apenas aos constituintes maioritarios com valor nutricional.
Entretanto, foi-se verificando que, apesar dos aperfeicoamentos tecnoldgicos e
adaptacdes quantitativas destes macronutrientes, os lactentes amamentados pareciam
ter um comportamento diferente no seu desenvolvimento e na resisténcia que ofereciam
as agressdes do meio ambiente. Surgiu entdo a preocupagao com os constituintes
minoritarios, tendo os especialistas constatado profundas diferencas nestes constituintes,
sendo essas diferencas caracteristicas de cada espécie, fundamentais no seu
comportamento futuro (Goedhart e Bindels 1994).

0 termo férmula de transicio é definido pelo Codex Alimentarius Commission® como "um
alimento planeado para ser usa&o'por. lactentes como a parte liquida da dieta de
desmame, dos 6 aos 12 meses de idade”. No mesmo documento, é referido que “os
produtos abrangidos por esta definicao nao sao substitutos do leite materno e nao devem

ser apresentados como tal”, no paragrafo 9.6.

* CODEX STAN 1987. '
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Normalmente, os produtores descrevem as formulas de transicao como substitutos do
leite de vaca.

As formulas infantis estao incluidas, segundo a legislacao portuguesa, nos géneros
alimenticios destinados a uma alimentacao especial. A legislagao nacional (Decreto-Lei
n.° 220/99) define as férmulas de transicao como sendo "géneros alimenticios com
indicacdes nutricionais especificas, destinados a lactentes com idade superior a quatro
meses, que constituam o componente liquido principal de uma dieta progressivamente
diversificada deste grupo etario”.

A composicao das formulas infantis tem como objectivo imitar a do leite materno o mais
possivel, uma vez que é internacionalmente reconhecido que o leite materno é o "padrao
de ouro” (Goldman et al. 1997) ao qual as formulas devem aspirar. No entanto, essa
"colagem” nao € perfeita, porque a composicao quimica exacta do leite humano ainda é
desconhecida {Stehlin 1996). O leite humano varia de composicao ao longo do dia, do
curso da lactacado e mesmo ao longo da mesma mamada. Este seu aspecto dinamico causa
alguns problemas quando se tenta determinar a sua composicao exacta (Lawrence 1994;
Salazar de Sousa 1995).

A AAP nao estipula recomendac¢des para formulas de transigao. E sua opinido que a forma
mais favoravel de alimentacdo do lactente até 1 ano de idade é a amamentacao, e que a
primeira alternativa ao leite humano deve ser uma férmula de inicio fortificada em Fe
(AAP 1992).

Ha pois argumentos cientificos para o usoc de férmulas de transicao, em detrimento quer
das férmulas de inicio quer do leite de vaca. Por um lado, as formulas de transicao sao
mais baratas que as de inicio fortificadas em Fe; por outro lado, os lactentes alimentados
com leite de vaca tém uma ingestao excessiva de proteina e Na e uma baixa ingestao de
LA (Raiha 1995; George 1989).

Em muitos paises em desenvolvimento, a precoce introducao de formulas infantis teve
lamentaveis consequéncias quando nao era usada agua em boas condigdes ou, se o pre¢o
da formula levasse as maes a sobredilui-la e, assim, fornecer uma nutri¢cao inadequada ao

seu filho {Clifford 1996; Fein 1999).
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Actualmente, a funcao de conveniéncia ganha uma importancia crescente, com a
industria a efectuar transformacgdes que antes requeriam trabalho intensivo por parte do
consumidor, como por exemplo a dilui¢cao das férmulas em pod, a esterilizacao da agua,
etc. (Fein 1999).

Foi no sentido de fornecer uma alternativa segura e nutricionalmente correcta, aos
lactentes que nao podem ser amamentados, que nasceu este projecto. E o seu objectivo
foi a elaboracao de uma formulacao para uma férmula de transicao liquida, para
lactentes dos 4 aos 12 meses de idade e o seu desenvolvimento a escala laboratorial.
Sem menosprezar a perspectiva comercial, nascem em Portugal cerca de 100 a 120 mil

criancas por ano, logo, trata-se de um mercado a conquistar.




ll_Material e métodos

H.i_Material

Para a realizacao deste projecto foi usado o seguinte material:

Ingredientes (matéria-prima):
a) Leite de vaca magro;
b) Agua;
c) Concentrado de proteinas de soro A;
d) Concentrado de proteinas de soro B;
e) Concentrado de lactose;
f) Concentrado de maltodextrina;
g) Mistura lipidica A;

h) Mistura lipidica B;

i)  Mix vitaminico;

j) Mix de minerais

Material de laboratorio:

a) Balao de Erlenmayer;

b) Butirometro;

c) Capsula;

d) Frascos para esterilizar de 500ml;

e) Pipeta de precisao de 10cm?;

f) Provetas de 100, 200 e 500ml;

g) Rolha;

h) Vareta;

i)  Vidro de reldgio;

j) Medidor automatico de 1 £ 0.1cm’ e de 10 + 0.2cm’.
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Aparelhos de laboratdrio:
a) Balanga analitica;
b) Centrifuga eléctrica para butirémetros;
c) Esterilizador;
d) Homogeneizador;

e) MilkoScan FT 120.

Reagentes:
a) Acido sulfdrico a 62 e 90%;

b) Alcool amilico.

Outro material:
a) Recomendac¢oes da ESPGAN;
b) Recomendacoes da AAP;
¢) Recomendacdes do Codex Alimentarius;
d) Recomendacoes do {SSFAL;
e) Legislacdo comunitaria e nacional;
f) Andlise das formulas de transicao existentes no mercado (concorréncia) (anexo
In;

g) Tabela comparativa (anexo ).

i.Hl_Métodos

Para melhor se entender a metodologia deste trabalho, torna-se pertinente descrever o
processo de transformacao do leite de vaca numa formula de transicao.

Como o leite de vaca apresenta um valor de proteina muito superior ao desejado para as
formulas, o primeiro passo € obrigatoriamente a reducao do valor da proteina, por
diluicao.

A quantidade a adicionar dos restantes ingredientes sé é passivel de ser determinada apds
a obtencao da percentagem de diluicao do leite de vaca. Esta informacao sé é obtida

depois da realizagao de um ensaio laboratorial. Sabendo a percentagem de diluicao, pode
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determinar-se o respectivo valor dos restantes ingredientes e, pela diferenca entre este e
a quantidade pretendida para o produto final, calcula-se a quantidade a adicionar.
Segue-se, entao, o acerto da quantidade de glicidos, depois dos lipidos para atingir o

valor de gordura desejado e, por fim, a adi¢cdo do mix vitaminico e do mix de minerais.

Para a criacdo deste produto foram percorridas varias etapas. E, pelo acima descrito,
compreende-se que algumas dessas etapas tenham ocorrido em simultaneo, tendo em
conta a transformacao que o leite de vaca sofre até se tornar no produto desejado.

Num primeiro passo procedeu-se a uma exaustiva pesquisa bibliografica recolhendo
informagoes sobre formulas infantis, nomeadamente consideracoes sobre ingredientes a
incluir neste tipo de produtos. Foi recolhido todo o tipo de recomendagdes de
organizagbes internacionais, nomeadamente a ESPGAN, a AAP, o Codex Alimentarius e o
ISSFAL. Foi também reunida a legislagao, comunitaria e nacional, aplicavel.

Ap6s o estudo exaustivo das recomendagdes e da legislacdo, foi construida uma tabela
comparativa que serviu de base para a elaboracao da formulagao.

Se para determinados ingredientes havia concordancia entre as recomendacbes, para
outros era necessaria uma ponderacao maior. Noutros casos ainda, embora essas
organizacoes nao emitam recomendagoes para determinados ingredientes (como para os
LCPUFAs), todas admitem a possibilidade de os incluir nas formulas infantis, desde que
numa quantidade semelhante a verificada no leite materno. Assim, quando nao havia
recomendacdes para determinados ingredientes ou as mesmas nao estavam em harmonia,
o leite materno foi o padrao de referéncia para esses ingredientes.

A etapa seguinte foi a solicitacao, aos fornecedores, dos ingredientes pretendidos. Foram
contactados os clientes habituais da empresa e também novos clientes (nomeadamente
para a gordura), dado tratar-se de um produto novo para a empresa. Sempre que era
possivel, tentava obter-se mais do que um produto para o mesmo ingrediente. Isto
permitia poder escolher o que methor se ajustasse ao pretendido, com base em diversos
parametros, como por exemplo a sua composicao, o preco, a disponibilidade, o tempo de

vida, etc.
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Foram recebidas duas propostas para as seroproteinas, uma para a lactose, uma para a
maltodextrina e duas para a gordura. Para os minerais e para as vitaminas nac foram
recebidas quaisquer propostas. Ambas as propostas recebidas para os lipidos foram
desenvolvidas destinando-se a substituicao total da gordura. Isto levou a que tivesse que
se partir de um leite de vaca magro que, ap6s a diluicao sofrida para baixar o valor de
proteina, apresentasse um valor de gordura desprezivel.
Todos os fornecimentos foram sujeitos a inspeccao:

a) Visual, com vista a avaliar o estado de apresentacao do produto, a sua validade e

a conformidade da embalagem com o padrac aprovado;
b) Laboratorial, com vista a garantia do fornecedor;
c) Quantitativa, por contagem ou pesagem com vista a verificacao da conformidade
entre o solicitado e o recebido.

