
UMA EMPRESA DO GRUPO DANONE

NEOCATE LCP INFORMAÇÕES

IMAGEM MERAMENTE ILUSTRATIVA

Fórmula infantil para lactentes e de seguimento para
lactentes e/ou crianças de primeira infância destinada a
necessidades dietoterápicas específicas, à base de
aminoácidos livres, nutricionalmente completa e isenta
de proteína láctea, lactose, sacarose, frutose, galactose
e ingredientes de origem animal.
Contém aminoácidos livres e sintéticos, xarope de
glicose, óleos vegetais e TCM. Adicionada de LCPufas
(ARA e DHA) e nucleotídeos.
Indicada para crianças de 0 a 36 meses de idade com
alergias alimentares. Atende a todas as legislações
pertinentes.NÃO CONTÉM GLÚTEN.

Indicações: Alergia alimentar (ao leite de vaca, à soja, a
hidrolisados e a múltiplas proteínas).

Faixa etária: crianças de 0 a 36 meses de idade.

Apresentação: Lata com 400g de pó.

Rendimento de 1 lata: 2898ml/1942kcal

Preparo na diluição padrão (13,8%): 1 colher-medida
rasa (4,6g de pó) para cada 30ml de água quente
previamente fervida.

INFORMAÇÃO NUTRICIONAL

Neocate LCP deve ser acompanhado de supervisão médica especialmente quando fonte exclusiva de alimentação, em pacientes com dieta enteral, com quadros de múltiplos
diagnósticos, doenças intestinais e/ou histórico de prematuridade. Os níveis séricos de micronutrientes, em especial fósforo, devem ser rotineiramente monitorados

Informações adicionais

Fonte de proteínas Aminoácidos livres 
(100%)

Fonte de 
carboidratos

Xarope de glicose 
(100%)*

Fonte de lipídeos Óleos vegetais, TCM 
(33%), ARA e DHA

Distribuição calórica Proteínas (12%), 
Carboidratos (43%) e 

Lipídios (45%)

Osmolaridade 300mOsm/L

Osmolalidade 330mOsm/kg

* Fonte de maltodextrina
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Ingredientes: xarope de glicose, óleos vegetais refinados (triglicerídeos de cadeia

média [óleo de coco e/ou palmiste], óleo de girassol com alto teor de ácido

oleico, óleo de girassol e óleo de canola), L-arginina L-aspartato*, hidrogênio

fosfato dipotássico, L-leucina*, acetato de L-lisina*, L-glutamina*, L-prolina*, L-

valina*, glicina*, L-isoleucina*, L-treonina*, L-fenilalanina*, L-tirosina*, L-serina*, L-

histidina*, L-alanina*, fosfato de cálcio dibásico, cloreto de sódio, fosfato de

cálcio, L-cistina*, citrato de potássio, citrato de cálcio, carbonato de cálcio, L-

triptofano*, glicerofosfato de cálcio, cloreto de magnésio, bitartarato de colina, L-

metionina*, L-aspartato de magnésio, óleo de Mortierella alpina, óleo de

Crypthecodinium cohnii, sulfato ferroso, mio-inositol, ácido L-ascórbico, taurina,

sulfato de zinco, L-carnitina, sal dissódico de uridina 5-monofosfato, citidina 5-

monofosfato, nicotinamida, acetato de retinila, acetato de DL-alfa tocoferila,

colecalciferol, sal dissódico de inosina 5-monofosfato, D-pantotenato de cálcio,

adenosina 5-monofosfato, D-biotina, sal dissódico de guanosina 5- monofosfato,

iodeto de potássio, selenito de sódio, fitomenadiona, sulfato de cobre, cloridrato

de cloreto de tiamina, cloridrato de piridoxina, riboflavina, sulfato de manganês,

cloreto de cromo, cianocobalamina, ácido N-pteroil-L-glutâmico, molibdato de

sódio.

NÃO CONTÉM GLÚTEN, CONTÉM FENILALANINA.

*Fonte de Proteínas: aminoácidos livres.

Não contém leite e produtos lácteos.

O leite materno é o melhor alimento para os lactentes e até o 6° mês deve ser oferecido como
fonte exclusiva de alimentação, podendo ser mantido até os dois anos de idade ou mais.
As gestantes e nutrizes também precisam ser orientadas sobre a importância de ingerirem uma
dieta equilibrada com todos os nutrientes e da importância do aleitamento materno até os dois
anos de idade ou mais.
As mães devem ser alertadas que o uso de mamadeiras, de bicos e de chupetas pode dificultar o
aleitamento materno, particularmente quando se deseja manter ou retornar à amamentação;
seu uso inadequado pode trazer prejuízos à saúde do lactente, além de custos desnecessários.
As mães devem estar cientes da importância dos cuidados de higiene e do modo correto do
preparo dos substitutos do leite materno na saúde do bebê.
Cabe ao especialista esclarecer previamente às mães quanto aos custos, riscos e impactos
sociais desta substituição para o bebê.
É importante que a família tenha uma alimentação equilibrada e que sejam respeitados os
hábitos culturais na introdução de alimentos complementares na dieta do lactente, bem como
sejam sempre incentivadas as escolhas alimentares saudáveis.


