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RESUMO ABSTRACT

Objetivo: O presente estudo teve por finalidade analisar os
rétulos de férmulas lacteas infantis comercializados em um
municipio do Estado do Maranh&o. Metodologia: Trata-se de
um estudo transversal, descritivo exploratério de abordagem
quantitativa. As amostras foram definidas com base na RDC
n°. 222/02, incluindo trés grupos de interesse: Férmulas infantis
para lactentes; Formulas infantis de seguimento para lactentes
e criangas de primeira infancia e Férmula infantil para neces-
sidades dietoterapicas especificas. Resultados: No final da
coleta encontrou-se 44 produtos, onde nenhuma das férmulas
lacteas analisadas conseguiu 100% de adequagédo. De maneira
geral, a rotulagem de alimentos embalados atendeu ao que é
designado na legislacdo na maioria dos parametros avaliados,
onde as informagdes contidas nos rotulos desses produtos
estavam adequadas, no entanto, quanto a RDC n°. 222/01,
29,5% dos produtos, apresentaram irregularidades. Ocorreu
grande inadequagao quanto aos micronutrientes, onde a maior
irregularidade foi referente ao acido pantoténico (81,7%). Os re-
sultados demonstram maior atengéo das industrias de alimentos
destinados a lactentes e criangas de primeira infancia, quanto
aos requisitos exigidos pelas normas de rotulagem geral do que
com relagdo as legislagdes especificas. Concluséo: Diante do
exposto, conclui-se que os objetivos do presente estudo foram
alcancados com éxito, onde todos os produtos apresentavam
irregularidades frente a legislagao.

DESCRITORES: Lactente. Férmulas lacteas infantis. Rotula-
gem de Produtos. Legislacao.

Objective: The purpose of this study was to analyze labels of
infant formula sold in a municipality in the state of Maranhao.
Methodology: This is a cross-sectional, exploratory descriptive
study with a quantitative approach. Samples were defined on
the basis of RDC No. 222/02, including three interest groups:
infant formulas for infants; Infant follow-up formulas for infants
and toddlers and Infant formula for specific dietary needs.
Results: At the end of the collection, 44 products were found,
where none of the analyzed milk formulas achieved 100%
adequacy. In general, the labeling of packaged foods met
what is designated in the legislation in most of the parameters
evaluated, where the information contained in the labels of
these products were adequate, however, for RDC n°® 222/01,
29.5% of the products, presented irregularities. There was
great inadequacy regarding micronutrients, where the greatest
irregularity was related to pantothenic acid (81.7%). The results
show greater attention from the food industries for infants and
young children regarding the requirements of general labeling
rules than specific legislation. Conclusion: In view of the above,
it is concluded that the objectives of the present study were suc-
cessfully achieved, where all products presented irregularities
against the legislation.

DESCRIPTORS: Infant. Infant formula. Product Labeling.
Legislation.
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s praticas de aleitamento materno e

de alimentacdo complementar ade-

quadas sdo componentes importan-
tes quando se trata de cuidado nutricional,
sendo fundamentais para o crescimento e
o desenvolvimento saudaveis da crianga. O
marketing rotular desempenha um papel muito
influente sobre a comercializagao de produtos
destinados ao publico infantil, pois na maioria
das vezes, contem nomenclaturas de carater
técnico, impossibilitando seu entendimento
ou contendo informacgdes que induzam sua
aquisicao’.

A utilizagao de formulas lacteas infantis
pode ser requerida em casos de impossibili-
dade de amamentacao natural, que pode ser
ocasionada por diferentes situagbes de saude
ou outros fatores que possam trazer riscos
para saude de criancas menores de um ano,
objetivando atender as necessidades nutricio-
nais, tanto de lactentes, quanto de criancas
de primeira infancia, sem comprometer o
crescimento e desenvolvimento das mesmas?.

Em uma rotulagem deve conter carac-
teristicas que possibilitem ao consumidor uma
avaliacao prévia do produto, para que o mes-
mo identifique as necessidades de sua aqui-
sicao, devendo ser apresentada de maneira
clara e sucinta, permitindo o entendimento
completo de todas as informacgdes contidas®.

