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AVISO IMPORTANTE: La leche materna es el mejor alimento para el lactante. Informacion destinada al profesional de la salud.
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Férmulas de arroz en el manejo de la alergia a las proteinas
de la leche de vaca

Victor Manuel Navas Lépez
Jefe de la Seccion de Gastroenterologia y Nutricion Infantil. Hospital Regional Universitario de Malaga. Mélaga, Espana.

1 } Las formulas de arroz hidrolizado han demostrado ser una
alternativa eficaz y segura en el manejo de pacientes con alergia
a las proteinas de la leche de vaca.

?J El perfil nutricional equilibrado y su baja alergenicidad las
posicionan como una opcion valida y confiable, incluso
como primera linea de tratamiento en pacientes con alergia a las
proteinas de la leche de vaca.

?) La adquisicion de tolerancia inmunoldgica con férmulas
de arroz hidrolizado es similar a la alcanzada con férmulas
extensamente hidrolizadas, lo que subraya su utilidad en
el tratamiento a largo plazo de esta alergia.

Introduccién

La alergia a las proteinas de la leche de vaca (APLV) es la alergia alimentaria mas comun en la infancia, con
una prevalencia que varia entre el 1,9% y el 4,9%". El manejo de la APLV exige la eliminacién de las proteinas
de la leche de vaca y los productos derivados de la dieta, asegurando simultaneamente un adecuado sopor-
te nutricional. Las férmulas extensamente hidrolizadas (FEH) representaban la opcion de primera linea para el
manejo de la APLV debido a su alta eficacia y seguridad; no obstante, las férmulas de arroz hidrolizado
(FAH) han surgido como una alternativa de primera linea avalada por la Sociedad Europea de Gastroen-
terologia, Hepatologia y Nutriciéon Pediatrica?. El uso de FAH adquiere relevancia al constituirse como una
opcion terapéutica adicional para el manejo de la APLV, ya que permite expandir las posibilidades de trata-
miento de manera que se respeten las creencias y preferencias individuales de las familias, lo que no solo
fomenta una atencién médica centrada en el paciente, sino que también potencia su empoderamiento y sa-
tisfaccion con el proceso terapéutico.

Propiedades nutricionales de las formulas de arroz hidrolizado

Contenido energético, proteico, lipidico y de carbohidratos

El contenido energético y la composicion lipidica de las FAH son equiparables a las formulas infantiles estandar;
no obstante, el coeficiente de digestibilidad de las proteinas del arroz (93 %) es inferior al de las proteinas de
la leche de vaca (100 %). En respuesta a esta limitacion, las FAH presentan un contenido proteico mayor
en comparacioén con las férmulas estandar, garantizando un aporte adecuado de proteinas para satis-
facer las necesidades metabdlicas de los lactantes.



El valor biolégico de las proteinas se encuentra condicionado tanto por su digestibilidad como por su perfil de
aminoacidos. Aunque el arroz es una fuente rica en aminoacidos esenciales, presenta limitaciones en el con-
tenido de lisina, treonina y triptéfano. La suplementacion de las FAH con estos aminoacidos esenciales
permite ajustar su perfil al aminograma de la leche materna, cumpliendo asi con los requerimientos
establecidos para el desarrollo éptimo de los lactantes.

La hidrdlisis enzimética aplicada a las proteinas del arroz no solo incrementa su solubilidad en agua, sino que
también genera péptidos de bajo peso molecular, contribuyendo a la reduccion de su antigenicidad y mejo-
rando su tolerancia en pacientes con APLV.

Las FAH actuales estan formuladas sin lactosa; en su lugar, la fraccion de carbohidratos esté constitui-
da predominantemente por dextrinomaltosa, aimidén de maiz y diferentes tipos de jarabes, garan-
tizando un aporte energético adecuado para cubrir las demandas energéticas del lactante.

