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RESUMO

A intolerdncia alimentar se definem pelas respostas
anormais do organismo perante a ingestdo de um
determinado alimento, sem que haja resposta imunoldgica,
através de ativacdo por toxinas, agentes metabdlicos ou
deficiéncias enzimaticas. A intolerancia a Lactose decorre
de uma deficiéncia na produgdo de lactase, que é a enzima
responsavel pela degradacdo da lactose. O objetivo deste
trabalho é identificar os relatos da literatura que delineiam
0 quadro clinico, tratamento e prevencao de intolerancia a
lactose, para diagnéstico precoce e instituicdo de terapéu-
tica adequada.

PALAVRAS-CHAVE: Intolerdncia & lactose, deficiéncia de
lactase, alergia a proteina do leite de vaca.

ABSTRACT

Food intolerance abnormal responses are defined by the
body before the ingestion of a particular food, without im-
mune response through activation of toxins, metabolic or
enzymatic deficiencies agents. Lactose intolerance is due to
a deficiency in the production of lactase, which is the en-
zyme responsible for the degradation of lactose. The objec-
tive of this study is to identify the literature reports that
outline the clinical, treatment and prevention of lactose
intolerance for early diagnosis and institution of appropri-
ate therapy.

KEYWORDS: Lactose intolerance, lactase deficiency and the
milk protein allergyow
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1. INTRODUCAO

Denomina-se intolerancia alimentar quaisquer res-
postas anormais do organismo mediante a ingestdo de
um determinado alimento, sem que haja resposta imu-
nologica. Elas podem ser ativadas por toxinas, agentes
metabolicos ou deficiéncias enziméticas. No caso da
intolerancia a Lactose, ocorre uma deficiéncia na produ-
cdo de lactase, que é a enzima responsavel pela degra-
dacéo da lactose™

Com relagéo ao diagnostico, na Intolerancia a Lacto-
se (IL) este é determinado com base no histérico clinico
do paciente junto a algum tipo de exame, geralmente
sendo utilizado o teste de hidrogénio expirado devido a
sua natureza simples e ndo invasiva. Para a Alergia a
Proteina do Leite de Vaca (APLV), além dos sinais e
sintomas caracteristicos utiliza-se a pesquisa de sangue
oculto nas fezes, dosagem de niveis séricos de IgE, teste
cutaneo de escarificagio e teste radioalergoabsorvente®.

O objetivo deste trabalho incide em identificar os re-
latos da literatura que delineiam o quadro clinico, diag-
nosticos diferenciais, tratamento e prevencdo de intole-
rancia a lactose, somado a exposi¢do da importancia da
informagdo para o reconhecimento e diagndsticos pre-
coces e instituicdo de terapéutica adequada.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa bibliogréfica. Artigos, na-
cionais e internacionais, com data ap6s o ano 1995, fo-
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ram selecionados usando os bancos de dados Pubmed e
Google Académico, usando-se como palavras-chave:
intolerancia a lactose, deficiéncia de lactase e Alergia a
Proteina do Leite de Vaca. Em seguida, os mesmos fo-
ram agrupados por assunto e utilizados na construcdo da
revisdo de literatura. Ao final do levantamento bibliogra-
fico, foram efetivamente utilizados 16 artigos, selecio-
nados conforme a qualidade e relevancia com o tema
proposto.

3. DESENVOLVIMENTO

A lactose é um dissacarideo redutor sintetizado nas
células alveolares das glandulas mamarias. Trata-se de
um “aglicar” formado pela jung¢do de dois monossacari-
deos: uma molécula de glicose e uma de galactose. Na
Figura 1 estid a representacdo da foérmula quimica da
lactose®.

A lactose é um dos componentes quase que
exclusivos do leite (5% da composi¢cdo molecular) e tem
como principal fungdo melhorar a absor¢do de célcio,
ferro e fosforo®.