O ultimo passo foi a verificagao, a escala laboratorial, da adequacao dos produtos
propostos pelos fornecedores. Nesta etapa realizaram-se varios ensaios que visaram varios
aspectos, nomeadamente: a) no caso das proteinas de soro e dos lipidos, escolher o que
melhor se adaptasse ao pretendido, quer ao nivel analitico, quer sensorial; b) em todos os
casos, verificar a concordancia entre os valores dos calculos tedricos e os valores
encontrados nos ensaios; ¢) no final de cada ensaio, fazer uma avaliacao da evolugao
sensorial do produto resultante, comparando-a com as caracteristicas padrao.
As caracteristicas sensoriais padrao para a férmula foram determinadas pela avaliagao
organoléptica das formulas de transicao existentes no mercado (concorréncia). Essas
caracteristicas sao aroma e sabor sui generis, aspecto normal e homogéneo e cor branco-
amarelada.
Descreve-se agora a metodologia usada nos ensaios laboratoriais.
As proteinas de soro, a lactose, a maltodextrina e a mistura lipidica foram pesados numa
balanca analitica, usando um vidro de reldgio para os primeiros e uma capsula para a
Ultima. A medicao do leite de vaca e da agua foi efectuada em provetas e a mistura dos
ingredientes realizada no Erlenmeyer com o auxilio de uma vareta. Em cada ensaio eram
preparadas duas amostras, ambas posteriormente submetidas a leitura no MilkoScan FT

120, para determinacao da sua composicdo. A gordura foi determinada pelo MilkoScan FT



Trabalho de investigacac
Paulo Simao Monteiro

dezembro 2000

120 e pelo método de Gerber. Apds a leitura dos parametros, uma das amostras era
introduzida num frasco para esterilizar. A esterilizagao tinha como objectivo permitir que
os produtos resultantes dos ensaios fossem submetidos a provacao para analise sensorial,
acompanhando assim a sua evolucao ao longo dos ensaios. As amostras eram preparadas
para 1000mL.

Foi efectuado um ensaio laboratorial (ensaio n.° 5) com um mix vitaminico idealizado
para outro produto®. Este ensaio teve como objectivo apenas a verificacao do
comportamento do produto a nivel sensorial. A quantidade adicionada foi a mesma que a

utilizada para o produto para o qual o mix estava destinado.

Resumidamente, a metodologia seguida foi a seguinte:
e Pesquisa bibliografica;
+ Estudo das recomendacoes e legislacao;
e Idealizacdo da formulacao; |
e Solicitacao dos ingredientes aos fornecedores;
o Realizacao de ensaios laboratoriais;

e Obtencao da receita.

4 Mimosa Crescimento 1-3 anos.
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I1l_DESENVOLVIMENTO

i.I_Formulacéo

Em concordancia com as definicdes, regulamentacdes e recomendagdes, a férmula de
transicio que se pretende desenvolver é destinada a lactentes saudaveis dos 4 aos 12
meses e foi desenvolvida de modo a constituir a parte liquida de uma dieta
progressivamente diversificada, correspondendo aos padroes exigidos a este tipo de
alimento.

Tal como referido anteriormente, as bases para a formulacao foram as recomendagoes, as
regulamentagobes e o leite materno. Contudo, imitar o leite materno apenas na
quantidade dos seus ingredientes nem sempre € o indicado. E necessario ter em atencao
determinados aspectos como a distribuicdo dos AG nas moléculas de TG, a forma quimica
de determinados elementos, as interferéncias entre os constituintes e sua implicacao na
absorcao.

Se por um lado existe uma concordancia universal no que diz respeito a alguns nutrientes
a incluir nas férmulas infantis, por outro, existem nutrientes que nao retnem tanto
consenso e outros ainda que merecem uma reflexao profunda, como o caso da quantidade
de Fe e AG.

Tendo em conta o pretendido e com base na metodologia descrita, abordaram-se alguns

aspectos com especial atencdo, por serem fundamentais e/ou polémicos.

No respeitante as proteinas, as escolhas tiveram em consideragao a quantidade total, a
relacao caseina/seroproteinas e o indice quimico da proteina resultante.

Assim, foi escolhido um valor de proteina de 2g/100ml e uma relagio
caseina/seroproteinas de 60/40. Consequentemente, o leite de vaca foi diluido e
acrescentado de proteinas de soro.

Ao usar um concentrado de proteinas de soro desmineralizado para alcancar a relagao
caseina/seroproteinas desejada, obteve-se também uma reducao de minerais. Este acerto
conduz a um perfil de aminoacidos (anexo 1V) semelhante ao verificado no leite humano

(Alegria 1999; Jost et al. 1999; Mota 1991).
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Apds consulta do material referido, que serviu de base a formulagao, a quantidade de
glicidos escolhida para a formula foi 11.2g/100Kcal, representando a lactose 80% e a

maltodextrina 20%.

A quantidade de gordura no leite humano maduro anda a volta de 4.0g/100ml e
representa a maior fonte de energia, fornecendo cerca de 50% das calorias (Forsyth 1998;
Jensen 1989).

Os AG do leite humano tém uma distribuicao altamente especifica no glicerol. Foi
demonstrado que essa especificidade influencia a absorcao de gordura e também a de
outros nutrientes (Lien 1994). Foi igualmente demonstrado que a estrutura do TG mais
favoravel para a hidrdlise, pelo lactente, € um AG insaturado na posicao sn-1, um
saturado na sn-2 (normalmente C14:0 ou C16:0) e um de cadeia média na sn-3 (Winter et
al. 1993).

A especificidade posicional dos AG no glicerol despertou rapidamente o desenvolvimento
de “lipidos estruturais”. A adaptacao da estrutura dos TG das férmulas infantis, para
mais os aproximar das do leite materno, parece um passo logico para o desenvolvimento
das formulas.

O palmitico é o AG saturado predominante, constituindo cerca de 20-25% do total lipidico
do leite humano, e 70-75% esta esterificado na posigao sn-2 (Forsyth 1998). Em contraste,
o palmitico presente nos oleos vegetais (ainda os mais usados na manufactura de
férmulas infantis) esta esterificado nas posicoes sn-1 e sn-3 (Lien 1994) enquanto a
posicao sn-2 esta ocupada por um insaturado (Innis et al. 1994; Small 1991). A razéo por
esta esterificacao preferencial do C16:0 na posicao sn-2 do glicerol durante a sintese
trigliceridica na glandula mamaria é ainda desconhecida (Forsyth 1998). Contudo, sabe-se
que a lipase pancreatica colipase dependente hidrolisa selectivamente os AG nas posicoes
sn-1 e sn-3, cedendo AGL e um 2-monoglicerideo. A 2-monoacilpalmitina é methor
absorvida que o ac. palmitico que tende a formar sabdes insoliveis com catides, como Ca
e Mg (Quinlan et al. 1995).

Foi evidenciado que o ac. palmitico € absorvido como 2-monoglicerideo nos lactentes

amamentados, e também que 70% dos AG absorvidos como tal sao conservados nessa
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posicao durante a re-esterificacao a TG nas células da mucosa intestinal (Small 1991;
Innis et al. 1994a e b, 1995). Foi também demonstrado que a estrutura lipidica do tecido
adiposo reflecte a configuracao dietética de TG (Innis 1996). E entdo possivel que a
distribuicao dos AG nos TG do leite humano ou férmula tenham efeitos metabdlicos
importantes para além da absorcao de gordura.

A sintese enzimatica dos LCPUFAs, a partir dos AGE, inclui alongamento da cadeia (por
elongases) e dessaturagao (por A-dessaturases). A dessaturacao introduz duplas ligacdes
em pontos precisos ao longo da cadeia (Giovannini 1995).

Existe evidéncia que sustenta a influéncia do DHA no desenvolvimento e performance da
retina e uma relagao positiva entre a concentracao eritrocitaria de DHA e os indices de

acuidade visual (Makrides et al. 1993).

Recomendacoes

A crescente evidéncia que associa o aleitamento ao desenvolvimento mental e visual veio
suscitar o interesse pelos PUFAs.

Consequentemente, a ESPGAN (ESPGAN 1991) recomendou em 1991 que as férmulas
infantis fossem suplementadas com DHA e AA. Mais recentemente, o BNF (BNF 2000) em
1992, a FAO/WHO Expert Committee on Fats and Oils in Human Nutrition em 1993, e o
ISSFAL (ISSFAL 2000a) em 1999, independentemente, recomendaram que as formulas
infantis deveriam ser suplementadas nao sé com LNA mas também com DHA e AA em
guantidades semelhantes as do leite humano.

O Working Group do ISSFAL aprovou a adigao dos principais PUFAs, AA e DHA a todas as
formulas infantis. Referiu também que o EPA ocorre naturatmente no leite humano, mas
em quantidades superiores a 0.1% nas formulas infantis, pode antagonizar o AA e
interferir no crescimento infantil (ISSFAL 2000b).

Em 1996, a Comissao das Comunidades Europeias sugeriu que os LCPUFAs (C20 e C22)

poderiam ser adicionados as férmulas infantis.

A formula deste projecto apresenta quantidades de LCPUFAs semelhantes as verificadas

no leite materno: 0.5% de AA, 0.5% de DHA e menos de 0.1% de EPA.



A necessidade em Fe é maijor entre os 4 e os 12 meses, do que em qualquer outra altura.
A forma mais razoavel de assegurar uma ingestao adequada de Fe em lactentes dos 4 aos
12 meses continua a ser a fortificacao das férmulas de transicao (ESPGAN 1981).

Assim, seguindo as recomendagoes (AAP 1992, 1999; ESPGAN 1981), e em concordancia
com a evidéncia cientifica, a quantidade de Fe escolhida para esta formula é de
1.2mg/100mt.

Assumindo que o beikost fornece cerca de metade das calorias da dieta, o Fe desta fonte
chegard a 3-4mg/dia (ESPGAN 1990). Assim, uma concentracao de Fe de 1.2mg/100ml na
formula deve ser suficiente para assegurar a necessidade em Fe dos 4 aos 12 meses,

assumindo um consumo de 500ml de leite por dia (ESPGAN 1981).

