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Resumo

Objetivos: analisar a doagdo de leite humano no Banco de Incentivo e Apoio a Amamentagdo
(BIAMA) no periodo de 2018 a 2020.

Meétodos: avaliagdo normativa, de carater descritivo e exploratorio, com abordagem quantitativa
e enfoque no Modelo Donabedian. Estudo com locus no BIAMA do Hospital Dom Malan, na cidade
de Petrolina-PE, a partir de registros da plataforma online da Rede Brasileira de Bancos de Leite
Humano, com dados do BIAMA de 2018 a 2020 e atividades de campo.

Resultados: em 2020, houve um decréscimo no numero de atendimentos em grupo e de consultas
médicas, em contrapartida, ao aumento das consultas de enfermagem. A maior parte do abastecimento
de leite advém do publico externo, e em 2020 foi observado uma redugdo no numero de doadoras e no
volume de leite humano coletado.

Conclusoes: a pandemia de COVID-19 repercutiu de forma negativa em atividades do BIAMA
e na doagdo de leite, no entanto, foi observado a utilizagdo de novos meios de comunicag¢do para
atendimento dos pacientes. Ainda assim, novas estratégias para recrutamento de doadoras devem ser
implementadas. Em relagdo as principais normas que regulamentam o funcionamento de Bancos de
Leite Humano, a maioria dos itens elencados sdo obedecidos pelo BIAMA.

Palavras-chave Aleitamento materno, Bancos de leite humano, Avaliagdo de processos e resultados
em cuidados de satide
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Introducao

O aleitamento materno exclusivo até os seis meses confere
a nutriz e ao lactente muitas vantagens. Desde a primeira
hora de vida, os elementos presentes no leite materno,
protegem o recém-nascido (RN) contra infecgdes e reduz
o risco de mortalidade neonatal. Esses beneficios se ddo
por esse leite ser fonte de energia e conter nutrientes de
alta qualidade que garantem a seguranca alimentar dos
bebés.!? Diante disso, a Organizagdo Mundial da Satde
e o0 Ministério da Saude recomendam o aleitamento
materno exclusivo até seis meses de idade. Dessa forma,
a introdug@o de alimentos complementares antes da idade
preconizada pode ser prejudicial a satde da crianga.’*

As criangas que sdo amamentadas apresentam um
risco menor de desenvolver doengas como paralisia
infantil e infec¢do urinaria, bem como enterocolite,
doengas autoimunes, e especialmente doengas respiratdrias
e gastrintestinais. Além disso, apresentam melhor
desempenho escolar e menor chance de apresentar
sobrepeso e obesidade. Quanto aos beneficios para a
mae, o aleitamento materno contribui para a saude fisica
e psiquica assim como o fortalecimento do vinculo mae-
bebé. Também ¢ possivel observar melhor eficiéncia do
retorno ao peso anterior a gestagdo e reducdo do risco de
desenvolver cancer de ovario ¢ de mama.'?

Diante da importancia do aleitamento materno, o
Brasil se destaca como pais fomentador de agdes de
promocao, protegdo e apoio a amamentagao. A partir do
estabelecimento de Bancos de Leite Humano (BLH) pelo
pais, com proposito de assistir ao bindmio maée-bebé e
fortalecer a amamentacdo, sucedeu-se a origem da Rede
Brasileira de Bancos de Leite Humano (rBLH-BR).
Atualmente, o Brasil apresenta 224 BLHs distribuidos
em todas as regides, sendo responsaveis pelas agdes de
consolidagdo do aleitamento materno.’

Faz parte desta rede, o Banco de Incentivo ¢ Apoio
a Amamentagdo (BIAMA), fundado ha mais de 25 anos,
localizado no Hospital Dom Malan na cidade de Petrolina-
PE, unidade materno-infantil que ¢é referéncia para 53
municipios localizados entre a IV Macrorregido de Saude
em Pernambuco e na Marcorregido Norte na Bahia. Todos
os municipios fazem parte da Rede Interestadual de Satide
do Vale do Sdo Francisco (Rede PEBA). O BIAMA foi
o primeiro a ser implantado no interior de Pernambuco,
e atende a populagdo assistida no hospital por demanda
espontanea e encaminhamentos dos demais servigos de
saude. Além de coleta e processamento do leite doado,
atendimento individual (ordenha, tratamento de mastites,
obstru¢do mamaria e outras intercorréncias mamarias) e
em grupo (orientagdes e palestras), o banco oferece apoio
primordial aos recém-nascidos internados no hospital.®

