
PROPRIETÀ DEL LATTE ED INTOLLERANZE:  

MITI E REALTÀ 

Dott.ssa Barbara Polese – biologa nutrizionista 
Dipartimento di Medicina Clinica e Chirurgia, Federico II, Napoli.  
barbara.polese@gmail.com 



IL LATTE: COMPOSIZIONE  

Il latte è tra gli alimenti più COMPLETI. In esso sono presenti tutti gli 
elementi nutritivi necessari alla vita:  

GLUCIDI, PROTEINE, GRASSI, VITAMINE, SALI MINERALI E ACQUA. 

LATTE ALIMENTARE: è un liquido ottenuto dalla mungitura regolare, 
ininterrotta e completa di animali in buono stato di salute e nutrizione.  

UOMO VACCA BUFALA  ASINA CAPRA  PECORA 

ENERGIA (kcal) MEDIA 70 62 99 37 66 100 

RANGE 59-66 71-118 32-51 58-74 93-108 

ACQUA (g) MEDIA 87,5 87,8 83,2 90,8 87,7 82,1 

RANGE 87,3-88,1 82,3-84 89,2-91,5 86,4-89 80,7-83 

PROTEINE TOTALI (g) MEDIA 1 3,3 4 1,6 3,4 5,6 

RANGE 3,2-3,4 2,7-4,6 1,4-1,8 2,9-3,8 5,4-6 

GRASSI TOTALI  (g) MEDIA 4,4 3,3 7,5 0,7 3,9 6,4 

RANGE 3,1-3,3 5,3-9 0,3-1,8 3,3-4,5 5,8-7 

LATTOSIO (g) MEDIA 6,9 4,7 4,4 6,4 4,4 5,1 

RANGE 4,5-5,1 3,2-4,9 5,9-6,9 4,2-4,5 4,5-5,4 

CENERI MEDIA 0,2 0,7 0,8 0,4 0,8 0,9 

RANGE 0,7-0,7 0,7-0,8 0,3-0,4 0,8-0,8 0,9-1 

Fonte: Milk and dairy produts in human nutrition, FAO (Rome, 2013). FAO/LATINFOODS, 2009 

Il termine LATTE in Italia 
indica, per legge, il latte 
VACCINO, mentre per le 
altre specie diventa 
necessaria la specificazione. 



…QUELLO CHE OGGI LE PERSONE SANNO… 
Slogan - Per conoscere davvero il latte e i latticini e i loro effetti negativi su salute, animali, ambiente. 



…QUELLO CHE LE PERSONE DOVREBBERO SAPERE… 

CARATTERISTICHE CHIMICO-FISICHE 
 
Dispersione acquosa di sostanze: 
- In SOLUZIONE VERA: Lattosio, vitamine 

idrosolubili, Sali minerali 
 
- In SOLUZIONE COLLOIDALE: proteine, fosfati  
 
- In EMULSIONE: grassi, vitamine liposolubili 
 
- In SOSPENSIONE: cellule (epiteliali, leucociti) e 

microrganismi (batteri lattici)  

COMPOSIZIONE DEL LATTE 



LA COMPONENTE PROTEICA DEL LATTE 

PROTEINE 
(g) 

UOMO 1 

VACCA 3,3 

BUFALA 4 

ASINA 1,6 

CAPRA 3,4 

PECORA 5,6 

CASEINE 

SIEROPROTEINE 

Proteine di elevata quantità biologica: 80% CASEINE e 20% SIEROPROTEINE 

β-caseine, αs-caseine, k-caseine 
 

-  Elevato contenuto di residui fosforilati di serina 
(chelazione calcio) e prolina (stabilità termica) 
 
-  Aggregate in micelle tenute insieme da ioni 
calcio, fosfato e citrato 

-   Alto contenuto di ponti disolfuro 
-   Termolabili e coagulano al calore 

β-LATTOGLOBULINA 

- Assente nel latte umano 
- Proprietà gelificanti ed emulsionanti 

α-LATTOALBUMINA 

- Proprietà batteriostatiche 
- La più abbondante nel latte umano 
- Indispensabile per sintesi di lattosio 