Mello, Abreu e Spinelli*, desenvol-
veram um estudo elaborado especificamente
com amostras de produtos alimenticios desti-
nados as criancgas (formulas infantis e leite em
pd integral) comercializados em Sao Paulo/SP
e constataram que cerca de 60% dos rétulos
apresentava algum tipo de nao conformidade
na rotulagem, de acordo com parametros
definidos pela legislagao nacional.

Diante do que foi exposto, o presente
estudo teve por finalidade analisar os rétulos
de formulas lacteas infantis comercializados
em farmacias de um municipio do Estado do
Maranhao.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal,
descritivo e exploratério de abordagem
quantitativa, realizado em farmacias de um
municipio do Estado do Maranhé&o.

Utilizou-se como amostra 44 férmulas
lacteas infantis. As farmacias selecionadas fo-
ram as da rede central da cidade. As amostras
foram definidas com base na RDC n°. 222/02,
incluindo trés grupos de interesse: Formulas
infantis para lactentes; Formulas infantis de
seguimento para lactentes e criangas de
primeira infancia e Férmula infantil para ne-
cessidades dietoterapicas especificas. Como
critério de exclusao, todos os rétulos de fabri-
cantes, onde os produtos se repetiam entre
um determinado estabelecimento e outro.

As amostras foram coletadas em abril
de 2018, com uso de formularios, baseados
nos itens exigidos na legislacao de rotulagem
para alimentos embalados e legisla¢des espe-
cificas para alimentos destinados a lactentes
e criangas de primeira infancia. Os formularios
foram aplicados a todos os produtos dos gru-
pos previamente determinados, disponiveis
nas farmacias, no momento da coleta.

Na analise das informacdes coletadas,
os dados foram tabulados no Microsoft Excel®
2010 e analisados em numero e percentual,
por meio de graficos e tabelas e relacionados
a toda a legislacao brasileira vigente para os
critérios estabelecidos nos formularios.
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Por ndo envolver seres humanos, o
estudo dispensa aprovagao do Comité de
Etica em Pesquisa. Contudo, solicitou-se o
consentimento dos proprietarios dos esta-
belecimentos para analise das amostras.
Durante a pesquisa, garantiu-se o anonimato
dos produtos analisados, sendo identificados
por codigos aleatorios.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao final do periodo da coleta de dados
foram encontradas um total de 44 férmulas
lacteas infantis, pertencentes a seis marcas
diferentes. Para a classificacdo das amostras,
foi utilizado a letra M para representagao de
marcas e F para representacao de férmulas.

Afigura 1 representa a quantidade de
formulas encontradas em cada marca, apés
a coleta de dados.

Analisando os dados expostos, nota-
-se que as marcas 1 e 2 apresentam um total
de 17 produtos, a marca 3 com 5 produtos,

as marcas 4 e 5 com 2 produtos e a marca
6 com 1 produto, perfazendo um total de 44
produtos utilizados para analise de rotulagem.

Na Tabela 1 temos as formulas lacteas
divididas em 3 modalidades: férmulas infantis
para lactentes, férmulas infantis de segui-
mento e formulas infantis para necessidades
dietoterapicas.

De acordo com os dados da tabela é
possivel constatar que foram encontradas 10
férmulas infantis de lactentes, 14 férmulas in-
fantis de seguimento e 20 de formulas infantis
para necessidades dietoterapicas

ATabela 2 mostra a adequacgao dos ré-
tulos frente as resolugdes previstas no estudo.

De maneira geral, a rotulagem de ali-
mentos embalados atendeu ao que é desig-
nado na legislagdo na maioria dos parametros
avaliados, onde as informacdes contidas nos
rotulos desses produtos correspondem a
100% de adequacgao, no entanto, quanto a
RDC n°. 222/01, 29,5% dos produtos, apre-
sentaram irregularidades.

Figura 1. Quantificagdo das férmulas lacteas encontradas.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2018.
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Tabela 1. Divisao das férmulas lacteas infantis quanto as modalidades.