1.1l_Ensaios
Em cada ensaio realizado, excepto no primeiro, era necessario repetir os anteriores e
confirmar novamente os valores do produto obtido. Por uma questdo de apresentacao, e
para nao ser repetitivo, a partir do ensaio n°2 apenas se reportam os resultados
correspondentes ao ingrediente a que se refere o respectivo ensaio.

Dado que os laboratdrios da empresa nao dispdem, ainda, de todos os métodos
implementados, as determinagoes dos valores de caseina, seroproteinas, lactose e
maltodextrina nao foram realizadas. A composicao da matéria-prima (leite de vaca) é
muito bem conhecida e, dada a elevada experiéncia da empresa, os valores dos
ingredientes acima referidos podem, teoricamente, ser calculados em funcao dos valores

totais de proteina (para a caseina e seroproteinas) e glicidos (para a lactose e

maltodextrina).

HI1L1_Ensaio n.° 1
Objectivos
1. Diluir o leite de vaca para baixar o valor da proteina;

2. Efectuar a avaliacao sensorial do produto resultante.
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Preparagao

Como o leite de vaca apresenta um valor de proteina de 3.2g/100ml e uma relagao
caseina/seroproteinas de 80/20 (2.56g/0.64g por 100ml) e pretende-se uma férmula com
2.0g/100ml de proteina e uma relacao caseina/seroproteinas de 60/40 (1.2g/0.8¢g por
100ml), a percentagem de diluicao do leite é determinada da seguinte forma: calcula-se a
quantidade de agua a acrescentar ao leite de modo a que o valor de caseina se situe nos
1.2g/100ml.

Assim, para obter um produto com os valores referidos, foi necessario diluir o leite de
vaca 2.1(3) vezes, o que corresponde a adicionar 46.875% de leite de vaca e 53.125% de

agua.

Resultados
1. Foi inicialmente confirmado o valor da proteina do leite de vaca e foi determinada o .

seu valor no final do ensaio. A leitura do valor da proteina no MitkoScan FT 120 foi:

Leite de vaca 3.21 e 3.20 g/100ml
Amostra 1 1.51 e 1.50 g/100ml
Amostra 2 1.50 e 1.50 g/100ml

2. O produto apresenta-se com um aspecto normal e homogéneo, cor esbranquicada,

sabor e aroma sui generis, embora ligeiramente aguado.

Discussado

1. A percentagem de proteina avaliada pelo MilkoScan FT 120, no inicio e no fim do
ensaio, esta de acordo com os valores esperados. Tendo os valores inicial e final da
proteina, e sabendo a relacdo caseina/seroproteinas, teoricamente a quantidade de
caseina no final do ensaio é cerca de 1.2g/100ml, conforme pretendido.

2. Ao nivel sensorial, o produto apresentou as caracteristicas proprias de uma férmula de
transicao, embora com um sabor e aroma ligeiramente aguado. Espera-se que este
aguamento desapareca a medida que se adicionem os restantes ingredientes.

{anexo V)
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WU _Ensaio n.° 2

Objectivo

1. Escolher o concentrado de proteinas de soro que melhor se adeqUe aos objectivos
pretendidos;

2. Efectuar a avaliacao sensorial do produto resultante.

Preparagao
O produto obtido no ensaio n.° 1 possui 1.5g/100ml de proteina, 1.2g/100ml de caseina

0.3g/100ml de seroproteinas. Como se pretende um produto com 0.8g/100ml de

e

seroproteinas, teve que se adicionar uma quantidade de concentrado de proteinas de soro

que fizesse aumentar o seu valor em 0.5g/100ml. Assim, ao leite obtido no ensaio n.° 1,
adicionou-se:
a) 1.6g/100ml do concentrado de proteinas de soro A;

b) 0.64g/100ml do concentrado de proteinas de soro B.

Resultados

1. Leitura do valor da proteina no MitkoScan FT 120:

Concentrado A amostra 1 2.0 e 2.0 g/100ml
amostra 2 2.1e 2.0 g/100ml
Concentrado B amostra 1 2.0e 2.1 g/100ml
amostra 2 2.0e 2.0 g/100ml

2. Ambas as amostras apresentaram-se com um aspecto normal e homogéneo, cor
esbranquicada, aroma e sabor sui generis, embora ligeiramente aguado.
Em relacio a cor, a amostra A apresentou uma cor mais escura, comparativamente a

amostra B.

Discussao

1. Os resultados referentes ao valor da proteina sao, em ambos os casos, concordantes
com os calculos tedricos.

2. A nivel sensorial nao revelou grandes diferencas em relacao ao produto obtido no

ensaio n.° 1, embora o leite parecesse ligeiramente menos aguado.
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Como a amostra A apresentou uma cor mais escura e como ainda iriam ser adicionados
mais ingredientes ao leite, foi decidido optar pela amostra B. Assim, minimiza-se o
agravamento da cor do leite, ficando mais préxima dos padroes pretendidos. A nivel
analitico, esta escolha também apresenta a vantagem de a quantidade de concentrado de
seroproteinas a adicionar ser bem menor (apenas 0.64g/100ml, contra 1.6g/100ml do
concentrado A).

(anexo VI)

LI _Ensaio n.® 3

Objectivo

1. Acertar o valor dos glicidos, adicionando lactose e maltodextrina de modo a obter a
composicao glicidica desejada;

2. Efectuar a avaliacao sensorial do produto resultante.

Preparagao

No leite de vaca existem 4.5g/100ml de lactose e 0.2g/100ml de maltodextrina. No
produto obtido no final do ensaio n.° 2, existem, teoricamente, 2.48g/100ml de lactose,
sendo desprezivel a quantidade de maltodextrina. Para se obterem os valores pretendidos

¢é necessario adicionar 3.9g/100ml de lactose e 2g/100ml de maltodextrina.

Resultados

1. Leitura do valor dos glicidos no MilkoScan FT 120:

Amostra 1 8.0 e 8.0 g/100ml

Amostra 2 8.0e 7.9 g/100ml

2. O produto apresenta aspecto normal e homogéneo, cor esbranquicada amarelada,

aroma e sabor sui generis, menos aguado que nos ensaios anteriores.

Discussao
1. O valor de glicidos encontrado esta de acordo com o esperado. Os valores referentes a

lactose e a maltodextrina espera-se que coincidam com os desejados.
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| 2. Ao nivel sensorial, nota-se que o produto vai perdendo o aguamento caracteristico dos
primeiros ensaios, o que leva a crer que com a adicao dos restantes ingredientes ele va
recuperar as caracteristicas do padrao normal para este tipo de formula.

(anexo VII)

|
|
| ILILIV_Ensaio n.° 4
Objectivo
1. Escolher a mistura lipidica que melhor se adeque aos objectivos pretendidos;

2. Efectuar a avaliagao sensorial do produto resultante.

Preparacao
O leite de vaca usado como matéria-prima tem uma percentagem de gordura de 0.1%.
Com a diluicao efectuada no ensaio n°1, esse valor passa para os 0.05g/100ml. Este valor

é irrelevante na sua contribuicao final para o valor de gordura. Assim, a quantidade de

Resultados

1. A leitura do valor de gordura pelo método de Gerber e pelo MilkoScan FT 120 forneceu
os seguintes resultados:

Método de Gerber:

Amostra 1 3.49 e 3.50g/100ml

gordura a adicionar sera 3.5g/100ml.
Amostra 2 3.50 e 3.52g/100ml

MilkoScan FT 120:

Amostra 1 3.50 e 3.51g/100m!

Amostra 2 3.49 e 3.50g/100ml

2. O produto resultante apresenta aspecto normal e homogéneo, cor branco-amarelado,

aroma e sabor sui generis. Desapareceu o aguamento caracteristico dos primeiros ensaios.
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Discussao

1. A percentagem de gordura determinada pelo método de Gerber esta de acordo com os
valores esperados.

2. Ao nivel sensorial, o produto esta agora muito semelhante aos padrdes correspondentes
a este tipo de produto. Este resultado era esperado uma vez que a gordura é o principal
responsavel pelo corpo dos produtos lacteos. Espera-se ainda que fique ainda mais
semelhante apds a adicao do mix de vitaminas e do mix de minerais.

Foi escolhida a mistura lipidica A porque a nivel analitico corresponde exactamente ao
que era pretendido. A mistura lipidica B, no caso do EPA, excedia em muito o valor
recomendado.

(anexo Vill)

HNLIL.V_Ensaio n.® 5
Objectivo
1. Adicionar o mix vitaminico.

2. Efectuar a avaliacdo sensorial do produto resultante.

Preparagao

Ao produto obtido no ensaio n°4 foram adicionadas 0.021g/100ml do mix vitaminico.

Resultados
1. O produto resultante apresenta aspecto normal e homogéneo, cor branco-amarelado,

aroma e sabor sui generis.

Discussao
A nivel sensorial, o produto resultante apresenta caracteristicas dentro do esperado para
este tipo de produtos e concordante com os padroes preestabelecidos.

(anexo IX)



Trabalho de investigacao
Paulo Simao Monteiro

dezembro 2000

IV_RESULTADOS

0O resultado da formulagao realizada foi o seguinte:

Tabela IV.I. Constituintes maioritarios. Quantidade por 100ml.

A T s e A e ot i SN A
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Tabela IV.1li. Vitaminas. Quantidade por 100mL.

Tabela IV.IV. Minerais. Quantidade por 100ml.
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Tabela IV.V. Receita.

® Quantidade para 1 ensaio laboratorial.
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V_DISCUSSAO

Esta formula, dada a sua composicao, possui as caracteristicas especificas recomendadas
para complementar a alimentacao diversificada iniciada pelo lactente, assegurando um
equilibrio correcto que nao é conferido pelo leite de vaca.

