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La Alergia a la Proteina de la Leche de Vaca (APLV), es una Reaccion Adversa a un Alimento. Su prevalencia esta aumentando en todo el mundo y es el alimento que

produce mayor sensibilizacion en los lactantes (0,5-3%) debido a que las proteinas de leche de vaca son el primer alérgeno alimentario al que se expone el nino; por lo
kque, suele ser responsable de las primeras reacciones alérgicas a alimentos que se manifiestan en el lactante.
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»  Estudiar aspectos relacionados con el desarrollo de la APLV en lactantes y los (2003 - 2018)9 4 4 Y 9

diferentes abordajes terapéuticos de la misma, especialmente el uso de FH.

» Consulta con personal sanitario del Hospital Universitario de Getafe que
facilitaron el acceso a un paciente diagnosticado con APLV. y

> Analizar un caso practico de un lactante diagnosticado con APLV.
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