En lactants s'ha de substituir la llet de vaca per un
preparat adaptat altament hidrolitzat o llet de soja.
Es podra seguir la lactancia materna sempre que la
mare segueixi una dieta sense llet de vaca.

En adults la llet de vaca és important com a principal
font de calci de la dieta. L'alternativa sén els batuts
de soja, d'arros o d'ametlles enriquits amb calci.
Altres aliments rics en calci sén: peixos enllaunats,
fruites oleaginoses com les ametlles i els festucs i
també els llegums. Existeixen en el mercat diferents
preparats similars als postres lactics o la rebosteria
elaborats sense llet.

La llet també conté vitamines i altres minerals menys
rellevants com el fosfor, magnesi i el sodi, facilment
obtenibles amb una dieta variada.
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La proteina de la llet de vaca esta present en la nostra
dieta des dels primers mesos de vida. Es un ingredient
molt freqUent en la cuina cassolana i en els preparats
industrials. Les proteines de la llet de vaca que causen
al-lergia son: alfalactoalbumina, betalactoglobulina
i caseina.

L'al-lergia a proteines de llet de vaca representa el
18% de les al-lergies a aliments diagnosticades a la
poblacié general. La llet i I'ou son les causes més
freqUents d'al-lérgia en els menors de 5 anys.

Segons la normativa europea és obligatori indicar en
I'etiquetatge dels aliments si contenen llet o derivats.



La simptomatologia generalment comenca de forma
immediata, pocs minuts després d'haver ingerit I'aliment
i rarament un cop passades dues hores. Poden apareixer
alguns dels simptomes seglents:

Picor i/o inflor dels llavis, la llengua, la boca.

Inflor de la cara i les parpelles.

Faves.

Picor o opressi6¢ a la gola, dificultat per empassar.

Dificultat per respirar: xiulets.

Dolor abdominal, nausees, vomits, diarrea.

Mareig, desmai.

Pressi¢ sanguinia baixa (hipotensio).

Anafilaxi: reacci¢ al-lérgica greu que pot

afectar tot I'organisme.

L' al-lergia a la proteina de llet de vaca, en l'infant, té la
particularitat de remetre en el 87% dels casos abans dels
3 anys de vida i gairebé tots els pacients deixen de ser
al-lérgics abans del 7 anys de vida.

L'al-lergoleg fara el diagnostic basant-se en:
La historia clinica.
Proves cutanies: consistents a aplicar a la pell extractes
de llet i veure si produeixen reaccions locals. No sempre
una prova cutania positiva implica simptomes al-lergics.

De vegades també caldra:

Analisi: Determinacié d‘anticossos IgE especifics
enfront de les proteines de la llet.

Proves d’exposicié controlada, quan el diagnostic
encara no és clar, es realitza la readministracio de
la llet de forma controlada en un servei hospitalari.

Algunes analitiques no validades cientificament poden
causar falsos diagnostics i crear més confusio.

Actualment no existeix un tractament especific per curar
I'al-lérgia a la llet i és per tant molt important prevenir nous
simptomes fent la dieta d'eliminacié especifica que us
indicara el vostre al-lergoleg. Cal llegir bé les etiquetes dels
productes abans de consumir-los. La proteina de llet de
vaca s'utilitza com additiu alimentari i es pot trobar com
al-lergen ocult, pero a I'etiqueta es fara una referéncia clara
a la seva composicié amb la paraula llet.

Trobem proteines de llet de vaca a: llet i derivats com iogurt,
formatge, flam, natilles i nata; pa de motllo i de viena. Si
ets al-lergic a la proteina de llet de vaca no pots pendre llet
d'altres mamifers com la cabra o I'ovella, i en canvi la carn
de vedella habitualment si es pot menjar.

En alguns casos es pot fer una desensibilitzacié a la llet
intentant induir la seva tolerancia.

Siteniu un brot al-lérgic per un consum inadvertit, I'al-lergoleg
us prescriura el tractament per controlar els simptomes fins
que arribeu a un servei d'urgencies.



