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RESUMO

INTRODUGAO: Os alimentos transformados & base de cereais s&o frequentemente oferecidos no inicio da diversificagao alimentar. A
Organizagao Mundial da Saude desenvolveu um Modelo do Perfil Nutricional e Promocional, com o objetivo de garantir a adequagao
dos alimentos destinados a lactentes e criancas pequenas (6-36 meses).

OBJETIVOS: Avaliar a adequagao do perfil nutricional de alimentos transformados a base de cereais, destinados a lactentes e criangas
pequenas, disponiveis em Portugal, de acordo com o Modelo do Perfil Nutricional e Promocional da Organizagdo Mundial da Saude
revisto em 2022. Adicionalmente, objetivou-se avaliar a presenca/adequacéo da alegacao nutricional “sem adicao de agucar”.
METODOLOGIA: Estudo transversal com analise do perfil nutricional de 81 alimentos transformados a base de cereais disponiveis
no mercado portugués e andlise da alegagéo nutricional “sem adi¢éo de agucar”, quando presente.

RESULTADOS: 49,4% (n=40) dos alimentos transformados a base de cereais em analise cumpriram os requisitos do Modelo do Perfil
Nutricional e Promocional. Os critérios “sem adigao de agUcar e/ou edulcorantes artificiais” e “contetido de fruta” destacaram-se
por apresentarem maior incumprimento, sendo a inadequacao de 27,2% e 22,2%, respetivamente. A alegagao nutricional “sem
adigao de agucar” estava presente em 74,1%, contudo, dois destes produtos continham acucar de adigao.

CONCLUSOES: Metade dos alimentos analisados neste estudo ndo apresenta um perfil nutricional adequado ao Modelo do Perfil
Nutricional e Promocional da Organizagdo Mundial da Saude, o que revela a necessidade de uma melhor articulagao entre as
organizagdes de salde nacionais/internacionais e a industria alimentar, de modo a garantir uma maior adequacgao da oferta
nutricional a lactentes e criangas pequenas.

PALAVRAS-CHAVE
Alegagdes nutricionais, Alimentagdo complementar, Alimentacgao infantil, Alimentos transformados a base de cereais, Rotulagem
nutricional

ABSTRACT

INTRODUCTION: Processed cereal-based foods are often offered at the beginning of dietary diversification. The World Health
Organization has therefore developed a Nutritional and Promotional Profile Model to ensure the adequacy of foods intended for
infants and young children (6-36 months).

OBJECTIVES: To assess the adequacy of the nutritional profile of processed cereal-based foods intended for infants and young
children available in Portugal, according to the World Health Organization Nutritional and Promotional Profile Model revised in 2022.
In addition, the aim was to assess the presence/adequacy of the nutritional claim "no added sugar".

METHODOLOGY: Cross-sectional study analyzing the nutritional profile of 81 processed cereal-based foods available on the Portuguese
market and analyzing the nutritional claim "no added sugar", when present.

RESULTS: 49.4% (n=40) of the processed cereal-based foods analyzed met all the requirements of the Nutritional and Promotional
Profile Model. The criteria "no added sugar or artificial sweeteners" and "fruit content" stood out as having the greatest non-
compliance, with 27.2% and 22.2%, being inadequate, respectively. The nutritional claim "no added sugar" was present in 74.1%,
however two of these products contained added sugar.

CONCLUSIONS: Half of the foods analyzed in this study do not have a nutritional profile appropriate to the World Health Organization's
Nutritional and Promotional Profile Model, which reveals the need for better coordination between national/international health
organizations and the food industry in order to ensure that the nutritional offer to infants and young children is more appropriate
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INTRODUGCAO

O primeiro ano de vida é o periodo no qual o crescimento e o
desenvolvimento da crianga acontecem com maior intensidade e
velocidade. Como tal, a nutricdo desempenha um papel determinante,
sendo necessario promover uma adequada oferta alimentar. A
exposi¢cao nutricional no inicio de vida também pode alterar a
programagao metabdlica futura e a composicao corporal, influenciando
0 desenvolvimento de doencgas na vida adulta, nomeadamente
doencas cardiovasculares e metabdlicas (1-3).