O leite humano maduro apresenta uma quantidade média de proteina de 1.2g/100ml
enquanto o de vaca anda a volta de 3.2g/100ml (Jost 1999; Raiha 1995). Para além da
substancial diferenca do contetdo proteico, a composicao de ambos difere também em
relagcdo a qualidade da proteina. Enquanto a caseina representa cerca de 80% (relacao
caseina/seroproteinas 80/20) da fraccao proteica do leite de vaca, no leite humano
representa apenas cerca de 40% (40/60) (Ferreira 1996; Goedhart et al. 1994; Lawrence
1994).

A ESPGAN propds 3.0-4.5g/100Kcal como limites a incluir nas férmulas de transicio
(ESPGAN 1990). Os valores recomendados pelas organizacdes cientificas, como a ESPGAN,
sao calculados de forma a garantir as necessidades de todos os lactentes, incluindo a
minoria dos fisiologicamente exigentes. Os valores aconselhados sdo equivalentes ao
percentil 97 {dois desvios padrao acima da média) (ESPGAN 1977).

A legislacdo nacional (Decreto-Lei n° 220/99) apresenta um limite minimo inferior,
2.25g/100Kcal, € o mesmo limite maximo. A nossa legislagcao recomenda ainda que o
indice quimico das proteinas presentes nas formulas de transicao deve ser, no minimo,
igual a 80% do da proteina de referéncia (caseina ou leite humano).

A preocupacao com o relativo excesso de proteinas nas formulas infantis nao é recente
(Jarvenpaa 1982), e a ingestao de um valor excessivo de proteinas traduz-se por uma
acumulagao sérica de ureia, apesar da excrecao elevada de azoto. Verifica-se também
um risco aumentado de desidratacao devido a um soluto renal aumentado (Janas et al.
1987; Mota 1991; Picone 1989; Raiha 1995; Rodriguez-Soriano 1987)

Para a formulacio foi escolhida uma quantidade de proteina de 2.8g/100Kcal e uma
relagdo caseina/seroproteinas de 60/40.

O valor escolhido (2g/100ml) tem em conta varios factores. Por um lado, é ligeiramente
superior ao verificado no leite humano, tendo em conta o facto da qualidade proteica do

leite humano ser superior a das formulas, e as inevitaveis variagdes entre lotes que
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ocorrem na manufactura (Jost 1999). Por outro, é ligeiramente mais baixa em relacao a
média da quantidade verificada nos produtos da concorréncia. Este facto tem uma
importancia relevante para a sociedade actual, uma vez que a ingestao proteica
proveniente do beikost é tradicionalmente alta.

Estudos recentes com lactentes que recebem do beikost um elevado teor proteico, como
em alguns paises europeus, concluem que o uso de férmulas infantis com um baixo teor
proteico pode ser uma ptima opgao, e o valor escolhido para esta formula ¢ igual ao de
férmulas cuja eficacia e seguranca foram ja comprovadas (ESPGAN 1990; Janas 1987,

Picone et al. 1989; Raiha et al. 1986).

Entre os glicidos do leite humano, a lactose constitui cerca de 80% e as calorias
fornecidas pelos glicidos representam cerca de 40-50% do total energético (Barness et al.
1997; ESPGAN 1981, 1982, 1990).

Para a composicdo das formulas, a ESPGAN estipula timites entre 8.0 e 12.0g/100Kcal. A
legislacao nacional estipula entre 7 a 14g/100Kcal, e a contribuicao da lactose deve ser,
no minimo igual a 1.8g/100Kcal (Decreto-Lei n° 220/99).

Nos glicidos deve ser dada prioridade a lactose, que € menos "doce” que os outros
hidratos de carbono. Para os restantes a prioridade é para os polissacarideos, como
mattodextrina (ESPGAN 1981).

Assim, esta férmula contém 6g/100ml de lactose e 2g/100ml de maltodextrina, que
contribuem para os 11.2g/100Kcal de glicidos totais.

Embora a legislacdo o permita, nao é adicionada sacarose a formula porque é importante
que os lactentes nao se habituem a sabores doces. Pelo mesmo motivo também nao é

adicionada frutose.

A quantidade de gordura no leite humano maduro anda a volta de 4.0g/100ml e
representa a maior fonte de energia, fornecendo cerca de 50% das calorias (Forsyth 1998;
Wells 1996; Carnielli et al. 1995a; Jensen 1989). A quantidade total de gordura nao €
influenciada pela dieta materna, mas esta pode fazer variar a concentragao individual de

AG (Carnielli 1995b; Forsyth 1998; Wells 1996).
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Os lipidos do leite humano sdo TG (98%), colesterol (0.4%) e fosfolipidos (1.3%). A
composicao lipidica varia com a duracao da lactacao, durante o dia e durante a mesma
mamada (Fo.rsyth 1998).

Foram ja identificados cerca de 200 AG no leite humano, mas apenas 7 representam
cerca de 90% do total lipidico (oleico, palmitico, laurico, LA, miristico, estearico e
caprico). Os TG do leite humano sao principalmente compostos por AG de cadeia longa
(apenas 7% dos AG sao de cadeia média, C12-16), e os saturados constituem 50.1% e os
insaturados 48.5% (Forsyth 1998; Jensen 1989).

A estrutura dos TG das formulas pode ser modificada pelo processo de interesterificagao
enzimaticaca (Forsyth 1998).

Os AG do leite humano tém uma distribuicao altamente especifica no glicerol. Foi
demonstrado que essa especificidade influencia a absorcao de gordura e também de
outros nutrientes {Lien 1994). Foi igualmente demonstrado que a estrutura do TG mais
favoravel para a hidrdlise, pelo lactente, é um AG insaturado na posigao sn-1, um
saturado na sn-2 (normalmente C14:0 ou C16:0) e um de cadeia média na sn-3 (Winter
1993).

A especificidade posicional dos AG no glicerol despertou rapidamente o desenvolvimento
de "lipidos estruturais”. E a adaptacao da estrutura dos TG das formulas infantis, para

mais os aproximar dos do leite materno, parece um passo logico para o desenvolvimento

das formulas.

Os AG sao libertados da sua posicac natural por lipases selectivas e redistribuidos
igualmente pelas trés posicoes do glicerideo. Os AGS de cadeia longa séao
significativamente melhor absorvidos em ratos alimentados com um dleo vegetal
contendo uma grande proporgao de palmitico na posicao sn-2, comparados com outros
ratos alimentados com dleos em que o palmitico esta nas posicoes sn-1 e 3 (Carnielli et
al. 1995a).

Carnielli conduziu um estudo sobre a absorcdo de gordura e minerais em bebés

recebendo Betapol. Ficou demonstrado que a absorcao de miristico e palmitico foram
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significativamente superiores no grupo Betapol (Carnielli et al. 1995a). Outro estudo
(Lucas et al. 1997) demostrou resultados semelhantes.

Recentemente, Birch conduziu um estudo em que foi testada a inteligéncia} de 56
lactentes aos 18 meses de idade. Os bebés foram randomizadamente divididos em trés
grupos. Um grupo foi alimentado com uma férmula suplementada com DHA e outro com
uma férmula com DHA e AA. O grupo controlo foi alimentado com uma férmula padrao
sem suplementacao destes PUFAs. Nos testes de desenvolvimento mental, os lactentes do
grupo controlo obteve uma pontuacao de 98, ligeiramente abaixo da média que é 100).
Os do grupo com DHA obtiveram 102.4 e os do grupo com DHA e AA 105. Os autores
concluiram serem obvias as vantagens da suplementacdo destes PUFAs nas férmulas
infantis (Birch 2000).

Os AGE, LA e LNA, sao substratos para reaccbes de dessaturagcao e alongamento que
ocorrem principalmente no reticulo endoplasmatico do figado, e que leva a sintese de
LCPUFAs com 20-22 carbonos e 2-6 duplas ligacoes. Os AG ®-3 e ©-6 competem, como
substratos, pelas mesmas enzimas de dessaturacdo. A enzima A-6 dessaturasse tem
preferéncia pelo LNA (Forsyth 1998).

Esta competicdo entre as cascatas metabdlicas tem implicagdes importantes nas
recomendacoes de LCPUFAs a incluir as formulas infantis. No leite humano a relagao
LA/LNA é entre 5 e 10 {Forsyth 1998).

Os AG considerados essenciais (LA e LNA) sao aqueles que nao podem ser sintetizados
endogenamente e, por esse motivo, tém de ser fornecidos, pré-formados, pela dieta
(Giovannini 1995).

O processo metabdlico que converte LA em GLA e AA; LNA em EPA e DHA envolve
alongamento da cadeia de carbono através da adicdo de atomos de carbono, e
dessaturacao da molécula através da adicao de duplas ligagoes. Isto requer enzimas
especiais chamadas elongases e dessaturases que convertem estes dois AG noutros de
cadeia maior e mais insaturados que depois vao intervir de varias formas em processos
bioldgicos no organismo. Eles regulam a delicada quimica corporal, mantém compostos

importantes como prostaglandinas, tromboxanos e leucotrienos a niveis adequados, e

desempenham um papel chave na prevencao de certas doencas. De acordo com o
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conhecimento até agora adquirido, os AG GLA, AA, EPA e DHA e respectivos metabolitos
sao a nivel fisioldgico de importancia critica. Nao é por coincidéncia que estes valiosos AG
estdo presentes no leite materno (Newton 1998).

As principais fungoes fisioldgicas dos LCPUFAs sao metabdlicas ou estruturais, embora
também possam ser mobilizados para fins energéticos no caso de deficiente ingestao
energética (Giovannini 1995).