Rev. Bras. Saude Mater. Infant., Recife, 23: €20220278

Todo o processo de coleta, selegdo, classificacdo,
processamento, controle de qualidade e distribui¢éo
de leite, devem seguir a normas apresentadas na RDC
n°171 de 04 de setembro de 2006, BLH da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), que dispde
sobre o regulamento técnico para o funcionamento dos
BLH e no Manual intitulado “Banco de leite humano:
funcionamento, prevenc¢do e controle de riscos”,
elaborado pela Anvisa em 2008. Esse manual oferece aos
profissionais as informagdes a respeito da infraestrutura
fisica, recursos humanos, equipamentos e instrumentos
para o funcionamento dos BLH e postos de coleta.”$

Perante a relevancia do BLH, para o seu adequado
funcionamento e suprimento de unidades neonatais, este
deve dispor de mecanismos para captacdo de doadoras que
alcancem o engajamento de voluntarias para a doagdo de
leite. Deste modo, de acordo com as normas supracitadas,
as nutrizes sdo consideradas aptas para doagdo quando
se apresentam saudaveis, com producdo lactica que
exceda a necessidade do lactente e que ndo fagam uso de
medicamentos excretaveis no leite que provoquem efeitos
colaterais na crianga, entre outros critérios.”?

Em contexto de pandemia pela COVID-19, em
detrimento das duvidas que sugiram em relagdo a seguranga
da amamentacdo e doagdo de leite humano, a Rede Brasileira
de Bancos de Leite Humano recomendou a manutengdo do
aleitamento materno mesmo em situacdo de infec¢@o da nutriz
pela COVID-19, contudo, deve-se seguir padrdes de higiene
e limpeza para diminuir o risco de transmissao do virus por
goticulas respiratorias para o bebé.” Todavia, em relagdo a
doagdo de leite, maes sintomaticas compativeis com sindrome
gripal, infecgdo respiratoria ou em caso de exame positivo
para SARS-CoV-2, sdo consideradas inaptas para a doagdo no
periodo de viremia (periodo de 14 dias a contar do primeiro dia
de sintoma). Além disso, mulheres que entraram em contato
domiciliar com pacientes diagnosticados com sindrome gripal
de SARS-CoV-2, também estdo sujeitas a essa restrigdo.'°

Dessa forma, as agdes de captagdo, a triagem
criteriosa das doadoras e a qualidade do leite ofertado
imprimem reponsabilidades a gestdo, tendo em vista a
protecdo a saude dos lactentes e das nutrizes. Em vista
disso, a presente pesquisa teve como objetivo analisar
a doacdo de leite humano no periodo de 2018 a 2020 no
BIAMA, na cidade de Petrolina-PE.

Métodos

Este trabalho apresenta-se como uma avaliagao normativa,
considerando-se o proposito da gestdo, com carater
descritivo e exploratério, por meio de abordagem
quantitativa.''? O enfoque da avaliagdo que foi utilizado

refere-se ao Modelo Donabedian, focado nos conceitos da



administracéo classica.!*!s O estudo realizado teve como
locus 0 BIAMA do Hospital Dom Malan, da cidade de
Petrolina-PE.

O estudo foi desenvolvido a partir de fontes secundarias
de registros em relatérios da plataforma online da Rede
Brasileira de Bancos de Leite Humano (rBLH-BR) e
atividades de campo. A plataforma online disponibiliza
dados sobre: atividade em grupo, atividade individual, coleta,
visita domiciliar, leite humano coletado (LHC), leite humano
distribuido (LHD), exame microbioldgico, crematocrito e
acidez de Dornic. Os dados coletados foram referentes ao
BIAMA no periodo de 2018 a 2020, organizados em planilhas
e comparados com a produtividade de cada ano.