Sendo os alimentos transformados a base de cereais (ATBC)
frequentemente oferecidos no inicio da diversificagao alimentar, a
adequagao nutricional destes alimentos € essencial para assegurar um
crescimento e desenvolvimento infantil adequado. No entanto, varios
estudos constataram que nem sempre estes alimentos apresentam
um perfil nutricional adequado, sendo o teor de agUcares, proveniente
tanto do agucar adicionado quanto de ingredientes naturalmente ricos
em agucares, um dos principais responsaveis por essa desadequacao
(4-6).

A crescente preocupacao quanto a adequagao dos produtos alimentares
destinados a lactentes e criangas pequenas comercializados na Europa
desencadeou a necessidade da Organizagéo Mundial da Saude (OMS)
intervir, tendo sido desenvolvido um Modelo do Perfil Nutricional e
Promocional (MPNP) (7).

O MPNP foi desenvolvido com o objetivo de estabelecer critérios
precisos para a avaliagdo de diferentes categorias de produtos
alimentares destinados a lactentes e criangcas pequenas (dos 6 aos
36 meses), abrangendo tanto os requisitos nutricionais quanto os
requisitos promocionais (7).

Este modelo foi proposto em 2019 e em 2022 foi realizada uma revisao
tendo sido incluidos elementos inovadores. Entre estes, destacam-
se a inclusdo de um limite-alvo inferior para a densidade energética
dos produtos e a descrigéo detalhada dos parametros que devem
orientar as estratégias promocionais. Em fungéao destas mudancas, o
modelo anteriormente denominado de “Modelo do Perfil Nutricional”,
foi renomeado para MPNP (7, 8).

Este modelo estabelece requisitos para a densidade energética, teor
de sodio, lipidos e proteina, adicdo de agucar e conteudo de fruta.
No gue concerne aos aspetos promocionais, 0 MPNP defende que
nao devem ser incluidas alegagdes nutricionais ou de saude nestes
alimentos, além de proibir mensagens que possam desencorajar a
amamentacao exclusiva até aos 6 meses ou promover a introdu¢ao
de alimentos antes deste periodo. Neste sentido, 0 modelo reforca
que nenhum alimento deve ser comercializado como adequado para
criangas com idade inferior a 6 meses (7).

OBJETIVOS

Avaliar a adequacao do perfil nutricional de ATBC destinados a
lactentes e criancas pequenas, disponiveis no mercado portugués,
de acordo com o MPNP da OMS revisto em 2022, bem como a
presenca/adequacao da alegacao nutricional “sem adi¢cdo de agucar”.

METODOLOGIA

Foram analisados 81 produtos disponiveis no mercado portugués,
durante fevereiro de 2023. Os produtos analisados incluem-se nas
alineas a) e b) do Artigo 2° do Decreto-Lei n° 53/2008 que fazem
referéncia a “cereais simples, que estdo ou devem ser reconstituidos
com leite ou outros liquidos nutritivos adequados” e a “cereais a que se
adicionam alimentos com elevado teor de proteinas, a reconstituir com
agua ou outros liquidos desprovidos de proteinas”, respetivamente (9).
Foram recolhidos dados como marca, designacao e categoria

do produto, idade recomendada, alegac¢des nutricionais, lista de
ingredientes, declaracdo nutricional por 100 g e instrugdes de
preparacdo. Estas informagdes foram obtidas nos sites das marcas
e das superficies comerciais e verificadas presencialmente em quatro
superficies comerciais, sempre que possivel.

Foram excluidos produtos sem indicagao de idade minima de consumo
ou com instrugdes de reconstituicao apenas com leite, quando este ja
fazia parte da composicéo. Os produtos foram agrupados em quatro
categorias com base na presenca ou auséncia de leite (lacteos/
nao lacteos) e na sua origem (bioldgicos/ndo bioldgicos), além de
subcategorias de acordo com a idade minima especificada (4, 5, 6,
8 e 12 meses).

Para a andlise do perfil nutricional, os produtos foram avaliados quanto
a adequabilidade dos critérios: densidade energética (kcal/100 g),
auséncia de adicao de agucares ou edulcorantes artificiais, teor de
sodio (mg/100 keal), teor de proteina (g/100 kcal), teor de lipidos (g/100
kcal) e conteudo em fruta (% peso), face aos requisitos propostos
pelo MPNP para a categoria “cereais secos e amidos” na qual se
enquadram os ATBC (os requisitos encontram-se especificados
na Tabela 1). Estes requisitos séo referentes ao alimento como
comercializado, exceto para a densidade energética e teor de sodio
que devem ser avaliados apods reconstituicao segundo as instru¢des do
fabricante. A entrada “agua mineral natural” da Tabela de Composicao
dos Alimentos do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge foi
utilizada como referéncia para a reconstituicao dos ATBC lacteos e
para a reconstituicao dos ATBC nao lacteos, considerou-se a entrada
“leite humano” (10).