Férmulas infantis para lactentes

Marca 1 Marca 2 Marca 3 Marca 4 Marca 5 Marca 6
F1 F18
F2 F19 F35 ) ) _
F3 F20 F36
F4 F21
Férmulas infantis de seguimento
Marca 1 Marca 2 Marca 3 Marca 4 Marca 5 Marca 6
F22
E5 F23
E6 F24 )
F25 F37
F7 - -
F26
F8
9 F27
F28
F29
Férmulas infantis para necessidades dietoterapicas
Marca 1 Marca 2 Marca 3 Marca 4 Marca 5 Marca 6
F10
F11 F30
F12 F31
F13 F32 F38 F40 F42 Fa4
F14 F39 F41 F43
F33
F15 F34
F16
F17

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

Tabela 2. Adequacao dos rétulos frente as Resolugdes RDC n°. 222/01, 259/02, 359/03, 360/03,
Lei 10.674/03 e 11.265/06.

Adequacgao
RDC RDC RDC Lei Lei
222/01 259/02 359/03 360/03 10.674/03  11.265/06
n* (%) n* (%) n* (%) n* (%) n* (%) n* (%)
Férmulas
Infantis para 6 (14%) 10 (22%)  10(22%)  10(22%) 10 (22%) 10 (22%)
Lactente
Formulas
ég‘;aur}feﬂfo 9(205%) 14 (32%)  14(32%) 14 (32%)  14(32%) 14 (32%)
para Lactentes
Formulas
r:g‘;zr‘sté?dngs 16 (36%) 20 (45%) 20 (45%) 20 (45%) 20 (45%) 20 (45%)
dietoterapicas
Total 31(70,5%)  44(100%)  44(100%)  44(100%)  44(100%)  44(100%)

Fonte: Dados da pesquisa, 2018. *Numero de produtos cujos rétulos atendem aos itens avaliados da legislagéo.
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Com relacao a Lei 11.265/2006 todas
as férmulas infantis do presente estudo apre-
sentaram regularidades frente a legislagéo, no
entanto, a RDC n°. 222/02, apresentou irregu-
laridades no quesito de conter ilustragdes que
nao sejam aquelas necessarias para ilustrar
métodos de preparacado ou uso do produto.
Silva, Dias e Ferreira®, verificaram que 16
rétulos de alimentos infantis apresentaram
irregularidade quanto a exibicao de frases
obrigatorias, o que também € observado no
estudo de Pagnoncelli et al.%, o qual avaliaram
45 produtos destinados a lactentes e criancas
de primeira infancia, onde 83% estavam irre-
gulares por nao constar a frase obrigatéria do
Ministério da Saude.

As frases obrigatérias indicam a ma-
nutencao do aleitamento materno bem como
seus beneficios, deixando claro em que idade
o produto pode ser usado para a alimentacao
da crianca. Informagdes inadequadas na
rotulagem de férmulas infantis para criancas
menores de um ano podem acarretar prejuizos
a manutencao da saude desses individuos,
principalmente quando essas frases tentam
comparar beneficios semelhantes aos do leite
materno humano (LMH)".

Silva et al.® avaliaram 11 férmulas
infantis, sendo identificada a presenca de
ilustragdes inadequadas nos alimentos e ex-
pressdes que induzem ao falso conceito de
vantagem ou seguranga. Quanto a utilizacado
da figura de mamadeira proibida por legislagéo
todos os 44 produtos avaliados apresenta-
ram-se em ndo conformidade. Resultados
semelhantes sdo apontados por Abrantes e
Tabai', onde 92% das amostras coletadas
também apresentavam a figura de mamadeira
no modo de preparo do produto ratificando os

resultados encontrados no presente estudo,
onde todas as formulas faziam a utilizagao da
figura de mamadeira em seus roétulos.

As ilustragdes, fotos, desenhos e figu-
ras humanizadas que nao sejam necessarias
a melhor compreensao acerca de métodos
de preparo, podem induzir o consumidor na
compra do produto por acreditarem ser mais
adequado para a crianca. Estratégias com
esse perfil, sdo utilizadas pela industria, no
intuito de sobrepor um fabricante sobre outro
no quesito de venda de uma mesma categoria
de produto, por ser a embalagem o ponto de
diferenciagdo no momento da compra®.