CH,OH

Glucose

Galactose

Figura 1. Férmula quimica da lactose

A Lactose (Galactose B-1,4 glucose) é um tipo de
glicidio que possui ligacdo glicosidica. E o agucar pre-
sente no leite e seus derivados. A lactose é formada por
dois carboidratos menores, chamados monossacarideos,
a glicose e a galactose, sendo, portanto, um dissacari-
deo?.

Apesar de ser um aglcar, a lactose tem baixo poder
adocante quando se compara ao poder de dogura da
frutose, sacarose, glicose e galactose. A lactose é
encontrada no leite em diferentes concentragdes, em 100
mL de leite de vaca estdo contidos 4,6 gramas, enquanto
na mesma quantidade de leite humano tem-se 6,8
gramas®. Na Tabela 1 est4 contido o teor de lactose e de
outros nutrientes no leite de varios mamiferos.

A lactase é uma enzima que se situa nas
microvilosidades do enterdcito (tipo de célula epitelial)
que é responsdvel pela hidrdlise da lactose, quando
ocorre uma deficiéncia desta enzima, que € fonte de
energia para microrganismos do colon, é fermentada a
acido lactico produzido por microrganismos (é
osmoticamente ativo e puxa agua para o intestino),
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metano (CHy,) e gas hidrogénio (H,) (Figura 2). Este gas
produzido cria um desconforto por distensdo intestinal e
pelo problema de flatuléncia (gases intestinais)* “.

Tabela 1. Teor de lactose no leite de outros mamiferos

ESPECIE [ AGUA | PROTEINAS | GORDURA [ LACTOSE
Humana | 875 ! 10 58
Cabra Ry 3 30 )
Bafala 0.3 31 ) 13
Veada GEN 103 1 ]
Flefanta | 6.3 T 106 T3
Cadela A 3 105 33
Toclha T3 13 17, Y
Baleia 533 120 I3 13
Vaca 73 13 13 EX)

Bacterias lacticas
CazHzz0qq + HO

lactose + agua
Mg o+ 18y T > 4x00g

4 CHCH-COOH
4 acidos lacticos

Figura 2. Reagdo global da fermentacdo lactica da lactose. Fonte:
LONGO, 2006".

Hidrolise da lactose

A hidrélise da lactose tem trés aplicacfes em grandes
areas: uma no leite, como produto pré-digerido para os
individuos intolerantes a lactose; outro destinado a
producdo de derivados do leite, tais como queijo e
iogurte e, por Gltimo, na utilizagdo do soro e xaropes de
soro hidrolisado para a producdo de adogantes e, ao
mesmo tempo, reduza poluicdo ambiental provocada
pelo soro desprezado em rios.

E considerada para os intolerantes a lactose uma
hidrélise de 90% de lactose, em um produto que possui
cerca de 5g/mL da mesma, com isso € dito satisfatério.
Na indlstria, a hidrolise quimica da lactose se
caracteriza por condicbes severas de temperatura (90°
150°C) e pH (1-2), obtém-se uma hidrélise em pouco
tempo. A metodologia empregada nas industrias é
simples e ndo requer enzimas caras, porém existem al-
guns inconvenientes, produto final de qualidade inferior,
uso de agentes corrosivos, custo elevado da planta in-
dustrial, desnaturacdo das proteinas do leite e necessi-
dade de neutralizacéo final.

HZIl & 80°c
CrzHzz0q1 + Hz2O ———————» CeHx0s  + CgHp20p

lactose + agua — g glicose  + galactose

Figura 3. Hidrdlise da lactose pelo método quimico. Fonte: LONGO,
2006°.
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A hidrolise enzimatica é especifica e tem sido obtida
em diferentes origens, apresenta diferentes caracteristi-
cas 0 que permite uma selecdo de enzimas mais apro-
priada em funcdo do substrato utilizado e do produto
final desejado. A galactose liberada na hidrélise é um
inibidor competitivo das p-galactosidades, o que faz com
que reduza a atividade da enzima®® (Figura 3).