O alongamento da cadeia ocorre apenas na extremidade carboxilica (COOH) da molécula
do AG. E o mesmo grupo de enzimas que esta responsavel por metabolizar quer os PUFA
o3 quer os w6, resultando em competicdo pelas enzimas entre as duas familias
(Simopoulos 1991). O relativo sobrefornecimento de PUFAs ®6 na dieta pode
comprometer a transformacao de PUFAs ©3 nos seus metabolitos de cadeia mais longa,
EPA e DHA. Isto pode levar a um relativo desequilibrio dos metabolitos e produtos
(Newton 1996; Simopoulos 1991).

O LNA faz parte da familia ©-3 e o LA da ©-6. Ambos servem de precursores a outros
PUFAs cruciais. O LA é usado para a formacao de outro AG w-6, o AA, que € muito
importante para o crescimento infantil. O LNA, que é o PUFA ®-3 predominante na dieta
dos paises ocidentais, € o precursor do DHA e do EPA, da mesma familia.

O DHA é importante para o desenvolvimento adequado do cérebro e do olho. Embora o
organismo consiga converter o LNA em DHA e EPA, alguns investigadores consideram-nos
“condicionalmente essenciais”, uma vez que essa Conversao Nao ocorre se o
fornecimento de LNA for baixo. A capacidade do organismo converter LNA em DHA e EPA
pode também estar limitada. O DHA e o EPA encontram-se quer na gordura dos peixes,
como o salmao, cavala e arenque, quer nas plantas marinhas das quais eles se alimentam

(ADA 2000).

Varios estudos demonstraram que os niveis dos PUFAs essenciais, LA e LNA sao
influenciados pela dieta da mae, mas os LCPUFAs sofrem menos influéncia. Para além
disso, os LCPUFAs ©-3 e ©-6 no leite humano nao estao relacionados com os respectivos

precursores, LA e LNA (Forsyth 1998; Koletzko et al. 1992).
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Em contraste, os LCPUFAs -3 e -6 estao relacionados entre si, o que pode reflectir um
mecanismo metabdlico protector que fornece aos lactentes amamentados uma relagao
balanceada dos LCPUFAs (Koletzko et al. 1992).

Os lipidos da dieta sao de elevada importancia para o crescimento e desenvolvimento do

lactente.

Contrastando com o leite humano, as formulas infantis s6 a partir de finais dos anos 80
passaram a conter LCPUFAs (Forsyth 1998). Estudos em que se determinava a relagao
entre os AG do cérebro e a dieta na infancia, demonstraram que os lactentes
amamentados tinham concentragdes superiores de DHA no cértex cerebral comparados
com lactentes alimentados com férmutas sem LCPUFAs (ESPGAN 1990; Farquharson et al.
1995; Makrides 1993).

Foram encontrados niveis mais elevados de DHA e AA em lactentes alimentados com
formulas contendo LCPUFAs pré-formados, comparados com lactentes alimentados com
formulas com quantidades elevadas dos AGE seus precursores. O factor mais importante
no conteudo plasmatico e eritrocitario de AA e DHA parece ser a ingestao de LCPUFAs
pré-formados. Isto apoia a ideia de que o alongamento e dessaturagao podem estar
diminuidos nos primeiros meses de vida (Forsyth 1998).

Como a acumulacao de PUFAs é mais elevada nos fosfolipidos das membranas celulares
das células do sistema nervoso central, tem havido intensa investigacao sobre os efeitos
dos LCPUFAs no desenvolvimento cerebral e nas fungoes visual e cortical dos lactentes.
Muitos estudos debrucaram-se sobre a maturagao da funcao visual, porque as membranas
foto-receptoras da retina contém elevadas concentragoes de DHA. A presenca de DHA
nestas células é importante para a actividade fotoquimica normal da rodopsina. Estudos
em animais demonstraram que os LCPUFAs podem ter efeitos biogquimicos e fisioldgicos
muito importantes no funcionamento da retina (Forsyth 1998).

Tém sido realizados muitos estudos randomizados comparando as dietas dos lactentes
com e sem DHA, na tentativa de definir mais claramente se existe uma relacao causativa

entre o DHA dietético e o desenvolvimento neural. Num estudo realizado em 1995
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(Makrides et al. 1995), foi demonstrado que a suplementacao de férmulas infantis com

LCPUFAs ¢ importante para o desenvolvimento da acuidade visual.

Foi considerado ser de extrema importancia concentrar especiais atencoes no perfil
lipidico do produto, considerando o elevado nimero de maes que nao amamentam os seus
filhos durante o periodo recomendado, e, consequentemente, a necessidade deles terem
uma alimentagao adequada. O perfil lipidico idealizado para o produto foi baseado em
estudos que demonstraram apoio para o desenvolvimento e crescimento neural e visual de
forma semelhante aos lactentes amamentados.

A partir dos 4-6 meses, com o inicio da alimentacao diversificada, os lactentes estao
menos dependentes, quer do leite materno quer das férmulas, para cobrirem as suas
necessidades de AGE. No entanto, no sentido de oferecer ao lactente uma fonte segura
para a obtencao de AGE e seus metabolitos polinsaturados, optou-se por inclui LA, LNA,
DHA, EPA e AA nas quantidades recomendadas e que sdo idénticas as existentes no leite
materno.

A excelente absorcao de gordura que esta formula proporciona deve-se a distinta
estrutura dos seus TG. Como tal, a mistura lipidica usada contribui decisivamente para a |
salde dos lactentes que, por qualquer motivo, foram impedidos de ser alimentados com

leite materno.

A mistura lipidica usada é composta por trés 6leos: 1.2% de Marinol D40, 1.3% de ARA oil e
97.5% de Betapol 45

O Betapol® é uma mistura de TG derivada, por processos de esterificacao, de dleos
vegetais (girassol, canola e coco com éleo de palma enriquecido com tripalmitina), onde
aproximadamente 58% do C16:0 esta esterificado na posi¢ao sn-2 da molécula de glicerol.
Tais niveis elevados ndo podem ser produzidos por simples mistura de dleos vegetais, mas
sao alcancados por interesterificagao enzimatica de posicao especifica. No Betapol a
mistura de TG é tal que uma grande proporcao do C16:0 esta presente na posicao f, tal

como no leite humano. As posicoes sn-1 e sn-3 sao ocupadas por AGl que, quando

® Produto patenteado por Loders Croklaan, Wormerveer, Holanda.
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libertados, sao rapidamente absorvidos e nao formam sabdes insoluveis. Este produto leva
a maior absorcao lipidica e de minerais como o Ca e Mg e tem mostrado ser eficaz na
reducio da dureza das fezes e obstipagao. Este dleo ¢ idealizado para substituir a fase
lipidica total das féormulas infantis.

O Betapol é uma variedade de TG estruturais semelhante a gordura do leite humano, quer
na composicao de AG, quer na distribuicao posicional, e foi desenvolvido pela Unilever,
integralmente baseada em fontes lipidicas vegetais. As propriedades nutricionais do
Betapol foram determinadas em varios modelos animais.

Bebés alimentados com férmulas vulgares excretam grandes quantidades de sabdes AG-
célcio, em contraste com bebés amamentados, onde a excregao destes saboes &
extremamente reduzida. O calcio e os AG sao os factores mais relacionados com a dureza
das fezes. Isto implica que as férmulas infantis com uma composicao lipidica fornecida
pelo Betapol resulte em fezes mais moles e numa incidéncia reduzida de obstipagdo em
bebés. Esta excrecao de sabdes de célcio tem implicagoes importantes na sua absorcao

pelos bebés.

Foi demonstrado em leitdes que o metabolismo tipidico é significativamente afectado
quer pelo comprimento da cadeia do AG, quer pela distribuicao posicional do TG. Os
perfis plasmatico e tecidual produzidos pelo Betapol eram mais proximos dos observados
em leitdes amamentados pelas suas maes. Este estudo foi efectuado com leitées porque a
composicao do leite de porca tem uma distribuicao similar a do leite humano (Innis 1993).
Estudos pré-clinicos com o Betapol levaram ao desenvolvimento de inumeras hipoteses
referentes aos potenciais beneficios clinicos na alimentagao infantil. O melhoramento da
absorcao do calcio ira beneficiar os bebés ajudando-os a maximizar a absorcao de calcio
mais cedo na vida.

Assim, formularam-se hipéteses em que a aplicacao deste produto em férmulas infantis
levaria a: 1) melhoria da absorcao de gordura e calcio; 2)reducao da dureza das fezes e
da obstipacao e 3)melhoria do metabolismo lipidico apds absorgao.

Como anteriormente referido, uma larga proporcao energética fornecida pelo leite
materno ocorre sob a forma de gordura. Um elemento crucial em qualquer oleo vegetal

usado em férmulas infantis é que iguale a estrutura em AG do leite humano. O AGS mais
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importante do leite humano é o palmitico que representa cerca de 20-25% do total
lipidico (Aggett 1995). A gordura do leite humano difere dos dleos vegetais na distribuicdo
dos AG na “espinha dorsal” do TG. No leite humano, cerca de 70% do ac. palmitico esta
esterificado na sn-2, enquanto que nos oleos vegetais ele esta esterificado nas posicdes
sn-1 e sn-3, em cerca de 80% (Innis et al. 1993, 1995; Quinlan et al. 1995).

Durante muitos anos o significado desta diferenca foi tema de debate, até que alguns
estudos revelaram que esta “diferenca estrutural” tinha efeitos na digestao, absor¢ao e

metabolismo dos lactentes (Carnielli 1995b; Quinian et al. 1994).

O primeiro passo digestivo que ocorre no organismo é a emulsificagao e hidrélise dos TG
para libertar AGL das posicdes sn-1 e sn-3, com a resultante formagao de glicerideos
parciais. A libertacdo de AGL no intestino tem duas consequéncias: 1) os AG podem ser
absorvidos directamente como tal ou, 2) eles podem reagir com outros componentes no
intestino (Carnielli et al. 1994; Quinlan et al. 1994).