Eficiencia nutricional, aceptabilidad, palatabilidad, tolerancia digestiva y .
alergenicidad de las férmulas de arroz hidrolizado Las formulas

Las FAH han demostrado una eficiencia nutricional equiparable a las FEH y a las de arroz hl_d’rol_lzado
férmulas infantiles de inicio y de continuacién. La aceptabilidad y palatabiidad de las son una opcion integral
FAH destacan como ventajas significativas frente a las FEH. Los estudios sugieren que Yy versatil para tratar

la aceptacion por parte de los lactantes es comparable a la de las formulas de soja, con la a|ergia alas proteinas
una mejor percepcion organoléptica que las FEH, cuyo sabor amargo o metélico puede de la leche de vaca
limitar su uso prolongado. Este aspecto favorece la adherencia al tratamiento dietético en

lactantes y nifos pequenos.

La tolerancia digestiva de las FAH es buena y comparable a la de las férmulas estandar

basadas en proteina de la leche de vaca no hidrolizada. Los lactantes alimentados con FAH
presentan una digestion eficiente, con una incidencia baja de sintomas gastrointestinales como distension
abdominal, diarrea o estrenimiento.

La alergenicidad del arroz, base proteica de las FAH, es intrinsecamente baja. Las alergias a las proteinas
del arroz son infrecuentes en paises occidentales, con una incidencia reportada en menos del 1% de los nifios
alérgicos®. Se considera que el arroz es el cereal menos alergénico, lo que refuerza su seguridad como com-
ponente principal de estas férmulas. Ademas, los casos documentados de alergia especifica a FAH son ex-
cepcionales, lo que subraya su perfil hipoalergénico. Esto las convierte en una opcion ideal para lactantes con
multiples sensibilidades alimentarias.

Férmulas de arroz hidrolizado en el tratamiento de |a alergia a las proteinas
de la leche de vaca: tolerancia, eficacia, eficiencia nutricional y perfil de seguridad.
Adaquisicion de tolerancia

En estudios que incluyeron tanto formas mediadas como no mediadas por inmunoglobulina E, las FAH fueron
bien toleradas por al menos el 90 % de los nifos con APLV. Estos resultados confirman la baja antigenicidad
del arroz hidrolizado y su capacidad para ser una opcion segura y eficaz en el manejo de esta alergia.

La evaluacion del crecimiento y el estado nutricional en lactantes con APLV alimentados con FAH ha mostra-
do resultados prometedores. Aunque algunos estudios iniciales sefalaron un leve retraso en el crecimiento,
investigaciones recientes han demostrado un patrén de crecimiento adecuado y un crecimiento compensa-
torio en estos niflos comparable al observado en aquellos alimentados con FEH*.

La adquisicion de tolerancia a la proteina de la leche de vaca es un hito importante en el manejo de la APLV,
que alcanzan el 80 % de los nifios entre los 3 y 4 anos. Datos recientes sugieren que el uso de FAH podria
facilitar una adquisicion mas temprana de esta tolerancia. En un estudio reciente, mas de la mitad de los
lactantes alimentados con FAH adquirieron tolerancia antes de los 2 afos. Este hallazgo sugiere que evitar la
exposicion a proteinas lacteas en favor de las FAH puede favorecer la maduracion del sistema inmune y ace-
lerar la resolucion de la APLVS.

Los andlisis de seguridad de las FAH muestran tasas comparables de eventos adversos respecto a
otras formulas. Los estudios que han evaluado la exposicién al arsénico en lactantes alimentados con
FAH y FEH han demostrado que la exposicion al arsénico fue baja y similar en ambos tipos de formu-
las, manteniéndose dentro de los umbrales de seguridad establecidos.
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Palatabilidad de los hidrolizados y otras formulas de sustitucion
para nifios alérgicos a la leche de vaca: un estudio comparativo del sabor,
el olor y la textura evaluados por voluntarios sanos

M. Pedrosa, C. Y. Pascual, J. I. Larco y M. Martin Esteban
Servicio de Alergia. Hospital Universitario La Paz. Madrid, Espafia.

La alergia a las proteinas de la leche de vaca es una condicién frecuente en la poblacion pediatrica. En estos
casos, las férmulas de soja, las férmulas a base de arroz hidrolizado, las férmulas extensamente hidrolizadas
(FEH) —ya sean de caseina, seroproteina o mixtas— y las férmulas elementales o formulas a base de amino-
acidos constituyen alternativas interesantes.