Em adi¢do, foram realizadas visitas técnicas no
BIAMA no periodo de maio a agosto de 2021, aplicando-
se o método de observagdo sistematica ndo-participante.
As visitas ocorreram em dias aleatorios, escolhidos por
meio de sorteio, para observancia dos procedimentos
realizados por equipes distintas. O pesquisador presenciou
o processo de manipulag@o do leite, avaliou os aspectos
organizacionais que envolvem a captagdo e selegdo de
doadoras e examinou os dados referentes a doagdo de leite
evidenciando pontos positivos e nos criticos.

Esse conjunto foi observado em concordancia com
aspectos estabelecidos pelo manual de funcionamento
de BLH da Anvisa, Normas Técnicas 09.21 ¢ 10.21
(PCF-BLH-SUS)'*!” ¢ RDC 171/2006, alcangando todos
os ambientes envolvidos no processamento do leite e
atendimento da populagdo, através de um instrumento
de coleta elaborado pelos proprios pesquisadores. Este
instrumento apresenta critérios com base nos documentos
citados, classificando caracteristicas em acordo, em parte

ou desacordo com as normas.

Figura 1

Processo de doagéao de leite em banco de leite

Esta pesquisa faz parte de um projeto maior intitulado
“Estrutura ¢ processos de banco de leite humano:
referéncia para o Sertdo do Sdo Francisco—Pernambuco e
Macrorregido Norte-Bahia” aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa em Seres Humanos do Instituto de Medicina
Integral Prof. Fernando Figueira CEP-IMIP, parecer
namero 4.583.708 ¢ CAAE 44104721.4.0000.5201.

Resultados

Captacao e selecao de doadoras de leite

As estratégias de captacdo de doadoras de leite dos BLHs
envolvem atendimentos individual e em grupo. Nesse
sentido, o BIAMA obteve um total de 1.577 doadoras nos
trés anos analisados, e para isso realizou 1.640 atendimentos
em grupo e 3.370 atendimentos individuais divididos entre
consulta médica e de enfermagem (Figura 1). Considerando
o impacto da pandemia pela COVID-19 em 2020, observou-
se um decréscimo em relagdo ao ano 2018 de 9,75% nos
atendimentos em grupo e 42,1% nas consultas médicas. No
entanto, em relagdo as consultas de enfermagem, constatou-se
um aumento de 62,7% nos atendimentos (Figura 2).

As agdes de promogao, prote¢ao e apoio ao aleitamento
materno e a execucdo de atividades para captacdo de
doadoras realizadas pelo BIAMA contemplam em grande
parte os itens elencados nos documentos regulatorios,
dentre eles, as orientagdes pré e pds-natal realizadas em
ambulatdorio e em setores do servigo com gestantes e
puérperas, o acompanhamento pds-natal das patologias
relacionadas 8 amamentagdo e os atendimentos na rede de
saude como unidades basicas de saude, estratégia de saude

da familia, casa de parto, maternidades, que sao realizados

Numero de atendimentos divididos entre atendimento em grupo e individual nos anos de 2018, 2019 e 2020 no BIAMA, Petrolina, Pernambuco.

BIAMA= Banco de Incentivo e Apoio a Amamentacao.
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Figura 2

NuUmero de atendimentos individuais divididos entre consulta médica e consulta de enfermagem nos anos de 2018, 2019 e 2020 no BIAMA,

Petrolina, Pernambuco.

BIAMA= Banco de Incentivo e Apoio a Amamentacao.

quando solicitado. A divulgagdo das atividades efetuadas
e demandas do Banco de Leite Humano sdo divulgadas
através de radio, televisdo, jornais e eventos, entretanto,
ndo alcanga escolas como disposto no manual.

Quanto ao atendimento individual ofertado no
BIAMA, este confere a assisténcia ao publico externo,
as puérperas ¢ bebés internados e as maes que estdo na
casa de apoio do hospital. Esse atendimento ¢ feito por
médico, enfermeiro ou pela equipe técnica de enfermagem.
No que se refere ao publico externo, a demanda pode ser
espontdnea ou por consulta marcada, e o atendimento
visa tratar de queixas no aleitamento materno e/ou para
acompanhar o crescimento e desenvolvimento de criangas
que procurem o servi¢o por ndo apresentar ganho de
peso adequado. Para as maes e bebés internados no
hospital, o Banco de Leite funciona 24 horas para assistir
integralmente esse publico.