E sabido que o comprimento da cadeia e o grau de insaturacdo dos AG tém impacto na sua
absorcao. Os AG de saturados de cadeia longa (C14:0 a C22:0) sao, geralmente, menos
bem absorvidos do que os de cadeia média (C8:0 a C12:0) e insaturados. Isto esta
correlacionado com o ponto de fusao dos varios AG que sao libertados (Carnielli 1996 ;
Lucas 1997).

E também sabido que os AGL ndo absorvidos podem formar sabdes insolUveis no intestino.
Estes sabdes sao depois excretados, podendo perder-se gordura, e também minerais,
valiosos para o lactente. Este € o caso quando os AG nas posi¢coes sn-1 e sn-3 do TG sao
AGS de cadeia longa (como é o caso de muitas gorduras vegetais). Apos a libertagado dos
AGL das posicdes sn-1 e sn-3, o B-glicerideo resultante é absorvido e os AGS formam
saboes insoluveis com o calcio.

Foram realizados estudos usando misturas lipidicas com composicao em AG similar ao
leite humano. Todas continham férmulas incluindo gorduras com 20-25% de C16:0; as
férmulas contendo Betapol incluiam gorduras com 66-76% de C16:0 na posi¢ao sn-2

enquanto as formulas controlo continham apenas 12.6% de C16:0 nessa posigao.
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Comparadas com as férmulas controlo, as férmulas contendo Betapol mostraram uma
melhoria significativa na absorcao de C16:0 de 18% em lactentes de termo.

O problema das férmulas infantis tradicionais é que elas contém AGS suficientes para
formar sabdes com virtualmente todo o calcio disponivel.

Estudos mostram que a absorgao de calcio por lactentes alimentados com formulas

tradicionais é substancialmente inferior quando comparados com lactentes amamentados.

Um estudo das fezes de lactentes alimentados artificialmente mostrou que 90% da
gordura excretada era sob a forma de sabbes, que representavam cerca de 30% do peso
seco das fezes. Em contraste, os bebés amamentados excretavam apenas cerca de 3% do

peso seco das fezes sob a forma de saboes (Quinlan et al. 1995).

No que respeita as vitaminas e minerais, pouco ha a acrescentar. Sobre este assunto nao
existem grandes discordancias e esta formula é, neste aspecto, semelhante a
concorréncia. No entanto, merece a pena fazer referéncia ao Fe.

A deficiéncia de Fe é das deficiéncias nutricionais mais comuns nos paises desenvolvidos
(Wharton 1992). Os lactentes, nos segundos 6 meses de vida, estao particularmente
vulneraveis. De facto, a partir desta idade as reservas de Fe ja estao reduzidas e o
lactente fica, agora, dependente de fontes exdgenas deste mineral para manter o seu
estado nutricional adequado (Walter et al. 1998).

Na Europa foram especificamente desenvolvidas férmulas de transicao com
concentracdes de Fe mais elevadas do que as formulas padrao, para aumentar a ingestao
de Fe a partir dos 6 meses de idade. Os valores de referéncia para a ingestao de Fe para
os lactentes dos 7 aos 12 meses sao 7.8mg/dia, de modo a cobrirem as suas necessidades;
estes valores sao adequados se pelo menos 10% do Fe alimentar for absorvido (AAP 1999;
Stevens 1996; Wharton 1992).

O leite de vaca nao é indicado antes do primeiro aniversario do lactente porque o seu
teor em Fe é muito reduzido (0.08-0.1mg/100ml) e a sua Bio_disponibilidade é baixa
(Abrams 1996). A incidéncia de anemia por deficiéncia de Fe é substancialmente superior
em lactentes alimentados com leite de vaca do que em alimentados com uma formula

fortificada em Fe. Esta deficiéncia de Fe pode advir da perda gastrointestinal de sangue,
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e outras causas, como a fraca ingestao de Fe, inibigao da absorgao de Fe pela
relativamente elevada quantidade de Ca e P do leite de vaca (ESPGAN 1982).

0 uso de férmulas fortificadas em Fe (1.2mg/100ml) nos segundos 6 meses de vida é
aprovado pela ESPGAN, e o seu consumo crescente provavelmente contribui para a
reduzida incidéncia da deficiéncia de Fe nos EUA (ESPGAN 1981Singhal et al. 2000). Neste
pais, as formulas fortificadas em Fe contém cerca de 1.0-1.2mg/100ml (AAP 1999; Wells
1996).

A AAP recomenda que os lactentes que ndo sejam amamentados devam receber formulas
fortificadas em Fe, em detrimento do leite de vaca (AAP 1992, 1999). O uso destas
féormulas reduz a frequéncia de anemia por deficiéncia de Fe nos lactentes e,
consequentemente, pode beneficiar o desenvolvimento cognitivo a longo termo (Agostoni
1995; Singhal et al. 2000; Willats 1998).

Recentemente foi levantada a questdo se os lactentes alimentados com este tipo de
férmula ficavam sujeitos a um maior risco de diarreia. De facto, nao existe qualquer
evidéncia que apoie essa hipdtese (Singhal et al. 2000). Isto, atiado ao facto das formulas
fortificadas em Fe desempenharem um papel preventivo na anemia infantil por caréncia
de Fe, reforca a actual recomendagao de que qualquer formula dada a lactentes deva ser
fortificada em Fe (Scariata et al. 1997).

Os lactentes alimentados com férmulas fortificadas em Fe (até 1.2mg/100ml) durante o
primeiro ano de vida, tém maior seguranca nas reservas de Fe e taxas muito reduzidas de
deficiéncia deste mineral entre os 6 e os 18 meses. Nao existem contra-indicacoes
clinicas conhecidas para as formulas fortificadas em Fe (como colicas, obstipacao,
refluxo gastrointestinal, etc.). A impressao de que as féormulas infantis com pouca
quantidade de Fe estdo associadas a menores efeitos gastrointestinais adversos nao é
suportada por estudos controlados (AAP 1999; Goedhart 1994; Nelson et al. 1988).

O efeito da suplementacao de formulas infantis com célcio e fésforo, até 3 ou 4 vezes a
quantidade dietética normal, ndo tem efeitos clinicos nos niveis de Fe nem na incidéncia

da deficiéncia de Fe em lactentes alimentados com formulas fortificadas (Dalton 1997).
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De salientar que, pelas escolhas efectuadas, obtiveram-se resultados paralelos de
relevancia para as caracteristicas da formula.

No que diz respeito aos lipidos, obteve-se uma relacao LA/LNA de 10/1; uma relacao
DHA/EPA € igual a 5 e uma relacdo w-6/0-3 de 6.5/1. valores estes que se encontram
claramente enquadrados nas recomendacoes

Pelos valores escolhidos para os minerais, a relacao CA/P, sendo de 1.3, encontra-se
também de acordo com as directrizes.

Também a relacao entre a vitamina E e os PUFAs é consentdnea, uma vez que se centra

nos 2.23.

A nivel legislativo, esta formula cumpre todos os requisitos exigidos. De salientar a ndo
inclusdo de oleos de sésamo e girassol, nem de ingredientes com gluten. Ainda o facto de

respeitar os valores estipulados para os AG trans e para o erucico.

Outros ingredientes como a carnitina, a taurina, e o inositol foram considerados, apds o
respectivo estudo, dispensaveis para esta facha etaria. Nao foram incluidos na formulacao

porque encareceriam desnecessariamente o produto.



]

VI_CONCLUSAO

As férmulas de transicao sao alimentos que se provou serem adequados para os lactentes
entre os 4 e 0os 12 meses de idade, como parte de uma dieta diversificada.

A presente formula de transicao liquida destina-se a ser usada por lactentes saudaveis dos

|
|
|
|
4 aos 12 meses de idade e, estando de acordo com as recomendagodes oficiais, € adequada
as necessidades nutricionais deste grupo. A sua composicdo proporciona um produto
nutricionalmente seguro e adequado para a promocao de um crescimento e

desenvolvimento normais, porque contem todos os nutrientes necessarios durante este

periodo. Se o consumo de leite dos 4 aos 12 meses de idade se mantiver em quantidade

nao inferior a ¥ litro por dia, conforme recomendado, esta formula de transicio sera um

veiculo importante de determinados nutrientes.

Trata-se de uma férmula liquida, que pelas vantagens enumeradas, procura ir cada vez

mais de encontro as necessidades dos consumidores.

Pelo estudo exaustivo efectuado, a formulagao obtida, a qual estd completamente

enquadrada com as directrizes, foi um objectivo plenamente alcancado.

Quanto ac desenvolvimento a escala laboratorial, nao foi possivel, por razdes de dindmica
comercial, concluir a receita, nomeadamente no que diz respeito as vitaminas e minerais.
Ficou, contudo, tracado e preparado o caminho para a etapa subsequente, que sera o
desenvolvimento a escala industrial, com vista ao lancamento do produto no mercado
nacional. |

Numa perspectiva inovadora, a opcao por este perfil lipidico, € um enorme contributo
para o desenvolvimento deste tipo de formulas.

Em Portugal, esta sera claramente a melhor opcao para a mae preocupada com o bem-
estar do seu filho, uma vez que esta mais proxima do desejado desiderato de imitar o

leite humano, embora se reconhe¢a que ainda falte muito para o alcancar!
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Deixam-se aqui algumas sugestdes em relacao a legislagdo actual. A evidéncia cientifica
ja justifica que os LCPUFAs DHA e AA sejam contemplados de acordo com as indicagoes
dos organismos oficiais reconhecidos.

Parece também demasiado alta a quantidade de AG trans permitida por lei. Seria

benéfico a diminuigao desse valor.
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Principais Componentes Imunolégicos do Leite Materno’

Impermeabilizacio anti-séptica das mucosas
{digestiva, respiratoria, urinaria) .