LATTOFERRINA 

- Trasporto e assorbimento del ferro 
- abbondante nel latte umano 

IMMUNOGLOBULINE 

- Azione difensiva nell’apparato 
digerente 

- abbondante nel colostro 



ALTRE PROTEINE 

RUOLO STABILITÀ AL CALORE 

LISOZIMA 
Battericida, idrolisi peptidoglicano 

della parete dei batteri Gram + 
ottima 

PLASMINA 
proteolisi Buona, attivata da 

pastorizzazione HTST 

LIPASI Lipolisi Scarsa 

LATTOPEROSSIDASI Battericida buona 

FOSFATASI ALCALINA Defosforilazione, proteolisi Marker di pastorizzazione HTST 

XANTINO OSSIDASI Ossidazione, produzione H2O2 buona 



LA COMPONENTE GRASSA DEL LATTE 

GRASSI 
(g) 

UOMO 4,4 

VACCA 3,3 

BUFALA 7,5 

ASINA 0,7 

CAPRA 3,9 

PECORA 6,4 

Circa il 98% dei lipidi del latte è costituito da 
TRIACILGLICEROLI, presenti sotto forma di globuli 
che, riflettendo la luce, sono responsabili dell’opacità 
del latte. 

• Il rapporto SATURI:MONOINSATURI:POLINSATURI è 1:0,5:0,06. 
 
• 10% acidi grassi a catena corta (4 - 12) tra cui il BUTIRRICO 

(antitumorale) . 
• predominano gli acidi grassi saturi, tra cui acido Palmitico (30%), 

miristico e stearico  
• Acido linoleico coniugato - trans 
• da rilevare anche la presenza di acido oleico (monoinsaturo a 18 C) 

fino al 26-28% (azione su LDL e T-COL) 

FOSFOLIPIDI (1-2% ) e il COLESTEROLO (10-
20mg/100g) si trovano nella 
membrana dei globuli e la loro quantità è correlata al 
contenuto in grassi. 

<0,5% 1,5- 
1,8 % 

3,5% 

I PS S 

FA MALE! È PIENO DI GRASSI SATURI E TRANS 



LA COMPONENTE GLICIDICA DEL LATTE 

LATTOSIO
(g) 

UOMO 6,9 

VACCA 4,7 

BUFALA 4,4 

ASINA 6,4 

CAPRA 4,4 

PECORA 5,1 

LATTOSIO (98%): 
• disaccaride composto da glucosio e galattosio 
• Nell’uomo la sua digestione a livello 

dell’intestino tenue è vincolata alla presenza 
di lattasi 

LA LATTASI 
• particolarmente attiva alla nascita. 
• Attività massimale fino al sesto mese di vita 

(latte necessario per la sopravvivenza).  
• nell'adulto l’attività si riduce fino ad un decimo 

del suo valore alla nascita. 

RUOLO 
• Contribuisce all’apporto calorico giornaliero 
• Fornisce GALATTOSIO per la sintesi di strutture 

nervose 
• La necessità di idrolisi rallenta il picco glicemico 
• Probabile influenza sull’assorbimento di calcio  
• Il lattosio non assorbito ha proprietà prebiotiche e 

favorisce la crescita di Bifidobatteri e la produzione 
di SCFA 

Heine RG et al. 2017 



VITAMINE E SALI MINERALI 

Vit. A e CAROTENOIDI 

Vit. B2 -  RIBOFLAVINA 

Vit. B5 -  ACIDO PANTOTENICO 

Vit. B1 -  TIAMINA 

Vit. B12 -  COBALAMINA 

Nel latte crudo sono 
presenti TUTTE le vitamine 

VITAMINE 

subiscono notevoli 
riduzione in seguito ai 
trattamenti di risanamento 
e di conservazione  

SALI MINERALI 

CALCIO 

FOSFORO 

MAGNESIO 

ZINCO 

POTASSIO 

ORGANICO – 
legato a caseine 

INORGANICO – 
citrato o fosfato 

FERRO (0,1%) scarsamente 
biodisponibile legato alla 
lattoferrina  

SELENIO Vit. D 



TIPI DI LATTE IN COMMERCIO 
LATTE CRUDO 

PASTORIZZATO 

MICROFILTRATO 

non può essere commercializzato 
come tale, perché può veicolare 
patogeni (Escherichia coli, Salmonelle,  
stafilococchi) 

• Trattamento a 72-78 °C per 15-20 sec 
• Elimina i patogeni non sporigeni, ma non del 

tutto la flora batterica.  
• “FRESCO PASTORIZZATO” si conserva a 4-6 

°C per 6 giorni. 
• “ALTA QUALITÀ” - pastorizzazione meno 

aggressiva (72°C per 18 sec massimo), che 
mantiene però i tempi di conservazione. 