Hidrolise da lactose em um organismo normal

A lactose é utilizada pelo organismo logo apds sua
hidrélise sob acdo da lactase. Lactase é o nome utilizado
para a enzima B-galactosidase que degrada a lactose em
suas moléculas de glicose e galactose e torna possivel
sua absorcdo intestinal. Essa enzima esta presente na
mucosa do intestino dos mamiferos jovens, principal-
mente nos lactentes, e vai diminuindo apds o desmame e
o crescimento do individuo ' (Figura 4).

B-galactosidase
CizHzOyq + Hz0 CeHi20s + CeHqz0g

lactose + agua — ™ glicose  + galactose

Figura 4. Hidrolise da lactose pelo método enzimético. Fonte:
LONGO, 2006*.

A lactase age sobre a lactose presente no leite que-
brando suas ligacbes e produzindo D-glicose e
D-galactose, que sdo aglcares mais sollveis e de absor-
¢do mais rapida. Durante essa reacdo é utilizada apenas
uma molécula de agua’®.

Em um organismo normal, sem deficiéncia na pro-
ducdo de lactase, a digestdo da lactose se da em todo o
intestino delgado; porém sua atividade é maior na parte
do jejuno proximal e menor no jejuno distal. A absor¢édo
dos monossacarideos glicose e galactose ocorrem em
diferentes velocidades, ficando esta ligada a quantidade
de lactase disponivel no intestino®.

5 VSSO O
ANGLUINE!
BORDA EM  cgLyLa DA MUCOSH
ESCOVA [ INTESTING
LUMEMN
INTESTINAL
1 4

1 - Lactose ndo hidrolisada no ldmen intestinal
2 - Hidrdlise gcormmendo na borda em escova da mucosa celular

4 - Transporte de monossacarideos ac vaso sanglineo

Figura 5. Mecanismos de hidrélise e absorcdo da lactose. Fonte:
SANTIN, 2005°.
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A lactase hidrolisa a lactose em glicose e galactose,
gue em seguida serdo absorvidas pela mucosa intestinal.
A glicose segue para uma reserva conhecida como pool
de glicose, que fica no intestino; enquanto a galactose €
convertida em glicose no figado para que siga também
para esse pool e seja utilizada como fonte de energia
para o organismo. A galactose que ndo for transformada
sera eliminada através da urina®*®,

Hidrolise da lactose em um organismo defici-
ente

No organismo que tem deficiéncia da enzima lactase
a lactose néo é hidrolisada e ndo é absorvida pelo intes-
tino delgado, passando de forma rapida para o célon. A
pressdo osmética do intestino aumenta e uma grande
guantidade de &gua é retirada dos tecidos vizinhos, assim,
a lactose passa para o intestino grosso onde ocorre sua
fermentacdo por microrganismos produtores de gases e
agua. Pode ainda ser convertida em acidos graxos de
cadeia curta, gas carbbnico e hidrogénio pelas bactérias
da flora intestinal, produzindo acetato, butirato e propi-
onato. Esses acidos graxos sdo absorvidos pela mucosa
coldnica para recuperar a lactose mal absorvida para que
ela seja uma fonte de energia. O gas carbdnico e hidro-
génio sdo expirados pelos pulmdes®>>©.

Conceito de Intoleréncia a Lactose (IL)

Ha cerca de 400 anos antes de Cristo, Hipdcrates
descobriu a intolerancia a lactose, porém somente nos
Gltimos 25 anos o conhecimento sobre o assunto vem
aumentando””.

As intolerancias alimentares sdo quaisquer respostas
diferentes de carater ndo imunolégico a um determinado
alimento, e que também ndo tenham base psicoldgica.
Elas podem resultar de diferentes tipos de mecanismos
etioldgicos e fisiopatoldgicos: ativadas pela acéo de to-
Xinas e agentes metabdlicos ou ainda algum tipo de erro
metabdlico por deficiéncia enzimatica. Dentre as intole-
rancias alimentares se destaca a intolerancia a lactose,
que atinge cerca de 75% da populagdo mundial®.