Por conseguinte, a atividade em grupo ¢ o momento
didrio em que as gestantes, puérperas internadas, recém-
nascidos e acompanhantes, sdo reunidos em uma sala
de palestra, em diferentes ocasides, para tratar sobre
os principais desafios ¢ beneficios da amamentagio.
Além disso, s@o identificadas as mies que precisam
de atendimento individual no Banco de Leite, seja por
ingurgitamento, esvaziamento da mama, mastites, fissuras,
entre outros. Com a pandemia do COVID-19, estas
reunides em grupos foram paralisadas e as informagdes
e esclarecimentos de dividas sobre aleitamento materno
passaram a ser passadas no leito de cada paciente, em
trés setores do hospital, a saber: Alto Risco, Ginecologia
e Alojamento Conjunto.
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Nesse processo, o enfoque dessas agdes realizadas pelo
BIAMA tem o intuito de incentivar as gestantes e as puérperas
se tornem doadoras voluntarias de leite humano. Ao captar
uma doadora, é realizado o preenchimento da ficha de cadastro
no momento da triagem. Contudo, observou-se no BIAMA a
falta de informagdes consideradas obrigatorias, como: local
onde realizou pré-natal, nimero de consultas, peso no inicio
e final da gestag@o, intercorréncias no pré-natal e tratamento.

Aselegdo da doadora ¢ feita pela equipe de enfermagem,
em contraposi¢ao a normativa que traz como responsabilidade
do médico. Ainda assim, para ser considerada doadora de leite
humano, todos os requisitos sdo obedecidos no BIAMA, sdo
eles: ser saudavel, estar amamentando ou ordenhando leite
para o proprio filho, apresentar exames (hemograma, VDRL,
anti-HIV e demais sorologias usualmente pesquisadas no
pré-natal) pré ou poés-natal compativeis com a doagdo de
leite, ndo fumar mais que dez cigarros por dia, ndo usar
medicamentos incompativeis com a amamentagio e ndo usar
alcool ou drogas ilicitas.

Todavia, a oficializagdo do cadastramento e a validagdo
das informagdes ndo sdo executadas pelo médico como
determinado na normativa. Devido a demanda do banco, ndo
ha médico diariamente no servigo, com cadastramento feito

pela equipe técnica de enfermagem e enfermeiro do setor.
Doacao de leite humano

Concluido a etapa de cadastramento da lactante, a primeira
coleta ¢ acompanhada pelo profissional do BIAMA,
e sempre que possivel, observa-se a amamentacdo da
crianga, corrige-se erros de pega, orienta-se sobre a

contraindica¢do de uso de chupetas, mamadeiras e bicos,



além da oferta de agua, chas e outros liquidos antes dos
seis meses.

Em doagdes subsequentes, no caso de surgimento
de intercorréncias a saude da lactante ou da crianga,
a enfermeira avalia se o produto doado podera ser
pasteurizado. Em casos simples realiza os devidos
encaminhamentos aos servi¢os de saude para tratamento,
em acordo com o médico, e em situagdes complexas
o médico define as condutas a serem tomadas. Essa
rotina vai de encontro ao que diz no manual, que traz
como func¢do do médico responsavel a andlise da doagdo
como adequada ou ndo para pasteurizagdo ¢ avaliagdo da
necessidade de encaminhamento da doadora a um servigo
de saude.

Quanto a checagem da condigdo de saude da lactante a
cada doag@o de leite e a averiguagdo do acompanhamento
do filho da doadora em unidades de satde, e atualizagido do
calendario vacinal, ndo sdo realizadas no BIAMA, como
dispde no Manual de Funcionamento de BLH da Anvisa.

Na Figura 3, ¢ possivel observar que em 2020 houve
um decréscimo de 17,3% no volume de leite humano
coletado em relacdo a 2019. No que se refere as doadoras,
quatrocentos e sessenta e uma maes doaram leite durante o
periodo de 2020, contra seiscentos e trinta e uma doadoras
em 2019, o que representa uma redugédo de 27,3%. Apesar
desses resultados, o banco apresentou uma produtividade
semelhante em proporgdo de litros coletado por doadora
quando comparado 2020 ao ano de 2018.