• Passaggio attraverso membrane di porosità 
diversa, per rimuovere cellule batteriche, 
cellule somatiche, spore.  

• Il grasso viene separato prima e reintrodotto 
in seguito (nella percentuale desiderata). 

• Il latte “MICROFILTRATO PASTORIZZATO” si 
conserva per 15-18 giorni in frigorifero. 

• Temperature elevate (90 °C oppure 128 °C) 
per 30-60 sec o per 4 sec rispettivamente. 

• latte che si conserva per 15-18 giorni in 
frigorifero. 

PASTORIZZATO AD ALTA TEMPERATURA 

• 2-4 sec di pastorizzazione a 135-150 °C.  
• Si conserva per 3 mesi circa a T ambiente. 

STERILIZZATO - UHT 

• fino al 99,99% del lattosio viene scisso negli 
zuccheri di base. 

DELATTOSATO 

• Con proteine, acidi grassi (omega-3) fibre, 
vitamine e/o minerali 

ARRICCHITO 



LINEE GUIDA E RUOLO NUTRIZIONALE 
… il latte fa male … sarà vero? 



LINEE GUIDA SUI LIVELLI DI CONSUMO DI LATTE 

Tutte le Linee Guida Nutrizionali pubblicate nel mondo promuovono il CONSUMO QUOTIDIANO di più 
porzioni di latte, yogurt e derivati all’interno di un’alimentazione varia ed equilibrata.  

LINEE GUIDA ITALIANE  LINEE GUIDA AMERICANE 

3 CUPS di latte o derivati 3 PORZIONI di latte o yogurt 

2 CUPS per i bambini di 2-3 anni 
125 ml di latte 

125 g di yogurt 

2 O 3 PORZIONI di formaggio 
fresco o stagionato 

100 g di formaggio fresco 

50 g di formaggio stagionato 

225 ml di latte 

225 g di yogurt 

40 g di formaggio stagionato 

60 g di formaggio fuso 

125 g di ricotta 

INRAN 2003; SINU 2014 ;  CHOOSE YOUR PLATE PROJECT 

375 ml di latte 

675 ml di latte 



LIVELLI DI CONSUMO MEDI DI LATTE E YOGURT IN ITALIA  

Leclercq C et al. Public Health Nutr. 2009;12(12):2504-32. 

P. TOTALE  
(3323) 

CONSUMATORI 
 

LATTE (g) 119 151 

YOGURT (g) 20 86 

Negli ultimi anni il consumo di latte e 
yogurt in Italia si è ridotto a MENO DI 
1 PORZIONE AL GIORNO, sia negli 
uomini che nelle donne, 
indipendentemente dalla fascia d’eta 
e dalla regione geografica di origine. 

INRAN-SCAI 

EPIC- DONNE 

EPIC- UOMINI 

Hjartåker A et al. Public Health Nutr. 2002;5(6B):1259-71. 

INRAN-SCAI 

Marangoni F et al. J Nutr. 2016. 



RUOLO NUTRIZIONALE DEL LATTE VACCINO NEI PRIMI ANNI DI VITA 

< 12 MESI   SCONSIGLIATO 
-rischio di carenza di ferro  
- Eccesso proteico  

12 -24 MESI  Va inserito con moderazione  (<300 
mL/day) per mantenere l’apporto 
proteico  entro il 15% 

Domellof et al. 2014 
Michaelsen & Greer 2014 
Koletzko et al. 2016 

> 3 ANNI CONSIGLIATO per contenuto di 
proteine digeribili e calcio. 
2 porzioni al giorno  di latte/yogurt per 
coprire il 50% del fabbisogno dI calcio.  

Pampaloni et al. 2015 

PIRAMIDE ALIMENTARE TRANSCULTURALE  PER IL 
BAMBINO 

Società Italiana di Pediatria 

IL LATTE VACCINO FA MALE AL BAMBINO!  