Sin embargo, el sabor de las FEH, empleadas para alimentar a los nifios con alergia a las pro-
teinas de la leche de vaca, suele generar insatisfaccion entre padres y médicos debido a que

los nifios a menudo las rechazan por su mal gusto.

Un estudio de cata a doble ciego sobre la palatabilidad de 12 formulas diferentes, reali-
zado por 50 voluntarios sanos, evalud el sabor, olor y textura de estas formulaciones

La formula a base
de arroz hidrolizado
fue la formula de

utilizando una escala de 1 (peor) a 5 (mejor). sustitucion que obtuvo

la puntuacion total
mas alta en

Cada una de las formulas de sustitucién mostro diferencias estadisticamente significati-
vas en comparacion con la leche de vaca en sabor (p < 0,001), textura (p < 0,050), olor
(o < 0,001) y puntuacion total (p < 0,001).

palatabilidad
Las formulas de soja y las férmulas a base de arroz hidrolizado fueron las mejor valoradas
en términos de sabor, seguidas por las FEH séricas y mixtas, y, por ultimo, las FEH de caseina.
11,90
12
10
3 7,69 744 762 o4
6,32
6
574 4,10 4,06
4 , 3,06 | |
2,54 265 5 40 2,64 240 2,56 2,65 2,73 282 274
2,08 ! 2,09 !
5 l | 1,59 1,80 | | | | [
0 e W& . l
Olor Sabor Textura Total

. Leche de vaca Hidrolizadas séricas Soja

. Arroz

. Hidrolizadas de caseina . Hidrolizadas mixtas

Valoracién de la palatabilidad de diferentes férmulas para el manejo nutricional de la alergia a las proteinas de la leche de vaca.



Se ha identificado que los péptidos con terminaciones sulfatadas son los principales responsables del sabor
desagradable caracteristico de las FEH, lo que dificulta su aceptacion por parte de los nifios. La palatabilidad de
estas formulas depende en gran medida del grado de hidrolisis de dichos péptidos. La incorporacion de sus-
tancias aromatizantes o saborizantes puede influir positivamente en su aceptacion.

Pedrosa M, Pascual CY, Larco JI, Martin Esteban M. Palatability of hydrolysates and other substi-
tution formulas for cow’s milk-allergic children: a comparative study of taste, smell, and texture
evaluated by healthy volunteers. J Investig Allergol Clin Immunol. 2006;16(6):351-6. https://www.
jiaci.org/issues/vol16issue06/4.pdf
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Efecto de una formula parcialmente hidrolizada de arroz en el tratamiento
de los nifios con alergia a las proteinas de la leche de vaca

M. Reche', C. Pascual', A. Fiandor', I. Polanco?, M. Rivero-Urgell®, R. Chifre®, S. Johnston® y M. Martin-Esteban'’
"Servicio de Alergia. Hospital Materno-Infantil Universitario La Paz. Madrid, Espafia.

2Servicio de Gastroenterologia. Hospital Materno-Infantil Universitario La Paz. Madrid, Espafia.

3Departamento de investigacion y desarrollo. Grupo Ordesa. Parc Cientific de Barcelona. Barcelona, Espafia.

Los nifios con alergia a las proteinas de la leche de vaca suelen alimentarse con férmulas extensamente hidro-
lizadas (FEH), formulas de soja o formulas elementales/a base de aminoacidos. Una mencion especial merecen
las formulas a base de arroz hidrolizado (FAH), que han demostrado una buena tolerancia.

En el presente estudio clinico, prospectivo, abierto y aleatorizado, se compard la tolerancia clinica de una
nueva FAH con una FEH de proteina de leche de vaca en la alimentacion de nifios con alergia a las proteinas
de la leche de vaca mediada por inmunoglobulina E (IgE).

Un total de 92 lactantes (46 nifios y 46 nifias, con una edad media de 4,3 meses) diagnosticados con alergia
a las proteinas de la leche de vaca mediada por IgE fueron incluidos en el estudio. Los participantes se distri-
buyeron aleatoriamente en uno de los dos grupos, y se evaluaron los parametros de crecimiento a los 3, 6,
12,18 y 24 meses.

Solo un paciente presentd una reaccion alérgica inmediata a la FEH.