Quanto aos aspectos exigidos pela
rotulagem geral (RDC n°. 259/02, RDC n°.
359/03, RDC n°. 360/03 e a Lein®.10.674/03),
as industrias tém progredido ao longo dos
anos, visando contribuir para o aumento na
conformidade dos rétulos e em seu moni-
toramento. O estudo de Vasconcelos?®, que
avaliou 80 rétulos de produtos para lactentes
e criangas de primeira infancia, evidenciou
que todos os produtos atenderam as espe-
cificacdes quanto a denominacgao de venda,
lista de ingredientes, lote, validade, informa-
¢ao nutricional, medidas caseiras, % de valor
diario recomendado e declarag&o obrigatéria
da presenca ou auséncia de gluten, corrobo-
rando com o resultado do presente estudo,
o qual apresentou 100% de adequacao para
esses quesitos.

As informacdes contidas na rotulagem
sdo essenciais, sendo ferramentas muito
Uteis, por isso devem ser completas, verdadei-
ras, esclarecedoras e legiveis. Por meio delas
o consumidor pode conhecer o produto quanto
a sua composicao, apresentacao, quantidade,
forma de conservacéo e utilizagao, entre ou-
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tros, o que passa a ser importante na escolha
e compra do produto™.

Com a implementagdo da Lei
n°.10.674/03 ocorreu um avango significativo
na rotulagem dos alimentos pois possibilitou
0 acesso ao alimento por parte da populagéo
celiaca, a qual antes, por falta de informacao,
nao utilizava alguns alimentos, porque nos ro-
tulos dos produtos ndo continham informacoes
claras sobre a presencga ou auséncia de glu-
ten, dessa forma, favoreceu para a prevencgao
e controle da doenca celiaca.

Na Tabela 3 encontraremos as irregu-
laridades contidas nos rétulos dos produtos
analisados quanto ao teor de macronutrientes
presentes nas formulas infantis.

Apenas as marcas de 1 a 3, apre-

sentam férmulas infantis para lactentes (0-6
meses de idade), onde foi possivel observar
que apenas a F18 apresenta irregularidades
quanto ao valor referente ao carboidrato, apre-
sentando-se 0 mesmo com valor inferior ao
de referéncia.

As marcas 1 a 4 sdo as que apre-
sentam as formulas infantis de seguimento
e criangas de primeira infancia (6-36 meses
de idade). Foi possivel verificar que apenas
a marca 2 apresenta irregularidades frente a
legislacao. A F22 e F29 apresentam um valor
energético acima do recomendado. Quanto
ao valor de proteina, a F24 encontra-se com
um valor abaixo da recomendacéao, enquanto
as formulas F25 e F26 encontram-se com um
valor superior ao recomendado. Quanto ao va-

Tabela 3. Irregularidades encontradas quanto aos valores referentes a macronutrientes

contidos nas 3 modalidades de féormulas lacteas.

Lactentes

Marca 1 Marca 2 Marca 3 Marca 4 Marca5 Marca 6
Valor energético - - - * * *
Carboidrato - 1 - * * *
Proteina - - - * * *
Gorduras Totais - - - * * *
Acido linoleico - - - * * *

Seguimento

Marca 1 Marca 2 Marca 3 Marca 4 Marca5 Marca 6
Valor energético - 2 - - * *
Carboidrato - 1 - - * *
Proteina - 3 - - * *
Gorduras Totais - - - - * *
Acido linoleico - 1 - - * *

Necessidades dietoterapicas

Marca 1 Marca 2 Marca 3 Marca 4 Marca5 Marca 6
Valor energético 1 1 1 - -
Carboidrato - - - 1 - N
Proteina 3 3 - 1 - R

1

Gorduras Totais - -

Acido linoleico - -

1 - - -

Fonte: Dados da pesquisa, 2018. *Nao apresentam férmulas lacteas infantis para lactentes

- Sem irregularidades

406

R bras ci Saude 23(3):401-410, 2019



ANALISE DE ROTULOS DE FORMULAS LACTEAS INFANTIS

lor referente ao acido linoleico, apenas a F26
apresenta um valor inferior e a F25 um valor
de carboidrato superior ao da recomendacao.