INDICAZIONI ALL’ESCLUSIONE DEL LATTE VACCINO NEL BAMBINO 

La sostituzione del latte vaccino con bevande di origine vegetale o con altri tipi di latte è spesso IMMOTIVATA 
e dettata dalla diffusione di FALSE INFORMAZIONI 

Agostoni C et al. Crit Rev Food Sci Nutr. 2010. 

Il latte vaccino viene ormai riconosciuto come 
indicatore del consumo di una corretta prima 
colazione. 

DIETE PRIVE DI LATTE VANNO ADOTTATE SOLO IN CASO DI SPECIFICA DIAGNOSI EFFETTUATA 
DAL PEDIATRA. 

Un basso livello di attività fisica è stato associato con 
un ridotto consumo di latte e yogurt nei bambini. 

Santaliestra-Pasías AM et al. Public Health Nutr. 2018 



CONSUMO DI LATTE E RISCHIO DI OBESITÀ NEI BAMBINI 

Weber M et al Am J Clin Nutr. 2014;99(5):1041-51. 

nei primi 3 anni di vita un apporto 
eccessivo di questi nutrienti 
(superiore al 15% ) si puo 
associare a successivo sovrappeso 
e obesità.  

“"Early Protein Hypothesis”: un 
elevato intake proteico nei primi 
anni di vita aumenta la 
concentrazione di aminoacidi  
insulinogenici, stimola la 
secrezione di insulina e IGF-I, e 
promuove l’aumento di peso e 
l’accumulo di grasso . 

Koletzko B et al. Am J Clin Nutr. 2016;103(2):303-4. 

documentato solamente nei 
BAMBINI MOLTO PICCOLI 

Nello studio HELENA condotto su una 
popolazione di adolescenti in tutta Europa è 
stata riscontrata un’associazione inversa tra 
consumo di latte e yogurt e l’accumulo di 
grasso corporeo e il rischio CVD 

Moreno LA et al.Nutr Rev. 2015;73(S1):8-14. 

una recente METANALISI su un campione di oltre 46.000 bambini e adolescenti, ha 
riportato che aumentare il consumo di prodotti lattiero-caseari di una porzione al 
giorno provoca una riduzione del 35% della massa grassa e del 13% del rischio di 
sovrappeso e obesità.  
 
Non ci sono informazioni relative al latte da solo.  Lu et al. 2016 



RUOLO NUTRIZIONALE NELL’ADULTO 

I prodotti lattiero-caseari rappresentano una fonte importante di PROTEINE, 
VITAMINE (specie retinolo e vitamine B2 e B12), e SALI MINERALI  (calcio, 
potassio, fosforo e zinco), per gli  adolescenti e per gli adulti. 

Sette et al. 2011  

La popolazione italiana femminile non assume le giuste quantità di calcio già 
dall’adolescenza, con possibili ripercussioni su massa ossea, rischio di diabete, 
malattie cardiovascolari e alcuni tumori 



FONTI ALTERNATIVE DI CALCIO 

LATTE 
• proteine di ottima qualità 
• calcio 
• acidi grassi essenziali 
• costo calorico contenuto 
• prezzo contenuto 
• elevata biodisponibilita del 
       calcio (condivisa solo dall’acqua). 

Rozenberg S. et al, 2016 

IL LATTE NON SERVE! IL CALCIO C’È ANCHE NELLA VERDURA  



LATTE E STATO DI SALUTE 



CONSUMO DI LATTE E PROFILO METABOLICO 
POPOLAZIONE DI 281 PAZIENTI OBESI • Nessuno consumava latte intero  

 
• La porzione più frequente era 250 mL di latte Scremato  
 
• Coloro che consumavano latte avevano un profilo metabolico migliore . 
 
• Tra I consumatori, coloro che assumevano  250 mL di latte parzialmente 

scremato avevano un profilo metabolico migliore rispetto a coloro che 
assumevano latte scremato.  

Barrea L. et al. 2017 



ASSOCIAZIONE TRA CONSUMO DI LATTE E TUMORI 

Il CALCIO  
• riduce la proliferazione cellulare 
• stimola la differenziazione e l’apoptosi 

delle cellule della mucosa GI e della 
mammella  

• Riduce gli effetti dannosi della 
fermentazione batterica del colon, 
legandosi agli acidi biliari e agli acidi 
grassi prodotti 

Il CALCIO  
• Interferisce con il metabolismo della 

vitamina D, in associazione con IGF-1, 
selettivamente stimolato dalle proteine 
del siero del latte.  