35

31

30 28

25

21

20

15

10

Férmula de arroz hidrolizada Férmula extensamente hidrolizada

@ oo @ 12 meses 18 meses @ 24 meses

Numero de pacientes que adquieren tolerancia a las proteinas de la leche de vaca durante el seguimiento.
p: no significativa.



El nmero de nifios que desarrollaron tolerancia a las proteinas de la leche de vaca no mostro dife-
rencias estadisticamente significativas entre los grupos analizados. De manera similar, las con-
centraciones séricas de IgE y los parametros de crecimiento permanecieron dentro de los
rangos normales y no presentaron diferencias significativas entre ambos grupos.

En este estudio, la FAH fue bien tolerada por los nifios con sintomas moderados a graves
de alergia a las proteinas de la leche de vaca mediada por IgE. Ademas, el crecimiento vy el
desarrollo de tolerancia clinica fueron similares a los observados en aquellos que recibieron
la FEH.

La FAH fue tolerada por mas del 90 % de los nifios con alergia a las proteinas de la leche de
vaca, por lo que puede ofrecerse como una alternativa adecuada y segura a las FEH para
estos ninos.

La formula
a base de arroz
hidrolizado
es una alternativa
adecuada
y segura

Reche M, Pascual C, Fiandor A, Polanco I, Rivero-Urgell M, Chifre R, Johnston S, Martin-Esteban
M. The effect of a partially hydrolysed formula based on rice protein in the treatment of infants with
cow’s milk protein allergy. Pediatr Allergy Immunol. 2010;21:577-85. https://onlinelibrary.wiley.com/

doi/epdf/10.1111/j.1399-3038.2010.00991.x
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~ Beneficios de una formula a base de proteinas de arroz hidrolizadas
en lactantes con alergia a las proteinas de la leche de vaca

R. Tormo', G. Cardenas’, H. Segurola' y M. Rivero?
"Unidad de Gastroenterologia. Hospital Quirdn. Barcelona, Espafia.
2Parc Cientific de Barcelona. Universitat de Barcelona. Barcelona, Espafia.

Las féormulas a base de arroz hidrolizado (FAH) han demostrado ser bien toleradas y favorecer un
crecimiento adecuado en lactantes con alergia a las proteinas de la leche de vaca.

En este estudio, se incluyeron 30 lactantes de entre 1y 12 meses de edad con alergia a
las proteinas de la leche de vaca no mediada por inmunoglobulina E que presentaban La formula

anorexia, irritabilidad, retraso del crecimiento, malabsorcion y esteatorrea. Estos pa- de protel’na de arroz
cientes habian sido alimentados previamente con diferentes tipos de formulas (de

inicio, sin lactosa, a base de soja y extensamente hidrolizadas) y fueron cambiados hldl"0|-l?ada es una buena
a una FAH enriquecida con treonina y lisina. eleccion en los lactantes

Tras un mes de tratamiento con la FAH, se observé una reduccion significativa de la alerglcos ala prOtema

pérdida de grasa fecal, que disminuy6 del 8,82 % al inicio al 3,87 % (o < 0,001). de la leche de vaca
Ademas, todos los lactantes alcanzaron valores normales de peso y longitud en no mediada por
30 dias, y se resolvieron sintomas como la irritabilidad y el llanto excesivo. inmun ogl obulina E

Estos resultados respaldan que las FAH enriquecidas representan una alternativa nutri-
cional adecuada y segura para lactantes con alergia a las proteinas de la leche de vaca no
mediada por inmunoglobulina E, ofreciendo beneficios tanto en el crecimiento como en la re-
solucién de sintomas clinicos.
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hidrolizada
. Alimentacién inicial Alimentacién con férmula de proteina de arroz hidrolizada

Disminucion del porcentaje de la grasa fecal con el cambio de alimentacion

Tormo R, Cardenas G, Segurola H, Rivero M. Benefits of a hydrolysed rice protein formula in cow’s
milk protein allergy infants. Clin Nutr Supl. 2011;6(1):198. https://www.sciencedirect.com/science/
article/pii/S1744116111705117?via%3Dihub
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Crecimiento y tolerancia en lactantes alimentados con férmula infantil
a base de proteinas de arroz hidrolizadas

J. P. Girardet', M. Rivero?, J. Orbegozo?, T. David*, S. Boulanger®, A. Moisson de Vaux®, S. Johnston?y V. Marin®
'Gastroenterologia y Nutricién Pediatricas. Université Pierre-et-Marie-Curie-Paris 6. Hopital Armand-Trousseau. AP-HP, Paris,
Francia.