As doadoras de leite do BIAMA s@o agrupadas entre
maes externas e maes internas (internadas no hospital,
acompanhando o bebé internado ou em casa de apoio,
acompanhantes de pacientes ou com filhos internados em
demais setores do hospital). O leite doado é coletado no
BIAMA ou em domicilio, obedecendo todo o procedimento

Figura 3

Processo de doagéao de leite em banco de leite

técnico e higiénico-sanitario. As doadoras recebem o kit
para coleta do leite com recipientes, gorro e mascara, € s30
orientadas quanto a importancia da utilizagdo dos mesmos
e da higieniza¢do das mados e mamas e esterilizacdo dos
materiais.

Os receptores sdo os recém-nascidos que possuem
estoque de leite produzido pela genitora, além de RN
pré-termos e baixo peso, ou bebés que tenham alguma
indicagdo de acordo com os critérios, que se encontram
hospitalizados no Hospital Dom Malan, nos setores
de Sala de Parto, Bloco Cirurgico, Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN), Emergéncia Pediatrica,
Bergario Externo, Unidades de Cuidados Intermediarios
Convencionais (UCINCo) e Unidade de Cuidados
Intermediarios Canguru (UCINCa).

No periodo estudado, o numero de receptores ¢
sempre maior que o de doadoras (Figura 4). Em 2019, a
diferenca entre doadoras e receptores foi de apenas 3,35%,
jaem 2020 essa diferenca foi de 33,6%. O decréscimo no
nimero de doadoras entre 2019 e 2020 foi de 27,28%.
Diante disso, percebe-se a necessidade da utilizacdo de
estratégias para captagdo de doadoras e a importancia do
banco de leite para sobrevivéncia de lactentes internados
no hospital.

Com objetivo de alcancar doadoras que residem em
locais distantes, sdo realizadas as visitas domiciliares que é
o momento em que a equipe de enfermagem recolhe o leite
que foi ordenhado pela doadora, realiza intervengdes sobre
queixas das maes referente a amamentagédo e cuidados na
ordenha e armazenamento do leite.

Analisando a Figura 5, ¢ possivel observar que a maior
parte do abastecimento de leite para 0o BIAMA advém do
publico externo, seja durante atendimentos individuais no
banco ou em coletas realizadas nas visitas domiciliares.

Proporcao de leite humano coletado (LHC), em litros, por doadora nos anos 2018, 2019 e 2020 no BIAMA, Petrolina, Pernambuco.

BIAMA= Banco de Incentivo e Apoio a Amamentacao; LHC=leite humano coletado.
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Figura 4

Quantidade de doadoras e receptores de leite nos anos 2018, 2019 e 2020 no BIAMA, Petrolina, Pernambuco.

BIAMA= Banco de Incentivo e Apoio a Amamentacao.

Figura 5

Volume de leite humano coletado (LHC), em litros, dividido entre LHC interno e LHC externo nos anos de 2018, 2019 e 2020 no BIAMA,

Petrolina, Pernambuco.

BIAMA= Banco de Incentivo e Apoio a Amamentacao; LHC=leite humano coletado.

Apesar disso, comparando os anos de 2018 e 2020, esse
volume de LHC externo sofreu um decréscimo de 2,7% e
de 11,6% em relag@o ao LHC interno.

Discussao

Estratégias para atendimento no banco de leite em periodo
pandémico.

Como observado anteriormente, o decréscimo no
namero de consultas médicas do BIAMA, no ano de
2020 (Figura 1), pode ser justificado pelo avango da
pandemia pela COVID-19, a qual levou a uma restrigdo
na assisténcia ao publico externo, que representa a
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maior demanda em atendimento médico. Nesse periodo,
buscou-se a alternativa de teleconsultas em tempo real,
por videochamadas e ligacdo, para seguimento nos
acompanhamentos de criangas ou resolugdo de queixas
na amamentagdo. No entanto, embora essas ferramentas
tenham sido utilizadas para atendimento, ndo foram
suficientes para recuperar a média de atendimento anual.