• Aumenta il rischio di cancro in specifiche 
sedi anatomiche. 

Van Hemelrijck et al. 2015 

Il GALATTOSIO è dotato di una specifica 
tossicità per le cellule dell’epitelio ovarico 

Thorning et al. 2016 

Recenti metanalisi non hanno riscontrato associazioni consistenti tra 
l’assunzione di latte e il rischio di mortalità per tutti i tipi di tumore.  

IPOTESI 

Coorte di oltre 61000 donne 
svedesi  Sottoposte a 
mammografia e seguite per 
20 anni 

Larsson SC et al. 2015. 



LATTE E TUMORE ALLA PROSTATA 
METANALISI DI 32 STUDI.   Associazione tra aumento del rischio di sviluppare cancro alla prostata e : 
- consumo di 400 g/d di PRODOTTI LATTIERO-CASEARI           - consumo di 200 g/d di LATTE intero o parzialmente scremato 
- consumo di 50 g/d  di FORMAGGIO                                           - consumo di 400 mg/d CALCIO alimentare 

Aune D. et al. 2015 



EFFETTI SULLA SALUTE 

Il consumo di latte e derivati è associato con un 
minor rischio generale di malattie 
cardiometaboliche e di alcuni tipi di tumore.  

La raccomandazione di ridurre l’intake di latte e 
derivati nei soggetti che li tollerano può rivelarsi 
controproducente per la salute e aumentare le 
spese sanitarie.  

Thorning TK, 2016 



LATTE E INTOLLERANZE 
" mio figlio non beve latte perché sono sicura che è intollerante" 



LATTE: ALLERGIA E INTOLLERANZA 
REAZIONI AVVERSE AL LATTE 

ALLERGIA INTOLLERANZA 

IMMUNO-MEDIATA NON IMMUNO-MEDIATA 

IgE-MEDIATA 
(50-75%) 

NON IgE-MEDIATA 
(25-50%) 

Da REAZIONI CUTANEE  
a SHOCK ANAFILATTICO 

SINTOMI  
GASTROINTESTINALI 

ENZIMATICA (LATTASI) 

GESTIONE SPECIALISTICA con dieta e 
prodotti a base lattea trattati per 

ridurre immunogenicità 

PREVALENZA del 2-3% nel primo anno 
di vita, poi diminuisce 

PROTEINE DEL 
LATTE VACCINO LATTOSIO 

Interessa il  70% DELLA 
POPOLAZIONE adulta  

SINTOMI  
GASTROINTESTINALI 

GESTIONE SPECIALISTICA con 
dieta e limitazione di prodotti 

contenenti lattosio 



INTOLLERANZA AL LATTOSIO 

Austrian Society of Public Health, 2017 

CARENZA DI LATTASI 

MALASSORBIMENTO DEL LATTOSIO 

INTOLLERANZA AL LATTOSIO 

Ridotta espressione dell’enzima 
lattasi rispetto all’infanzia 

Non tutto il lattosio ingerito riesce ad essere 
assorbito. La quota non assorbita raggiunge il 
grosso intestino 

CONGENITA (ALATTASIA) MANCATO SVILUPPO DELLA LATTASI SECONDARIA MANCATA PERSISTENZA DELLA LATTASI 

IPOLATTASIA – la più comune forma di 
IL. Mentre I livelli di lattasi iniziano a 
diminuire molto presto, I sintomi non si 
manifestano prima dei 5 anni.  

La lattasi viene prodotta alla fine 
dello sviluppo intrauterino. Nei 
prematuri (26–34 set) l’attività della 
lattasi raggiunge circa il 30% 

- Danno dei villi 
- Gastroenterite 
virale , giardiasi, 
celiachia, morbo di 
crohn.  
- Di solito si risolve 
in 1-2 mesi. 

Disordine autosomico 
recessivo. Assenza totale 
di lattasi. La diarrea 
severa provoca 
disidratazione e squilibri 
elettrolitici.  

Malassorbimento del lattosio associato a 
sintomatologia intestinale 

Heine RG et al. 2017 

CLASSIFICAZIONE 



INTOLLERANZA AL LATTOSIO 

Dolore addominale, gonfiore, 
distensione addominale, flatulenza, 
borborigmi, diarrea lieve.  