2Grupo Ordesa. Departamento de Investigacion y Desarrollo. Barcelona, Espafia.

SConsulta de Pediatria. Besancon, Francia.

“Consulta de Pediatria. Ecully, Francia.

5Consulta de Pediatria. Caen, Francia.

%Desarrollo. Sodilac. Levallois Perret Cedex, Francia.

Los autores del estudio evaluaron la eficacia, en términos de crecimiento y tolerancia, de una férmula a base
de arroz hidrolizado. Para ello, seleccionaron un grupo de 78 lactantes sanos nacidos a término, menores de
1 mes de edad, que fueron alimentados exclusivamente con esta formula hasta el inicio de la alimentacion
complementaria.

La principal variable analizada fue la ganancia de peso diaria durante el periodo de estudio.

Ademas, se recogieron datos sobre peso, longitud, indice de masa corporal (IMC) y tole-

rancia (trastornos digestivos y manifestaciones alérgicas) en diferentes momentos: al

inicio del estudio, a los 2 y 4 meses, y antes de diversificar la dieta entre los 4 y 6 meses. La férmula a base

LLa ganancia de peso diaria media durante el periodo de estudio fue de 23,3 + 4,3 g/dia, de prOtemas de arroz

cifra consistente con los estandares de la OMS (22,2 + 1,8 g/dia). La aceptacién y la hidrolizadas permite
tolerancia a la formula a base de arroz hidrolizado fueron consideradas buenas. un crecimiento
Las puntuaciones Z-score para el peso, la talla y el IMC se mantuvieron entre +1,1'y correcto y seguro

—0,5 desviaciones estandar a lo largo del estudio, lo que refleja un crecimiento adecuado
en los lactantes.

La proteina de arroz, debido a su calidad, a la ausencia de fitoestrogenos y a su baja alerge-

nicidad, se considera una fuente proteica altamente adecuada para férmulas infantiles. Sin em-

bargo, para obtener un aminograma similar al de la leche materna y garantizar un aporte nutricional
equilibrado, es necesario complementar su fraccion proteica con aminoécidos esenciales como lisina, treoni-
nay triptdfano.

ih
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Evolucion de las puntuaciones Z-score de peso, longitud e indice de masa corporal (IMC) durante las distintas etapas del estudio (los valores muestran
cémo se mantienen dentro de los rangos normales en comparacion con los estandares de la Organizacién Mundial de la Salud, lo que confirma un
crecimiento adecuado).

En conclusion, los autores determinaron que la férmula infantil estudiada, una formula a base de arroz hidroli-
zado, presenta una buena tolerancia y favorece un crecimiento normal durante los primeros meses de vida.

Girardet JP, Rivero M, Orbegozo J, David T, Boulanger S, Moisson de Vaux A, Johnston S, Marin V.
Efficacité sur la croissance et tolérance d’une préparation pour nourrissons a base de protéines
de riz hydrolysées. Arch Pediatr. 2013;20(3):323-8. https://www.sciencedirect.com/science/article/
pii/S0929693X12005118?via%3Dihub
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J Pediatr Gastroenterol Nutr. 2024;78(4):909-17.

‘ Patron de crecimiento en pacientes pediatricos con alergia a las proteinas
de la leche de vaca alimentados con una férmula hidrolizada de arroz

R. Nocerino'?, S. Coppola'?, L. Carucci'?, F. Oglio'?, M. Cozzolino"?, A. Masifio'?, G. Ozen?, M. Farnetano'?

y R. Berni Canani'-24%

"Departamento de Ciencias Médicas Traslacionales. Universidad de Napoles Federico Il. Napoles, ltalia.