De acordo com Torres (2004)%°, aproximadamente
70% dos descendentes de africanos, 95% dos asiaticos e
53% dos hispanicos sdo intolerantes & lactose, enquanto
apenas 10% dos americanos brancos possuem a patolo-
gia. Segundo Santin (2005), isso ocorre devido ao am-
biente em que viviam os ancestrais de cada povo. Os
europeus e americanos viviam em locais oportunos a
criacdo do gado, o que propiciou uma melhor condicéo
de digerir o leite. No caso dos asiaticos e africanos a
criacdo de vacas leiteiras ndo era possivel pelo clima
muito quente da regido e pelas doencas bovinas mortais
antes de 1900, por isso eles ndo possuem essa habilidade
de digerir o leite depois da infancia®™.

Sabe-se que a maioria das pessoas apresenta uma alta
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atividade de lactase durante a amamentacdo e a medida
que vdo crescendo esta diminui. Os humanos perdem
cerca de 90% dos niveis de lactase desde o nascimento
até a fase adulta’.

Na histéria da humanidade a substituicdo do leite
materno pelo leite de vaca causou alguns desvios gené-
ticos e metabdlicos, ja que o organismo de um bebé ndo
estd preparado para hidrolisar este componente que pos-
sui uma constituicdo muito diferente do leite humano® ™.

A intolerancia a lactose consiste na deficiéncia na
produgdo da lactase, ou seja, essa intolerancia € um erro
metabélico decorrente de uma deficiéncia enzimatica. E
caracterizada pela incapacidade de hidrolisar a lactose
em seus constituintes devido a uma deficiéncia da quan-
tidade de lactase®.

Classifica-se em trés tipos, sendo estes de acordo
com sua manifestacdo. O primeiro € a intoleréncia gené-
tica, que se manifesta em recém-nascidos, sendo uma
condicdo permanente e muito rara. O segundo é a into-
lerdncia adquirida, que se manifesta depois de uma in-
flamag&o ou algum dano permanente na mucosa intesti-
nal; geralmente ocorre em adultos e & muito comum. O
terceiro é a intolerancia transitéria, causada por dano a
mucosa intestinal. Assim que o dano é reparado e a mu-
cosa se regenera a lactase volta a ser produzida'®**.

Sinais e sintomas

De acordo com a Figura 6, a lactose ndo hidrolisada
se acumula no colén e sera fermentada pela flora intes-
tinal. Essa fermentacéo levara a formag&o de gases como
0 metano, diéxido de carbono e hidrogénio, que sdo res-
ponsaveis por flatuléncia, distensdo e dores abdominais.
Havera producéo de &cidos graxos volateis como o acido
acetico, butirico e propionico que irdo acidificar o pH do
meio?®%,

Os gases produzidos pela fermentacdo trazem ao in-
dividuo sensacdo de desconforto e dor abdominal cau-
sado pela distensdo intestinal, além de flatuléncia. O
acido latico produzido é osmoticamente ativo e puxa
égugsgara dentro do intestino, causando assim diar-
reia®>",

ATIVIDADE NORMAL DA LACTASE

AUMENTO NO AGUCAR DO SANGUE
> 20 mgi/100 mL. galactose glucose
-~ -

e T S T SNy

A== —————

LACTOSE FEZES NORMAIS

DEFICIENCIA DE LACTASE

AUMENTO NO AGUCAR DO SANGUE |

<20 mg/100 mL
T~
K} lactase glucose H
o) Lagva 8 bacteriana — Jalactose 1§ zlARRI
LACES =1 sgua ACIDA
elolr!élnos \ transito rapido fermentagao gés ESPUN
3 acido latico
]

i
Figura 6. Eventos intestinais na tolerancia a lactose comparada com a
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intolerancia a lactose. Fonte: SANTIN, 20058,

Esses sinais e sintomas podem se agravar e levar a
desidratacdo e a acidose metabdlica. Pode ainda vir a
ocorrer casos de desnutricao®®.