NEONATI 

Diarrea, irritazione perianale, 
escoriazioni.  
Raramente dolore e gonfiore 
addominale. 

BAMBINI E ADULTI 

SINTOMI 

Heine RG et al. 2017 

BREATH TEST PER MALASSORBIMENTO 
POSITIVO - presenza di un aumento ≥20 ppm rispetto 
al baseline dopo ingestione di 50 g di lattosio.  
 
FALSO NEGATIVO - Assenza di batteri produttori di 
idrogeno.  (test di controllo con lattulosio, un 
disaccaride non assorbibile, o misurazione del 
metano espirato con aumento di ≥10 ppm  ). 

DIAGNOSI DI INTOLLERANZA  BT POSITIVO SINTOMI + 
Rana SV, Malik A. 2014 

Law et al. 2010 



INTOLLERANZA AL LATTOSIO- TRATTAMENTO 
I soggetti con IL spesso possono ingerire piccole dosi di lattosio.  

Adolescenti e adulti con IPOLATTASIA tollerano dosi quotidiane di 12-24 g, se ingerite in piccole quote separate.  

Deng Y et al. 2015 

l’assunzione di lattasi prima del pasto 
riduce  i disturbi gastrointestinali 



I SOSTITUTI DEL LATTE VACCINO 

La composizione nutrizionale dei vari tipi di latte vegetale 
varia considerevolmente. 
Le proprietà nutrizionali dipendono dall’ALIMENTO di 
partenza, dal tipo di LAVORAZIONE, dalle FORTIFICAZIONI 
con vitamine e minerali, dall’INTEGRAZIONE con altri 
ingredienti come zuccheri e oli.  

Le bevande a base di SOIA 
sono le uniche che si 
avvicinano al contenuto 
proteico del latte vaccino.  

Thorning TK, 2016 



I SOSTITUTI DEL LATTE VACCINO 

• minor contenuto di grassi saturi e colesterolo rispetto al 
latte vaccino 

• in alcuni casi INTAKE CALORICO anche maggiore del latte 
intero a causa dell’aggiunta di zuccheri e oli.  

• contenuto di ZUCCHERI simile a quello di note bevande zuccherine 
con associazione a obesità, insulino-resistenza, aumento del grasso 
epatico, muscolare e viscerale, aumento della pressione arteriosa e 
della concentrazione di trigliceridi e colesterolo nel sangue.  

Jakobsen MU et al 2010. 

Maersk M et al. 2012 

• minor contenuto di iodio, potassio, fosforo e selenio rispetto al 
latte parz. Scremato.   

• Il latte di riso può contenere arsenico inorganico 
• Il latte di soia contengono isoflavoni con attività estrogenica.  

ATTENZIONE 
ALL’ETICHETTA 

Quanti ingredienti? 
Tutti noti? 



CONCLUSIONI 

NON ESISTONO ATTUALMENTE MOTIVI, AL DI FUORI DELLE CONDIZIONI DI ALLERGIA E DELLE INTOLLERANZE 
SINTOMATICHE AL LATTOSIO PER LIMITARE O BANDIRE IL CONSUMO ALIMENTARE DI LATTE VACCINO. 

Il latte vaccino e un alimento con CARATTERISTICHE NUTRIZIONALI INTERESSANTI, che può aiutare nel 
raggiungimento degli obiettivi nutrizionali di alcuni macro- e micro-nutrienti in tutte le età della vita.  

Il suo consumo regolare si associa al mantenimento della sana abitudine della prima COLAZIONE, con effetti 
favorevoli sul metabolismo e sul benessere generale dell’organismo . 

Il complesso delle evidenze disponibili nella letteratura scientifica suggerisce inoltre che la larga maggioranza 
delle associazioni tra consumo di LATTE E SALUTE sia favorevole. 

nelle prime fasi della vita  appare particolarmente favorevole il rapporto tra consumo di latte (e di prodotti della 
filiera) e MASSA OSSEA.  

l’associazione tra consumo di latte e il rischio di SOVRAPPESO, obesita e di sviluppare malattie cardiovascolari 
risulta neutra o favorevole.  

Il rischio ONCOLOGICO complessivo non sembra influenzato dal consumo di latte, con alcuni effetti solo sul 
carcinoma prostatico. 