As férmulas infantis para necessidades
dietoterapicas sao representadas por todas as
marcas, exceto a M5. Observou-se que da
M1 a F12 estdo com irregularidades quanto ao
valor energético do produto, estando superior.
Quanto as proteinas, as formulas F12, F15 e
F16 estao irregulares devido a recomendagao
elevada desse nutriente. O teor de proteina da
M2 representada por F30 e F33 encontram-se
elevados e F31 abaixo da recomendagao.

Em relacdo a M3 a F40 encontra-se
com superioridade quando ao valor energético
e 0 acido linoleico abaixo da recomendacéo.
Referente a M4 e a F42 possui um valor
energético e de gorduras totais abaixo do
recomendado e de carboidrato acima da reco-
mendacgdo. Quanto a F43 foi possivel observar
que as proteinas estao elevadas e o carboi-
drato com valor inferior a recomendacao.

No estudo realizado por Paniago'? fo-
ram analisadas sete formulas obtidas em um
determinado comércio, onde constatou que
quanto ao teor energético as formulagoes, F2,
F3 e F4, nao apresentaram diferencas entre
si e nem das demais formulacdes. As formu-
lacdes F1 e F6 apresentaram teor energético
mais baixo em relagao as demais, porém nao
diferiram estatisticamente entre si, ao contrario
da formulacao F4 e F7 que apresentou valor
energético superior quando comparada as de-
mais. Esses dados corroboram com o do pre-
sente estudo, pois foi possivel observar que
trés férmulas apresentavam valor energético
superior ao da recomendacgao, enquanto uma
férmula apresentava teor energético inferior.

De acordo com as RDC n°. 43 e 44,0

R bras ci Saude 23(3):401-410, 2019

conteudo de carboidratos totais deve ser de
9,0 g a 14,0 g, de gorduras totais deve ser de
4,4 g a 6,0 g e o conteudo de acido linoleico
deve ser no minimo de 300 mg. O presente
estudou constatou que duas férmulas apre-
sentavam valores abaixo do recomendado
referente a carboidrato e uma com valor supe-
rior, duas com valores inferiores em relagao ao
acido linoleico e uma abaixo da recomendacéo
relacionada a gorduras totais.

Os carboidratos e as gorduras sao fun-
damentais para o desenvolvimento dos be-
bés e das criangas, pois sdo extremamente
importantes para a fungao cerebral, onde o
carboidrato é a primeira fonte de energia do
corpo e os acidos graxos essenciais ajudam
nas sinapses, favorecendo assim o melhor
desenvolvimento mental. Deficiéncias alimen-
tares na infancia prejudicam o processo de
maturagao do sistema nervoso, o desenvolvi-
mento mental e intelectual, além de aumentar
a vulnerabilidade as infeccoes™.

O presente estudo constatou duas
férmulas com valores proteicos acima do reco-
mendado e duas com valores abaixo da reco-
mendacéo. O estudo de Koletzko' avaliou se
a maior oferta de proteina no primeiro ano de
vida estaria relacionada ao desenvolvimento
de obesidade futura e constatou que aquelas
criangas que receberam férmulas de menor
conteudo proteico demonstraram indice de
massa corporal, aos dois anos, semelhante ao
das que receberam AM, mas inferior ao dos
lactentes que usaram férmulas de maior con-
teudo proteico, resultando em que a utilizagao
de formulas de menor conteudo proteico para
alimentar criancas sem AM, poderia reduzir
em 13% o risco de obesidade futura.

A Sociedade Brasileira de Pediatria®,



MEDEIROS et al.

defende que as férmulas lacteas deveriam ter
menor conteudo proteico para alimentar as
criangcas sem amamentacgao, com a finalidade
de reduzir também os riscos de obesidade
futura, onde o excesso de proteinas pode
apresentar maior risco de hipersensibilidade a
proteinas estranhas e poder trazer prejuizos,
a carga renal e hepatica, pois a sua metabo-
lizacao é realizada pelos rins e figado.