Como estratégia para manuten¢do do aleitamento
materno em contexto de pandemia, alguns bancos de leite
também adotaram o atendimento a distancia, por meio de
teleconsultas, afim de seguir as recomendagdes para evitar
aglomeragdes. No Brasil, o Centro de Referéncia Estadual
de Banco de Leite Humano do Hospital Universitario



Cassiano Antdnio Moraes (CRE-BLH/HUCAM) adotou a
teleconsulta por meio de videoconferéncia e observou um
resultado positivo na participagdo das puérperas.’® E no
contexto internacional, como na Poldnia, as consultas de
lactagdo do Banco Regional de Leite sofreram alteracdes,
que para pacientes externos o contato foi mantido via
telefone."

Em relag@o a consulta de enfermagem, observou-se
um aumento expressivo nos atendimentos no ano de 2020
(Figura 2). Nesse mesmo periodo, prosseguiu-se com
assisténcia a demanda espontanea, ao publico interno do
hospital e as visitas domiciliares. Isso destaca o trabalho
da enfermagem como fundamental para o funcionamento
do BIAMA, em um momento de adequagdes nas rotinas
e implementag@o de novos protocolos de saude. O estudo
de Marchiori et al.,”° avaliou as agdes da enfermagem
nos bancos de leite humano em tempos de COVID-19,
observou que o planejamento da coordenagdo de
enfermagem minimizou os impactos da pandemia sobre as
atividades do BLH e que os meios de comunicagao digital
foram aliados para manutencio da politica de promogao,
protecdo e apoio a amamentacao.

No tocante as agdes realizadas pelo BIAMA, a
atividade em grupo corresponde ao momento de orientagao
e esclarecimento de diividas sobre aleitamento materno, €
de captacdo de doadoras de leite. Estudos demonstraram
que intervencdes e treinamentos de apoio a amamentagao
resultaram em aumento no nivel de conhecimento das
maes, na dura¢do da amamentagdo e na taxa de aleitamento
materno exclusivo por seis meses.?’ Em 2020, essa
atividade coletiva do BIAMA passou a ser individual,
que representou um fator de dificuldade, quando somado
a equipe incompleta por atestados de satide e demais
demandas do BLH. Em contrapartida, mostrou-se também
como oportunidade para resolu¢do de queixas e duvidas
particulares. Todavia, apesar das restrigdes impostas pela
pandemia, o BIAMA realizou os devidos ajustes e deu
continuidade ao servigo.

Observacao das normas e aproximacao com a
Atencao Primaria a Saude

Como tratado anteriormente, foi visto que algumas
informacdes consideradas obrigatorias nas normas ainda
ndo sdo registradas no BIAMA, por exemplo, a falta
de dados na ficha da doadora como local onde realizou
pré-natal, nimero de consultas, peso no inicio e final
da gestacdo, intercorréncias no pré-natal e tratamento.
Também se verificou que, no que tange ao filho da
doadora, o BIAMA n#o observou o acompanhamento em
unidades de satude e a caderneta de vacinagdo da criancga.
Em considerag@o a isso, percebeu-se que esses dados
sdo sensiveis a Atengdo Primaria a Saude (APS)** e

demonstra o distanciamento que pode existir entre a

Processo de doagéao de leite em banco de leite

APS e o BLH. Além disso, a auséncia desses dados da
gestagdo ¢ do acompanhamento na unidade de saude
pode ser justificada pela quantidade de profissionais que
atuam no BIAMA e que pode representar uma limitagao
para o servigo.

Em uma revisdo integrativa, foi visto que na Estratégia
Saude da Familia, as consultas de pré-natal se constituem
um momento importante para tratar de assuntos como
aleitamento materno e doagdo de leite humano para o BLH
e, além disso, a gestante que foi bem orientada, compreende
melhor a importancia da doagdo de leite materno. No entanto,
o estudo constatou que muitos profissionais desconhecem
o papel principal do BLH na promoc¢do do aleitamento
materno, reportando-se ao banco apenas como instituigdo para
captagdo e distribuigdo de leite humano.? Assim, é necessario
que sejam realizadas agdes intersetoriais para promover o
fortalecimento e a comunicagao efetiva entre esses setores.