Nos produtos n&o lacteos que apresentavam diferentes métodos de
preparacao (n=8) (reconstituicao com férmula infantil, leite gordo e leite
materno), apenas se considerou a sua reconstituicao com leite materno
e naqueles cuja composi¢do nao continha ingredientes lacteos e
possibilitavam a reconstituicdo com agua ou leite (n=2), apenas foi
considerada a reconstituicao com leite materno.

Avaliou-se também a adequacao da alegacao nutricional "sem adicao
de agUcares", em conformidade com as diretrizes da OMS, que defende
a proibicao de alegacdes nutricionais ou de salde nestes alimentos.
Além deste aspeto, o MPNP formulado pela OMS reconhece a
necessidade de colocacao de um rétulo de adverténcia quanto ao teor
de agucar, na parte frontal da embalagem, se a densidade energética
proveniente de agucar for superior a 30%. Complementarmente,
foram analisados o0 numero e o tipo de farinhas predominantes na
composi¢cao dos ATBC, bem como a presenca de gluten.

RESULTADOS

A caracterizacdo dos 81 ATBC analisados neste estudo encontra-
-se na Tabela 1, destacando-se que 80,3% dos produtos analisados
pertence a categoria "nédo biolégico" (Tabela 2).

Através da analise do perfil nutricional, especificada na Tabela 1,
verificou-se que apenas 49,4% (n=40) dos produtos analisados
satisfizeram todas as recomendacgdes nutricionais estabelecidas no
MPNP. Os critérios “sem adigao de agucar” e “conteudo de fruta” foram
aqueles em que se verificou uma maior percentagem de inadequacéo,
27,2% e 22,2%, respetivamente.

Quanto ao teor de sdodio, foi possivel constatar que todos os
alimentos da amostra respeitaram os requisitos quanto ao teor deste
micronutriente, a excecao dos alimentos lacteos de origem nao
biolégica. Nestes alimentos, verificou-se uma desadequagéo de 12,8%
produtos, sendo os alimentos para consumo a partir dos 4 meses
aqueles que apresentaram um menor cumprimento.

Avaliando um dos elementos inovadores do MPNP, a densidade
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Tabela 1

Numero e percentagem correspondente aos alimentos transformados a base de cereais que respeitam os requisitos do Modelo do Perfil
Nutricional da Organizagdo Mundial da Salde

DENS"?ADE TEOR EM SODIO if}h:]:::lcgg II)JEE TE?R N GOR.I:l?:AETN(I)TAL CON::::?AO = TOTAL
GROROIDE 221215 TOTAL ENERGETICA ) g/100kcal EDULCORANTES ' HOTEINATOTAL ) o /100 keal' <10% APROVADAS
ALIMENTOS RECOMENDADA BTG ARTIFICIAIS =559M00keal' ;. 100kca? DO PESO SECO
4 meses 5 1(20) 3 (60) 4(80) 5 (100) 5(100) 3 (60) 1(20)
Licteo 6 meses 33 25 (75,8) 30 (90,9) 21 (63,6) 33 (100) 33 (100) 23 (69,7) 11(33,3)
8 meses 1 1(100) 1(100) 1(100) 1(100) 1(100) 0(0) 0(0)
Subtotal 39 27 (69,2) 34 (87,2) 26 (78,8) 39 (100) 39 (100) 26 (66,7) 12 (30,8)
Lacteo 6 meses 2 2 (100) 2 (100) 2 (100) 2 (100) 2 (100) 2 (100) 2 (100)
Bioldgico Subtotal 2 2 (100) 2 (100) 2 (100) 2 (100) 2(100) 2(100) 2(100)
4 meses 6 6 (100) 6 (100) 6 (100) 6 (100) 5(83,3) 5(83,3)
6 meses 16 16 (100) 17 (100) 9(52,9) 16 (100) 15 (93,7) 8 (50)
N&o Lécteo 8 meses 2 2 (100) 2 (100) 2 (100) 2 (100) 1 (50) 1(50)
12 meses 2 2 (100) 2 (100) 0(0) 2 (100) 2 (100) 0(0)
Subtotal 26 26 (100) 26 (100) 17 (65,4) 26 (100) 23 (88,5) 14 (53,8)
4 meses 7 7 (100) 7 (100) 7 (100) 7 (100) 7 (100) 7 (100)
Nzo Lacteo 5 meses 1 1(100) 1(100) 1(100) 1(100) 1(100) 1(100)
Biolégico 6 meses 6 6 (100) 6 (100) 6 (100) 6 (100) 4 (66,7) 4(66,7)
Subtotal 14 14 (100) 14 (100) 14 (100) 14 (100) 12 (85,7) 12(85,7)
TOTAL 81 71 (87,7) 76 (93,8) 59 (72,8) 41 (100) 81 (100) 63 (77,8) 40 (49,4)