~Accao Bacteriostatica (r?tirada;de ferro)

Acgo bactericida (Lise das bactérias) ©
Fagocitose ( '

Lisozima~ -
Macréfagos: engloba as bactérias)

Factor. bifj

* Adaptado de Grupo Origem (Amamentagao On-Line) 2000.
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ENFALAC | S-26 1l | NUTRIBEN | SIMILAC | MILTINA | BEBELAC | APTAMIL 2 | NAN 2 | NIDINA 2 | NUTRI
I Cont 2 2 2 83 83 83 LON
83 PLUS
Energia cal 67.6 67 74 68 76 74 73 67 67
Kj 284 281 310 285 320 310 280 280
PROTEINAS g 2.2 22 1.8 15 1.7 21 1.9 2.2 2.24
Caseina g 0.82 1.7
Proteina sérica g 0.86 04
Cas /P sér. 60/40 49/51 S0/50 80/40
LIPIDOS g 3 3 33 3.65 3.6 33 3.4 3 294
Ac. Oleico G
Ac. Linoleico mg 500 400 410 730 550 400 380 440
Ac. Linolénico mg S0 — 41 83 55 40
GLICIDOS g 8 78 93 73 9.1 9 8.7 79 79
Lactose g 6.2 (66.6%) 5.8 (64%) | 6.8 (75%) 6.8 79 |33(42%)
Maltodextrina g 3.0 (33.3%) 1.0(11%) | 0.6(6.6%) 03 4.6 (58%)
Amido g 2.3(25%) | 1.6 (17.7%) 09
Glicose g 0.02 0.01
Maltose g 0.01
Sacarose g 0.7
Vitaminas
A ug 68.8 75 73 75 80
D ug 1 12 1.9 1.14 2
E mg 1.4 0.74 1.3 1.3 08
c mg 8 9 99 6.1 15
B+ (Tiamina) ug 54 100 70 80 01
B; (Riboflavina) ug 100 150 12 150 0.16
Bs (ac. Pantoténico) mg 034 0.3 0.33 0.39 1
Bs ug 60 60 44 bl 0.14
Bs (ac. Fdlico) ug 10 8 10.7 95 20
B+2 (Cianocobalamina) ug 0.2 0.2 0.15 0.28 0.2
PP (Niacina) mg 0.68 08 0.383 0.71 1.8
Biotina ug 2 2 23 3 29
K ug 5.4 6.7 54 10 24
Colina mg 8 10 13.6 10.8 38
Inositol mg 3.4 - - 3.2 3.7
Minerais g
Ca mg 78.4 Q0 80 57 119
P mg 62 62 55 32 86
Ca/P 1.2 15 1.5 1.8 1.4
I ug 54 12 8 9 14
Fe mg 1.2 13 1 1.2 09 1.2
Mg mg 74 8 83 45 83
Zn mg 0.68 0.6 07 05 0.8 |
Cu ug 0 40 70 47 90 |
Mn ug 10 - 9.2 4 40 |
Na mg 3 33 27 19.2 37 |
K mg 100 107 85 85 102
Cl mg 68 71 51 448 68
Selénio ug 1.4 1.55
Vit. E / &c. Linoleico 2.8 3.1 1.7 1.5
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BLEDILAIT 2° VALIO NESTLE | NESTLE | EL CASTILLO
FORWARD? | NATIVA2’ | BABY 2’ NADO 2°
Energia cal 72 64 67 67 68
Kj 303 272 279 280 285
PROTEINAS g 1.95 2.1 2.2 22 2
Caseina g 1.55 1.7
Proteina sérica g 0.4 Q.4
Cas / P sér. 80:20 57:43
LIPIDOS g 3.2 2.8 29 29 3.4
Ac. Oleico g 1.34
Ac. Linoleico mg 573 500 460 470 620
Ac. Linolénico mg 54 70 58
GLICIDOS g 9 79 79 79 7.4
Lactose g 6.9 (76%) 6 (76%) 7.9 (100%) | 3.3 (42%) 6.88 (33%)
Maitodextrina g 2.1 (24%) 1.9 (24%)
Amido g
Glicose g
Maltose g
Sacarose g
VITAMINAS
A ug 683 87 80 80 55
D ug 1.5 1.3 1.5 1.5 1.2
E mg 0.8 0.7 0.8 05 1.4
c mg 72 13 6.7 6.7 10
B4 (Tiamina) g 80 56 100 50
B, (Riboflavina) ug 150 100 155 90
Bs (&c. Pantoténico) mg 05 03 05 0.25
Be ug 120 56 135 50
By (Ac. Félico) ug 17 12.6 20 6
B,, (Cianocobalamina) ug 03 0.1 0.1 0.1
PP (Niacina) mg 1.6 0.5 1.8 0.1
Biotina ug 22 1.1 23 1.4
K ug 7.2 4 3
Colina mg 11 6.7 6.7 6
Inositol mg 3.4 3.4
MINERAIS
Ca mg 72 72 81 81 80.4
P mg 58 55 66 69 653
Ca/P 1.2 1.3 1.2 1.2 1.2
! g 10.8 8 14 14 7
Fe mg 1.4 1 1.1 1.1 1.1
Mg mg 7.1 7 7.5 7.3 9
Zn mg 0.6 05 038 08 1.2
Cu ug 63 40 80 80 35
Mn ug 18 -
Na mg 32 30 32 32 31.6
K mg 95 100 105 105 103.1
Cl mg 54 70 76 76 743
Selénio ug
Vit. E / &c. Linoleico 1.4 1.4 1.7 1.0 2.25

1 Leite em pd

2 Leite pronto a usar
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Tabela comparativa das recomendacgdes e dos valores
presente projecto

escolhidos para a formula do
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indice quimico da proteina da férmula de transicio

R O B D U BN U SRS SR U P AR T e IS ¢

' Em g por 100g de proteina (Decreto-Lei n.° 220/99).

? Quantidade fornecida por 0.6g de concentrado de proteina de soro.
* Conforme o resultado do ensaio n°1.

* Conforme o resultado do ensaio n°Z.

* Conforme exigido pelo ponto 2 do Anexo Il do Decreto-Lei n.° 220/99.
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Desenvolvimento de Produtos

1 - Produto a: desenvolver
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ensaiar

TYLANS (AN
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Fornecedor:

Objectivo: (f(n,y\,im 9@;5@ LS/C/C{ZL’CL
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// 0\/1371,(//172{ i Stusti=l

2 - Ensaio: laboratorial )(

Numero:;

industrial

Marcacao:

Data: 0 L/ cf/ &<
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Nome ingredientes
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Dosagem

Quantidade
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Desenvolvimento de Produtos

Preparacao: p Y 6. g% Z /KLA f
$3 ALC D /C/b\,
a. bl 2 [.7 vena
1.9 79‘2‘, Ao (s
2 2 bl AT a0,

3 - Resultados do ensaio

boletim de analise n° de / /
analise sensorial n° de / /
L ALSCAN
) g o]

4 - Apreciagdo dos resultados

v@@/\ Xl c\/ (A’?/(/\)S Moﬁ

irins O'\.g,\ttxz_.dﬁ f’ T A, A O,

5 - Conclusdes

6 - Prosseguimento da acgao ? Sim | X Nao
Accgao:
Assinatura: STHAT Em0 L/ ¢d0D
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S uX emit.

por . ODL La DLDUOL( L wunnin o [ 3 T W W Jo LM AU iy

IE :

1 '
CERTLFICATE OF STANDARDS OF WHITE EDIRLE, LACTOSE, typo Eserion 074

' é

i i

§pgg1flqgtioJ Typical

Lactose monohydrate min. 89,2 X/ §9.3 %
Water (KF) max 5.5 X 5.2%
Protein (Nx6.38) max 0.3 %@ 0.1%
Ash (600°C) max, 0.3 % 0.1
Heavy metals max. 5 wf/kg - passes tea:
Colour White ;
Tacte sweet l
Odour Neutxal

Pavricle size, < 45 um
_Particle size, < 250 um

Standayd plate count

Yecaats

Moulde
Coliforms/Enterobacteria;eae
E.coll

Salmonella

The analytical data men:ioned in this "GCerriffcete oé~Standaxds"?refer to
DMV International method; based on international accapcpb mechods (IDF, 130,

AOAC) .

Date of fasue i Docember 1995
Suporsodes issue data: August 1993

wisrvally all sur produsy ort gailind ta ozardones wrh 1va Fagd Laglslartae in maty coyhurlnn, W ds,
roverhiless, advice castomarg 1o thack tho ¢pproprials Fuu § Loghelailan vik regoid 16 thy oplication. The
#atot!y given horo 018 fa1anéed metety fot lalermarion purph 15 004 arg in 4 wov fagolly binding. Contequerdy
wa scorpt g faspenstblliey in the roadast upo ot A word, ox damupe that may revulrfrom epgpilzetion of this
iaformanen. fur-hetmoce, this iaformatton deas sof coduilivn pormissionto Ifdage parenl ardlicancs ifghhs.
© Logyryhe DMV INTERNAT.ORAL - Vaghal - T Nurhertzpd:

max. 3,000/gl"
mMAX . 25/¢
max, 25/8;
neg. In 0.1 §
neg. v 1 ¢
nepg, in 50

Qualic

In

-~

Wy ktmmmlz .
avisan st Camgiy Flefvuale b
Meb-toar B 78 [0 ch).

11 0 Yegdol - b ] Hatharogs

Ylaphosa +31 (8111 472312
Tolstan +31 (4 313495

2T Habraken

50- 70 X
99-100 %

<500/g
<10/g
<10/p

neg. in 1l g

neg. in 10 g

neg., in 50 g
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GPRCTFICATIONS

GLUCIDEX® (T 19
DEFINITION

Malto-dextring en pondre.