Métodos de diagndstico

Os testes usados no diagnostico para a ma absorcao
de lactose incluem o teste de hidrogénio expirado (pa-
dréo ouro), teste de tolerancia oral a lactose, bidpsia in-
testinal, testes do pH fecal, dentre outros®**2,

Tratamento

Se os individuos sdo intolerantes a lactose ou alérg-
cos, ha algumas recomendacdes simples para continuar
consumindo o leite e ingerir calcio juntamente com a
redugdo de alguns sintomas. A primeira sugestdo ndo €
eliminar completamente o leite e sim comecar com pe-
guenas doses, "experimentar” pequenas porgdes de leite
e produtos lacteos. Isso permite que qualquer lactase que
esteja 14 faca o seu trabalho de digerir a lactose antes que
ela comece a causar problemas. Sempre comecgar com
uma porcdo menor e, lentamente, aumentar o tamanho
da por¢do dos alimentos lacteos na dieta. Quando notar
sintomas suspender a ingestao®*.

Alguns alimentos lacteos sdo bem mais tolerados que
outros. O chocolate ao leite, por exemplo, é bem mais
tolerado que o branco. Os queijos duros (cheddar, suico,
parmesdo), sdo geralmente bem tolerados, pois contém
uma quantidade insignificante de lactose e alto teor em
solidos. J& os queijos maturados contém uma quantidade
minima de lactose por causa da remocao do soro durante
0 processamento e a conversdo para acido lactico e de
outros acidos da lactose restante aprisionada na coalhada
durante a maturacao™*.

A capacidade de digestdo da lactose em iogurte é ex-
plicada pela liberagdo de Lactobacillussp.ou da lactase
das culturas apés consumo. Da mesma maneira, o estado
semissolido do iogurte retarda o esvaziamento gastrico e
tempo de transito intestinal, que em seguida retarda a
liberag&o da lactose no intestino™ ™.

A exclusdo total da lactose deve ser evitada, pois po-
de causar prejuizos nutricionais, principalmente o célcio,
fosforo e ferro, que estdo diretamente ligados a constru-
¢do da massa 6ssea. Além disso, a maioria dos intole-
rantes podem tolerar a quantidade da enzima contida em
uma xicara de leite por dia, o que corresponde a cerca de
12 g de lactose, por isso ndo se faz necessario a exclusao
total™* ™.

Em varias pesquisas realizadas foram encontrados
presenca de lactose em formulacBes de medicamentos,
sendo muito utilizado como edulcorante, estabilizante ou
para completar o contetdo final dando sabor mais ado-
cicado as medicacdes, porém a introdugdo da lactose
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nem sempre é visivel nas bulas, levando a pacientes in-
tolerantes a lactose a ingerir esses medicamentos sem
saber o que realmente contém em sua férmula®.

Sédo diversos tipos de medicamentos em que se pode
encontrar a lactose em sua composi¢do como, por exem-
plo, em analgésicos e antitérmicos, Dipirona Sédica e
Paracetamol; em anti-inflamatdrios como Ibuprofeno e
Nimesulida; Em antibiéticos como a Amoxilina; e em
anti-histaminicos como Loratadina e Polaramine, dentre
outros™.

A consequéncia dessa substancia nos medicamentos
sdo as manifestacdes ocorridas apos a ingestdo do far-
maco, que sdo as mesmas que ocorrem quando o intole-
rante ingere a lactose, diarreia, flatuléncia, dor abdomi-
nal, dentre outros'®.

4. CONCLUSAO

A intolerancia a lactose é uma afec¢do comum em
criancas e adultos, sendo essencial um diagndstico pre-
coce e instituicdo de tratamento, que pode incluir desde a
retirada de alimentos que contenham lactose, com subs-
tituicdo por outras fontes que ndo o contenham, até uti-
lizac&o de férmulas providas de lactase.
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