" Alimentos Transformados Lacteos & Base de Cereais
2 Alimentos Transformados N&o Lacteos a Base de Cereais

Tabela 2

Andlise dos alimentos transformados a base de cereais com a alegagéo "sem adi¢éo de agucar", identificando quais ndo cumprem a alega-
¢ao e aqueles que possuem mais de 10% do peso seco de contetdo de fruta

GRUPO DE ALIMENTOS IDADE RECOMENDADA

PRESENGCA DA ALEGAGAO
"SEM ADIGAO DE AGUCAR"

CONTEUDO DE FRUTA

NAO CUMPRE A ALEGACAO > 10% DO PESO SECO

n (%)

4 meses 5 5 (100) 1 (20) 1 (20)

6 meses 33 20 (60,6) 0(0) 8 (40)
Lacteo

8 meses 1 1 (100) 0(0) 1 (100)

Subtotal 39 26 (66,7) 1(3,8) 10 (38,5)

6 meses 2 2 (100) 0(0) 0(0)
Lacteo Bioldgico

Subtotal 2 2 (100) 0(0) 0(0)

4 meses 6 6 (100) 0(0) 1(16,7)

6 meses 16 10 (62,5) 1(10) 1(10)
N&o Lacteo 8 meses 2 2 (100) 0(0) 1 (50)

12 meses 2 0(0)

Subtotal 26 18 (69,2) 1(5,6) 3(16,7)

4 meses 7 7 (100) 0 (0) 0(0)

5 meses 1 1(100) 0 (0) 0(0)
NZo Lacteo Bioldgico

6 meses 6 6 (100) 0(0) 2(33,3

Subtotal 14 14 (100) 0(0) 2(14,3)

TOTAL 81 60 (74,07) 2(3,3) 15 (25)

energética, verificou-se a sua adequagao em 87,7% dos alimentos,
porém 23,5% (n=19) apresentavam uma densidade energética
proveniente de agucar superior a 30%.

Também foi verificada a presenga da alegagao “sem adi¢éo de agucar”
em 74,1% dos produtos, embora dois alimentos nédo bioldgicos
apresentassem “sumo concentrado de laranja”, o qual, de acordo
com a OMS deve ser considerado um agucar de adigdo. Embora a
maioria dos produtos que apresentavam a alegac¢éo nutricional “sem
adicdo de agucar” a cumprissem, 25% dos produtos que a continham
apresentavam um contelido de fruta superior ao recomendado pela
OMS (Tabela 2).

O MPNP recomenda que ndo sejam comercializados produtos

alimentares como adequados para consumo antes dos 6 meses de
idade. Apesar desta recomendacgao, verificou-se a comercializagao
de 18 ATBC (22,2%) destinados para consumo a partir dos 4 meses
e 1 ATBC (1,2%) para consumo a partir dos 5 meses.

O facto destes alimentos estarem amplamente disponiveis no mercado
reflete as escolhas dos pais/cuidadores e como tal considerou-se
essencial incluir estes produtos na andlise, tendo-se constado que os
critérios quanto ao teor de proteina e gordura séo os Unicos que séo
atendidos pela totalidade dos alimentos recomendados para consumo
a partir dos 4 meses.

Os ATBC biolégicos (n=16) cumpriram todas as recomendagdes, com
excegao de dois produtos ndo lacteos que apresentaram um contetido
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de fruta superior ao recomendado.