2Laboratorio de Inmunonutricion en CEINGE Advanced Biotechnologies. Universidad de Napoles Federico Il. Napoles, Italia.
SDepartamento de Pediatria. Hospital de Formacion e Investigacion Sanatorio Ataturk de Ankara. Ankara, Turquia.
4Laboratorio europeo para la investigacion de enfermedades inducidas por alimentos. Universidad de Napoles Federico |l.
Napoles, Italia.

5Grupo de trabajo sobre estudios del microbioma. Universidad de Napoles Federico Il. Napoles, ltalia.

El manejo de la alergia a las proteinas de la leche de vaca (APLV) requiere la eliminacion estricta de todas las
fuentes de proteinas lacteas de la dieta y la incorporacion de alternativas nutricionales que aseguren un apor-
te equilibrado. Entre las opciones disponibles, las formulas a base de arroz hidrolizado (FAH) representan una
alternativa viable a las formulas basadas en proteinas de leche de vaca para pacientes pediatricos con APLV.

El presente estudio tuvo como objetivo evaluar el crecimiento y la tolerancia en nifos con APLV alimentados
exclusivamente con FAH durante un periodo de seguimiento de 12 meses. Los resultados mostraron que el
patrén de crecimiento de los nifos se mantuvo dentro de los rangos normales definidos por la Organizacion
Mundial de la Salud a lo largo del estudio, demostrando que la FAH es una opcién adecuada y bien tolerada.

Se recopilaron datos antropomeétricos (peso, longitud y perimetro craneal) de 66 nifios, asi como informacion
sobre la adherencia a la férmula y la incidencia de efectos adversos durante el seguimiento. Los datos obte-
nidos confirmaron la eficacia de la FAH en el mantenimiento de un crecimiento normal, consolidandola como
una alternativa nutricional segura y eficaz en el tratamiento de la APLV.

Inicio 6 meses 12 meses
1,6
1,02 0,99
1
0,5
2
S
o
?
N 0 -
o . G oo
' -0,19
— -0,34
05 0,41
1 -0,83
Etapas del estudio
. Peso Longitud . Perimetro craneal

Evolucion de las puntuaciones Z-score de peso, longitud y perimetro craneal durante las distintas etapas del estudio.



Los hallazgos de este estudio respaldan que un tratamiento dietético de 12 meses con
FAH es bien tolerado y contribuye al mantenimiento de un crecimiento y desarrollo
saludables en lactantes y nifos pequenos con APLV, tanto mediada como no
mediada por inmunoglobulina E. Estos resultados son consistentes con la evi- Las féormulas
dencia previa que respalda la eficacia y tolerancia de las FAH, demostrando su P
. - . ) a base de proteinas
idoneidad para promover un crecimiento normal en nifilos sanos y en pacien- . R

de arroz hidrolizadas

tes pediatricos con APLV.
son una alternativa vegetal
bien tolerada en lactantes
con alergia a las proteinas
de la leche de vaca

Nocerino R, Coppola S, Carucci L, Oglio F, Cozzolino M, Masifio A, Ozen G, Farnetano M, Berni
Canani R. Growth pattern of paediatric patients affected by cow milk protein allergy fed with rice
hydrolyzed formula. J Pediatr Gastroenterol Nutr. 2024;78(4):909-17. https://onlinelibrary.wiley.com/
doi/epdf/10.1002/jpn3.12161
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Nutrients. 2025;17(1):162.

N Crecimiento, seguridad y tolerancia en lactantes alimentados con
formula a base de hidrolizado de proteina de arroz: ensayo clinico
aleatorizado GRITO

A. Lemoine', A. Nieto-Garcia?, M. Nieto-Cid?, B. Espin-Jaime?, A. Mazon?, H. Salhi*, D. Salamouras?®, N. Kalach®,

R. de Castellar-Sansé’, J. Delgado-Ojeda’ y V. M. Navas-Lopez®

"Departamento de Nutricion y Gastroenterologia. Hopital Armand Trousseau AP-HP. Universidad de la Sorbona. Paris, Francia.
2Unidad de Alergia y Neumologia Pediatrica. Hospital Universitari i Politécnic La Fe. Instituto de Investigacion Sanitaria La Fe.
Valencia, Espana.