CAG R° 1 6puD-36-6
RINRCE . 232-940-4

BEECIFICATIONS 1

» PIYRECO-CHINIQUEE
AE k'iffﬁ? ».

ODRUR

aovy

poRTe B OLA LROCYCCRTION
MRTIRRKE PROTRIQURE
(RNDREB EULFATRRE

502

pH BR EOLUTION

DEXTRORR BQUIVALENT

" DENSITE RPPARENIR

G]’U‘NULOM’ETRIF

- rm'i'i(':yﬂiﬁ £UR BDO MIC,
PARTTICULEE FUR 206 MTC.
- PARIICULEBS BUR 40 MIC.

1]

+ MICRODIOLOPIQURE

- GHEKMEO AEROBIRA
- TRVURES '
-fMDJﬂx:SUhRs

- E.CO1 T

‘. SALMONELLA

« SPORBE DR C.8.R

MCL, PNU: Méthoded ROQUBTTE

MAGlange da sacdharigak puteitifs, obtenu pAY hydrolyse enzymatigquh
wanagba, puxirimtion ot aromisatlon, glanidson e mals nligentaixe.

AODUKRANCE QUALITE / ALIMENIATION A THE

H&§ s HE$-226L10

e MR S e el A b 4 p—————

povil 1/2

s

4%f3éH%mQ

1

L

MCT 0860 poudre bHianche
MCL 1778p Nautxe
Legaromant Bworsd
ML DO2B 5 £ max.
MCI, 030A 0,25 & wux.
MO 235A 0,1 Y mux.
MCIL 060D 20 ppm max.
ML D20B 4,6+ B,6
NCEe O50B 18- 20
%&.
MOL DISA 400 /L env.
MCL 110A :
B ¥ wax,
TRELILE
g5 ¥ min.
MmMC 20028 1000/g max.
Ma¢ 2003A 60/g wax,
MC 2003A 50/g mo¥.
MG A009H AbBancc ¢n 30 ¢
MMc 2010 Abmenve sm 25 @
MM 2018 B0/30g wwaX.

Lenl rof,

Lo 1y odanvier 2000

P

’

ELCICTC ANCIVME AY CAPITAL UG 66818 04 E R

P A

ROOUITTL FRERTS, (2000 LESTREM CFOFX FRANCE, TEL. 03.21.63.36.00, TFLEX 810U58 |, TELECOPIE £3.21.63.38.50
CEDETHUNG K 257.200.004 SIEGT SOTIAL 62136 LESTrEM PRANCT TVA FR 46357200054

19,01 00 QUA 17:00 [S/ TR/RE 8666) oot



a
,

e b

/ax roueh. 'du 354 1 H14:mA9 19/61/00 18136 Pq:

ati l"*" - ade iUy Piam AT

ot HE9-2Z5010

. coosi RIS phqi 2/2
GLUCIDEX® IT19
VAT.EURB INDICATIVEBER 1
' COMPOEITION HYDROCARBONER MU A5O0RA

- @LucoLn 2 % oenv,

« DPISBNCCHARIDES 7 % 6nv,

» POLYGRUCBARIDES SUPBRIRURE 9] & env.

COMPOSTTTON MINERALR

~ SOPIUM B0 ppn &nv.

~ CHLORIIRES 50 ppm onv.

- ChICYiM . . 10 ppm syv.

~ POTASSIUM 10 ppm env.
. VALZUR KNBROUTIQUK

cal pulén, eur A00y go produit sommercial 160K k3j {384 kcal)
FeiTeRE

« US code of ¥edersl Ragulations 21 CFR, 1994 § 184,1444,

+ POOD CHEMIGALE CODBX, 3e wdiLlou.
BTOCKAQE

Embleoye ALanduxd 1 prc polySthylane ct papier de 25 kg,

A eontuneux Houple de 800 kg,

D.L. 1.0 du produit gonditionnt: dete da fabricetiovn + 24 mols.

MCL,PMC: MAthodew ROQURT'K

g Lantyom,

APDURANCE QUALYIE / ALINENTATION HUMAINE Le 15 Janvier 2000

T A

¢ mem e ey

'OQ‘UHTE FRURLS, 62080 LESTREM CEDEX FRANCE, YEL, 03.21.63,24,00, TFIFX B108S8 F, TLLECUME 03.21.63.3R.5D

SOCIETE ANGNYIL AU CAPIAL DE 55.815.084 F: RCS BETHUNG B 357.200.084 SLGE SOCIAL €214 LTS TREM FPANCE TVA TR 4¢357200054

RRRACT

PR A TR \

18/01 00 DUA 17:00 (8/ TR/RE 96661 ooz
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Desenvolvimento de Produtos

1 - Produto a: desenvolver ensaiar

e Designacao: ﬂLA 1\)/5 l <_, /q/a |

e Fornecedor:

e Objectivo: L\/ i A / CR/\rﬂC)‘L{ o> Stvserzl

2 - Ensaio: laboratorial | X industrial

e Numero; Data: 3 /80 /1 CC
o Marcacéo:

e Formulacéo:

Nome ingredientes Referéncia Dosagem | Quantidade
/% wuu
ZJWA
ARYD

//J;Cj%

G d/fa/m
sl ﬂcr/r
WMM M B
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Desenvolvimento de Produtos

Preparaco: —c——x\/ P T _____ : ) ‘/ S
T VR - ]
LG Y ICT /(1-4/(:1 NZlz, 3.9 % ./QG/J:TK
ne o % WW BT maadd Qmﬂ/\‘-</§£@

3 - Resultados do ensaio

|
|
|
|
// »//\ i -t 7
\
|

boletim de analise n° de / /
_ analise sensorial n° de / /
(14 _ , oF
T &l 2.0 (3.5 % ‘*) .49, 32
1;// 344 23 ¢ 2 é’// 3.7 371 9,

4 - Aprec:agao dos resultados

\f%’&f‘:’uﬁ ﬂ& Aéwffuféo (g1y &5 ,Lg,/&/(/wéﬁ
A o dtnsenn i lante Zs (oA c Lo Boross

ey
7L—
5 - Conclusdes M (
- M T N W S/t A’ /A
I . x/xf/a//éuf&
6 - Prosseguimento da ac¢do ?  Sim |- Nao
Accao:
Assinatura: 5 | hAS Em 03 /107 Do
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Loders & Croklaan

LIPID NUTRITION

Blend components Marinol D40 ARA oil Betapol 45 Blend
Content, % 1.2 1.3 97.5 100.0
Blend requirements
Parameter Required Actual
Total saturated 45.2 44.0
of which myristic (C:14) <15 42
of which lauric (C:12) <1217 11.6
Total monounsaturated 38.8 40.4
Total polyunsaturated 16 15.6
of which erucic (C 22:1) <1.0 0.1
C 16:0 (palmitic) 23 21.8} - A
C 18:1 (oleic) 34 39.8) v
C 18:2 (linoleic) 12.8 13.01- L
C 18:3 w3 (alpha-linolenic) 1.6 1.3}
C 20:4 w6 (arachidonic) 0.5 0.51] - -
C 22:6 w3 (DHA) 0.4 0.50{ - | .
C 20:5 w3 (EPA) 0.06 0.06
Detailed fatty acid composition of the components and blend, %

Marinol D40 ARA oil Betapol 45 Blend
C 6.0 0.1 0.1
c 8.0 0.9 0.9
C10:0 0.9 0.9
C12:0 0.0 11.9 11.6
C 14:0 2.3 1.5 4.3 4.2
C 141 0.1 0.0
C 15:0 0.7 0.0
C 16:0 (palmitic) 10.6 14.0 22.0 21.8
C 16:1 3.1 0.1 0.1 0.1
C 16:4 w3 0.1 0.0
C17:0 1.2 0.4 0.1 0.1
C 18:0 ’ 34 11.0 3.6 37
C 18:1 (oleic) 10.2 11.1 40.5 39.8
C 18:2 w6 (linoleic) 1.2 6.7 13.2 13.0
C 18:3 w3 (alpha-linolenic) 0.4 13 1.3
C 18:3 w6 3.2 - 0.0
C 18:4 w3 1.1 0.0
C 20:0 0.4 0.8 0.3 0.3
C 20:1 1.0 0.3 0.4 0.4
C20:2 0.2 0.4 0.1 0.1
C 20:3 0.2 0.0
C 20:3w3 0.1 ' 0.0
C 20:3 w6 3.9 0.1
C 204 2.5 0.0
C 20:4 w3 0.4 0.0
C 20:4 w6 (arachidonic) 39.3 0.5
C 20:5 w3 (EPA) 53 "—' 0.1
C21:5w3 0.3 0.0
C22:0 0.4 0.3 0.3
C 221 0.2 0.1 0.1
C22:4 w3 0.0 0.0
C22:5w3 1.6 0.0
C 22:6 w3 (DHA) 415, 0.5
C 24:0 0.6 1.6 0.1 0.1
C 241 0.7 0.0
Others 10.2 1.8 0.0 0.1
Total 100.0 96.2 100.2 100.1
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Desenvolvimento de Produtos

1 - Produto a: desenvolver
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Objectivo: VA A 1mai

2 - Ensaio: laboratorial

Numero:

industrial

Data:/}@ / '70/00

Marcacéo:

Formulacao:

Nome ingredientes

Referéncia

Dosagem

Quantidade

/@w(tc R N

f
4 %/IM

{. e

1

Mod. 018.27 DQ




Pag.2/2

Desenvolvimento de Produtos
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0648 % V. (oo
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3 - Resultados do ensaio
boletim de analise n° de / !
analise sensorial n° de
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—
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4 - Apreciagao dos resultados

5 - Conclusdes

6 - Prosseguimento da ac¢do ? Sim Nao
Acgao:
Assinatura: S 1A Em 18 /110100
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