Em relacao aos ATBC nao bioldgicos, os produtos nao lacteos
mostraram nao conformidade com os critérios “sem adicao de agucar
e edulcorantes” (n= 9; 34,6%) e “conteudo de fruta” (n=3; 11,5%).
Por outro lado, os produtos de origem lactea apenas cumpriram, na
totalidade, os requisitos quanto ao teor lipidico e proteico. Quantos aos
restantes requisitos verificou-se uma inadequagéo de 30,8% (n=12) em
relacéo a densidade energética; 12,8% (n=5) quanto ao teor de sédio e
33,3% (n=13) para os critérios “sem adi¢ao de agucar e edulcorantes”
e “conteudo de fruta”.

Em relagéo aos tipos de farinha, verificou-se que os predominantes
foram: trigo (37%), aveia e trigo (11,1%), arroz e milho (9,9%) e arroz
(7,4%). Sendo que, entre os ATBC que continham farinha multicereais
(n=41, 50,6%), 63,4% (n=26) apresentaram o trigo como primeiro
ingrediente.

A andlise também incluiu a presenca de gluten, tendo-se constatado
que, a excegao de 1 produto, todos os ATBC recomendados para
consumo a partir dos 4 meses eram isentos de gluten (n=17).

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Dos 81 ATBC analisados neste estudo, apenas 49,4% apresentaram
um perfil nutricional adequado, de acordo com a verséo revista em
2022 do MPNP da OMS, sendo 0s principais critérios responsaveis
pela reprovacao da maioria destes alimentos, a presenga de agucar
e/ou edulcorantes artificiais em 27,2% e o conteudo de fruta superior
ao recomendado em 22,2%. Estes resultados refletem um cenério
semelhante ao observado em estudos realizados noutros paises
europeus, como Austria, Bulgdria, Hungria e Alemanha, onde também
foi evidenciada a presenca de aglcar em um terco da amostra, e é
igualmente concordante com outro estudo realizado em Portugal em
2021, em que se verificou a presencga de agucar adicionado em 47%
da amostra, embora tendo por base o Modelo do Perfil Nutricional
de 2019 (5, 6, 8, 11-13).

Considerando que a familiaridade com o alimento e o sabor doce, séo
0s principais fatores que influenciam positivamente as preferéncias
alimentares da crian¢a, a exposicao repetida a ATBC que apresentem
elevado teor de agucares adicionados, edulcorantes artificiais ou
conteudo de fruta, podem reforgar a preferéncia inata pelo sabor doce
e simultaneamente, aumentar a rejeicao pelo sabor acido e amargo,
presentes em alguns vegetais. Tal situacao pode intensificar a neofobia
alimentar dificultando a aceitagdo de novos alimentos e sabores no
futuro e aumentar o risco de obesidade, doenca cardiovascular,
sindrome metabdlica e Diabetes Mellitus tipo 2 (14-19).

Além disso, a elevada ingestao de glicose, frutose ou sacarose
tem demonstrado impactar negativamente a microbiota intestinal,
resultando em disbiose intestinal e desequilibrios metabdlicos. Estudos
indicam que o consumo excessivo de glicose esta associado a redugao
da diversidade microbiana intestinal, evidenciada por uma diminui¢ao
da proporgéo de Bacteroidetes e um aumento da abundancia de
Proteobacteria. Este desequilibrio microbiano é frequentemente
acompanhado de um aumento da permeabilidade intestinal mediada
por processos inflamatérios. De modo semelhante, dietas ricas em
frutose também tém sido associadas a alteragdes na microbiota
intestinal e o consumo de sacarose tem sido relacionado com o
aumento dos niveis de triglicerideos e colesterol (20).

Relativamente a densidade energética média da amostra, esta foi de
101 kcal/100 g, com um valor minimo de 60 kcal/100 g e maximo
de 170 kcal/100 g, atendendo, em geral, aos critérios definidos pelo
MPNP. No entanto, cerca de um quarto da amostra (n=19; 23,5%)
apresentava uma densidade energética proveniente de acucar

superior a 30%. Isto indica que, embora o limite minimo de densidade
energética tenha sido cumprido, a origem desta energia pode néo
ser proveniente das fontes nutricionais mais recomendadas. Além
disso, segundo o0 modelo, estes alimentos deveriam exibir um rétulo
de adverténcia na parte frontal da embalagem quanto ao elevado
teor de acgucar. A necessidade de implementar este tipo de rotulagem
em alimentos infantis também foi descrito em estudos anteriores que
apontaram essa necessidade para um terco dos produtos analisados
em varios paises europeus, incluindo Portugal (7, 21, 22).