SUnidad de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica. Hospital Infantil Virgen del Rocio. Sevilla, Espafia.
“Departamento de Asuntos Médicos. Sodilac. Levallois-Perret, Francia.

SHospital Universitario de los Nifios, Reina Fabiola. Bruselas, Bélgica.

SHospital San Vicente de Paul. Groupement des Hpitaux de I'Institut Catholique de Lille (GHICL)-Lille Cedex, Francia.
"Departamento Cientifico. Laboratorios Ordesa. Sant Boi de Llobregat, Barcelona, Espafia.

8Unidad de Gastroenterologia y Nutricién Pediatrica. Hospital Regional Universitario de Malaga. Malaga, Espafa.

Se estima que entre el 0,5% y el 3% de los lactantes presentan alergia a las proteinas de la leche de vaca. En
ausencia de lactancia materna, las guias clinicas recomiendan el uso de férmulas especiales, siendo las for-
mulas extensamente hidrolizadas (FEH) las mas indicadas, seguidas de las férmulas a base de proteinas de
arroz hidrolizadas.

El objetivo del presente estudio fue comparar una férmula a base de arroz hidrolizado (FAH) con una FEH en
términos de seguridad, crecimiento y adquisicion de tolerancia en lactantes con alergia a las proteinas de la
leche de vaca.

El estudio multicéntrico e internacional incluyd a 105 nifios reclutados en seis centros diferentes, que fueron
asignados aleatoriamente a recibir una FAH o una FEH durante un periodo de seguimiento de 12 meses. Se
evaluaron variables antropomeétricas (peso, longitud, relacion peso/longitud, indice de masa corporal y perime-
tro craneal) y aspectos relacionados con la seguridad (riesgo de exposicion al arsénico), junto con el cumpli-
miento, la tolerabilidad y los efectos adversos.

Los resultados mostraron un crecimiento adecuado en ambos grupos, sin diferencias significativas en las
mediciones antropométricas al inicio del estudio ni durante las visitas de seguimiento a los 6, 9 y 12 meses.

La tolerancia digestiva se evalué a partir del nimero de deposiciones, regurgitaciones y episodios de cdlicos.
Las diferencias entre los grupos de estudio y entre el momento del estudio analizado no fueron estadistica-
mente significativas.

En cuanto a la adquisicion de tolerancia, los lactantes alimentados con FAH mostraron una tendencia hacia
una resolucion mas rapida de la alergia en comparacion con los alimentados con FEH, aunque la diferencia
no alcanzd significacion estadistica.

La seguridad respecto a la exposicion al arsénico fue evaluada mediante andlisis de cabello y orina en ambos
grupos al inicio del estudio y en las visitas 3 y 7. Las concentraciones de arsénico fueron bajas en ambos
grupos y no se observaron diferencias significativas entre ellos. Estos hallazgos confirmaron que las FAH,
elaboradas exclusivamente con proteinas de arroz, no presentan un mayor contenido de arsénico en compa-
racion con otras formulas infantiles, despejando las preocupaciones relacionadas con su seguridad.

En conclusion, el estudio confirmo que las FAH son seguras y efectivas como alternativa nutricional en lactan-
tes con alergia a las proteinas de la leche de vaca, favorecieron un crecimiento adecuado y una correcta ad-
quisicion de tolerancia, y mostraron un buen perfil de seguridad, lo que desafia la percepcion previa de que
las FAH podrian asociarse con un crecimiento subdptimo en comparacion con las formulas basadas en leche



de vaca o la leche materna. Ademas, las FAH mostraron una tendencia —aunque no estadisticamente signi-
ficativa— hacia una adquisicion mas rapida de la tolerancia, por lo que se consolidan como una alternativa
eficaz y segura para esta poblacion pediatrica.
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Lemoine A, Nieto-Garcia A, Nieto-Cid M, Espin-Jaime B, Mazén A, Salhi H, Salamouras D, Kalach N,
De Castellar-Sansé R, Delgado-Ojeda J, Navas-L6épez VM. Growth, safety and tolerance in infants
fed rice protein hydrolysate formula: The GRITO Randomised Controlled Trial. Nutrients. 2025;
17(1):162. https://www.mdpi.com/2072-6643/17/1/162
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