Na Tabela 4 consta as irregularidades
contidas nos rotulos dos produtos analisados
quanto ao teor de micronutrientes presentes
nas férmulas infantis.

Diante do exposto na Tabela 4 foi pos-
sivel observar as formulas que apresentavam
irregularidades quanto a micronutrientes, onde
81,7% representava o acido pantoténico,

36,7% ferro, 16% calcio, 11,3 % vitamina A,
9% manganés e zinco, 6,8% niacina e sodio,
4,5% biotina, tiamina, vitamina B12, vitamina
D, cobre e iodo, 2,3% vitamina B6, vitamina
K, vitamina C, selénio, fosforo e magnésio.

Gibson'® avaliou 30 férmulas e consta-
tou que a maioria apresentava irregularidades
em pelo menos 13 nutrientes, tais como protei-
nas, ferro, zinco, sddio, calcio, vitamina K, vi-
tamina B1, vitamina B2, vitamina B6, vitamina
B12, niacina, vitamina C e acido pantoténico,
corroborando com os resultados do presente
no estudo, onde todos esses nutrientes e
outros apresentavam irregularidades quanto
a adequacao.

As vitaminas hidrossoluveis (Com-
plexo B e vitamina C) nao oferecem riscos

Tabela 4. Irregularidades encontradas quanto aos valores referentes a micronutrientes
contidos nas modalidades de formulas lacteas infantis do estudo.

Marca 1 Marca 2 Marca 3 Marca 4 Marca 5 Marca 6

] n° % n° % n° % n° % n° % n° %

Acido 13 295 15 34 5 114 - 2 45 1 23

Pantoténico

Biotina - 2 4,5 - - - -
Niacina - 2 4,5 1 2,3 - - -
Tiamina - - - 1 2,3 - -
Vit. A - 1 2,3 - 1 2,3 - -
Vit. B6 - 4 9 - - - -
Vit. B12 - 1 2,3 - - - -
Vit. D3 1 2,3 2 4,5 1 2,3 - - -
Vit. K - - 1 2,3 - - -
Vit. C - - - 1 2,3 - -
Cobre - 1 2,3 1 2,3 - - -
lodo - 1 2,3 - 1 2,3 - -
Manganés 1 2,3 3 6,8 - - - -
Selénio - 1 2,3 - - - -
Calcio - 5 11,4 1 2,3 1 2,3 - -
Ferro 6 14 5 11,4 2 4,5 2 4.5 1 2,3 -
Zinco - 2 4,5 1 2,3 1 2,3 - -
Sadio - 2 4,5 - 1 2,3 - -
Fosforo - 1 2,3 - - -
Magnésio - - 1 2,3 - 1 2,3 -

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.
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a saude quando consumidas em excesso,
pois sao facilmente excretadas pelo organis-
mo, diferentes das lipossoluveis (A, D, E e
K) que quando consumidas em excesso sao
estocadas no organismo, como no figado, por
exemplo, ja que sdo soluveis em lipidios'.
Se tratando das vitaminas B1, B12 e o acido
pantoténico os efeitos provocados no orga-
nismo pelo seu consumo em excesso ainda
€ desconhecido, no entanto, doses acima da
recomendacao de vitamina C predispde a cal-
culos renais, nauseas e dores abdominais’.

Teores de manganés abaixo da reco-
mendacao pode prejudicar a saude da crian-
ca, uma vez que esse mineral esta envolvido
no metabolismo de carboidratos e de lipidios,
bem como na funcao 6ssea'®. Uma inadequa-
da ingestao de vitamina A esta relacionada a
manutencao da imunocompeténcia, sendo o
micronutriente melhor associado a prevengao
de doencas infecciosas e a principal causa de
cegueira evitavel na infancia®.

Aingestao de sodio por lactentes deve
ser controlada, pois 0s mesmos apresentam
imaturidade do sistema excretor, além de que
criangas que ingerem alta quantidade de sodio
na infancia, tendem a consumir quantidades
ainda maiores ao longo da vida, conduzindo
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