Apesar da recomendacéo constante do MPNP que desaconselha o
uso de alegagdes nutricionais e/ou de saude nos alimentos destinados
a lactentes e criangas pequenas, constatou-se a presenca da alegacao
“sem adicéo de agucar” em 74,1% dos ATBC. Este resultado esta
alinhado com outros estudos, como o da Diregao-Geral da Saude, que
identificou esta alegagao em 13,6% dos ATBC publicitados por criadoras
de conteldo e o de Santos et al., que identificaram esta alegagdo em
53,3% (n=16) dos cereais secos analisados (4, 7, 23).

Contudo, enquanto Santos et al. verificaram que 30% dos alimentos
com tal alegagéo continham agucar adicionado, no presente estudo,
dos 74,1% de ATBC com esta alegacéo, apenas 2 alimentos continham
acucar de adicao (4).

Por outro lado, 25% dos produtos que exibiam esta alegagao continham
um teor de fruta superior ao recomendado. O elevado teor de fruta
representa um problema, pois 0 processo intenso de maceragao utilizado
para produzir alimentos infantis com consisténcia homogénea liberta
0s agucares intrinsecos nas paredes celulares das frutas, resultando
em produtos com sabor acentuadamente doce e com elevado teor de
acucares livres, reforgando assim a preferéncia inata pelo sabor doce
(7,18, 22).

Na presente andlise, também foi constatado que 23,4% da amostra
sugeria que a idade apropriada para consumo era inferior a 6
meses, contrariando as recomendagdes da OMS, que preconizam
a amamentacao exclusiva até aos 6 meses. Estes resultados séo
corroborados pelo recente estudo piloto realizado pela Direcao-Geral
de Saude, em colaboragéo com a OMS Europa, no qual foi revelado
que 19% dos produtos indicavam que a idade apropriada para consumo
era inferior a 6 meses (7, 23).

Em relagcao a presenca de gluten, constatou-se que, todos os ATBC
recomendados para consumo a partir dos 4 meses, a excegao de um,
eram isentos de gluten (n=17; 94,4%). Apesar das recomendacdes
atuais da European Society for Paediatric Gastroenterology Hepatology
and Nutrition (ESPGHAN) referirem que a exclusdo do gluten ja nao €
considerada essencial para a prevencao de doenca celiaca, podendo
ser introduzido em qualguer momento a partir dos 4 meses. Estes
dados indicam que a oferta alimentar ainda nao reflete as orientagdes
mais recentes, sugerindo a necessidade de articulagdo com a industria
alimentar para reverem a sua gama de produtos e garantir que estes
estejam alinhados conforme as diretrizes mais recentes (24).

CONCLUSOES

Metade dos alimentos analisados neste estudo néo apresentam um
perfil nutricional adequado. Esta inadequacgéo deve-se essencialmente
a adicao de agucar e ao elevado conteudo de fruta, ultrapassando
as recomendagodes propostas no MPNP da OMS. Adicionalmente, a
presenca da alegagao nutricional “sem adicao de agucar” em 74,1% dos
produtos contraria a recomendagao da OMS que preconiza a auséncia
deste tipo de alegacdes em alimentos dirigidos a lactentes e criancas
pequenas entre os 6 e 0s 36 meses.

Embora a OMS estabeleca orientagdes claras para a alimenta¢éo desta
populacéo, estas sao recomendacdes de saude publica e ndo tém
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carater legal vinculativo. De facto, a legislacao europeia e nacional,
nomeadamente 0 Regulamento (CE) n.° 1924/2006 e o Regulamento
(UE) n.° 609/2013, permitem legalmente a utilizacao de alegagcdes
nutricionais em produtos para lactentes e criancas pequenas, desde
que sejam cumpridos os critérios especificos de cada alegagao, mesmo
que o perfil nutricional global do produto seja menos adequado.

Esta situagao evidencia um desalinhamento entre as recomendacdes
de saude publica e 0 enquadramento regulatério atual, reforcando a
necessidade de uma maior harmonizacao entre legislagao e orientagdes
da OMS. Paralelamente, medidas como a implementacéo de perfis
nutricionais legalmente vinculativos e a reformulagéo dos produtos
por parte da industria alimentar poderdo contribuir para uma oferta
nutricionalmente mais adequada para criangas dos 6 aos 36 meses.
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