Impacto da pandemia na produtividade do banco
de leite

Como ja exposto, o avango da pandemia pela COVID-19
repercutiu de forma negativa na produtividade do BIAMA.
Nos trés anos analisados, a quantidade de receptores é
superior quando comparado ao nimero de doadoras (Figura
4), esse déficit evidencia a necessidade do engajamento em
estratégias para recrutamento de lactantes para doagdo de
leite, considerando o leite humano como elemento vital para
criangas hospitalizadas.

Em relagdo a redugdo no numero de doadoras e no
volume de leite humano coletado em 2020 (Figura 3), estudos
também relataram um desfecho semelhante em outros bancos
de leite. Dessa forma, o desconhecimento sobre a transmissao
do virus pelo leite humano, as limitagdes no deslocamento ¢ a
inseguranga na ida ao hospital ou na recepgao de profissionais
de saude no domicilio, podem ter influenciado nesse resultado
negativo.?6-2

Alguns bancos fora do Brasil utilizaram estratégias para
manutengdo da coleta de leite durante a pandemia. Dentre
clas, a implementag@o de um sistema de coleta domiciliar de
leite doado e campanhas para doagao de leite direcionadas as
maes de criangas internadas e ao publico externo, através de
redes sociais € outros meios de comunicag¢do.? Além disso,
foram fornecidas informagdes sobre a seguranga do leite do
leite doado, as doadoras e potenciais doadoras, através de
telefonemas, de folhetos informativos via e-mail, de postagens
em Facebook e em site sobre a importancia do aleitamento em
meio a pandemia.”’ Estas agdes proporcionaram a manutengéo
das atividades, o abastecimento dos bancos de leite e a garantia
do suprimento das unidades neonatais.

Essas estratégias ja sdo praticadas pelo BIAMA e ndo
pararam no periodo de pandemia, entretanto, em fungdo das
restricdes como reducdo dos atendimentos presenciais ao
publico externo e cancelamento dos atendimentos em grupo,
houve diminui¢ao de doadoras e consequentemente de LHC.
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Conclui-se nesse estudo, que as limitagdes impostas
pela pandemia de COVID-19 repercutiram de forma
negativa em grande parte das atividades do BIAMA e nos
seus resultados relacionados a doagdo de leite. Ainda assim,
apesar dos desafios operacionais vivenciados nesse contexto,
a enfermagem sobressaiu-se no numero de atendimentos
¢ mostrou-se como equipe participante de todas as etapas
relacionadas a seleg@o e a captacdo de doadoras ¢ a doagdo
de leite. Além disso, observou-se a utilizagdo de novos meios
de comunicagdo para gerenciamento remoto de pacientes e
para realizagdo de consultas médicas.

Os resultados observados mostram que novas estratégias
para recrutamento de doadoras devem ser implementadas
no BIAMA. Sugere-se a aproximagdo do banco e a rede
basica de satide do municipio, por meio de visitas, cursos
e treinamentos das equipes. Além disso, o uso de redes
sociais que, atualmente, estdo em ascensdo no alcance de
pessoas, quando comparadas com televisdo, radio e jornal.
Esse engajamento na criacdo de estratégias para captagéo de
doadoras, justifica-se pelo fato de o banco de leite ser vital &
sobrevivéncia de recém-nascidos e lactentes hospitalizados.

Mesmo diante das informagdes trazidas nesse estudo,
algumas limitagdes podem ser apontadas, como a caréncia
de pesquisas que discorram sobre a rotina e a produtividade
de BLH. Ainda ¢ possivel ressaltar que a avaliag@o de apenas
um BLH apresenta-se como uma barreira na comparagao com
demais cenarios. Dessa forma, sugere-se que mais pesquisas,
com analise semelhante ao presente estudo, sejam realizadas
em outros BLHs, para criagdo de estratégias de captacdo de
doadoras, através do uso de metodologias ativas.

A maioria dos itens elencados, em ambas normativas,
sdo obedecidos pelo BIAMA. Dessa forma, sugere-se que
esse estudo seja utilizado como ferramenta de ajuste para os
aspectos observados no banco.
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