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@ Revisao

FATORES QUE INTERFEREM NA DOACAO DE LEITE HUMANO: REVISAO
INTEGRATIVA

Flavia Pinhio Nunes de Souza Rechia', Daiani Oliveira Cherubim!, Cristiane Cardoso de Paula?, Stela Maris
de Mello Padoin?

RESUMO: O objetivo deste trabalho foi analisar a producao cientifica brasileira acerca dos fatores que interferem na
doacdo de leite humano. Estudo do tipo revisdo integrativa, realizado nas bases de dados Literatura Latino-Americana em
Ciéncias da Satde, National Library of Medicine e Sci Verse Scopus Top Cited. Nao foi estabelecido recorte temporal e a
coleta de dados ocorreu em janeiro de 2016. Foram utilizados os descritores: “bancos de leite” OR “milk banks”. Ap6s as
buscas, 20 artigos integraram o corpus final da pesquisa. Os fatores que interferem na doacado de leite foram identificados
como operacionais, educacionais e estruturais. Identificou-se que os profissionais de satde tém papel fundamental no
estimulo a doagdo de leite humano e devem ser multiplicadores de boas praticas relacionadas ao aleitamento materno.
O atendimento oferecido as nutrizes deve ser qualificado e os profissionais devem procurar atender as demandas das
nutrizes, de acordo com as suas particularidades.

DESCRITORES: Bancos de leite; Aleitamento materno; Satde Materno-Infantil; Enfermagem Materno-Infantil.

FACTORS THAT INTERFERE WITH DONATION OF HUMAN MILK: INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: The present study aimed to analyze Brazilian scientific literature related to the factors that interfere with donation of human
milk. Integrative review of databases Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Satide, National Library of Medicine and Sci Verse Scopus
Top Cited. No time frame was established and data was collected in January 2016. The descriptors used were “bancos de leite” OR “milk
banks”. After the search, 20 articles were selected for the final corpus of the research. The factors that interfere with breast milk donation
were classified as operational, educational and structural. The study found that health professionals play a key role in the encouragement of
human milk donation and should be multipliers of good practices related to breastfeeding. High quality care should be provided to nursing
mothers to meet their demands, on an individual basis.

DESCRIPTORS: Milk banks; Breastfeeding; Maternal-Child Health; Maternal-Child Nursing.

FACTORES QUE SE INTERPONEN A LA DONACION DE LECHE HUMANA: REVISION INTEGRATIVA

RESUMEN: La finalidad de este trabajo fue analizar la produccion cientifica brasilefia acerca de los factores que se interponen a la donacién
de leche humana. Estudio de tipo revision integrativa, realizado en las bases de datos Literatura Latinoamericana en Ciencias de la Salud,
National Library of Medicine y Sci Verse Scopus Top Cited. No se estableci6é periodo temporal y los datos fueron obtenidos en enero de
2016. Se utilizaron los descritores: “bancos de leche” OR “milk banks”. Como resultado de las basquedas, 20 articulos integraron el corpus
final de la investigacion. Los factores que interfieren en la donacion de leche fueron identificados como operacionales, educacionales y
estructurales. Se identificé que los profesionales de salud son fundamentales para el estimulo a la donacion de leche humana y que buenas
préacticas acerca del amamantamiento materno deben ser multiplicadas por eses profesionales. El atendimiento ofrecido a las nutrices debe
ser cualificado y los profesionales deben atender a las demandas de ellas, de acuerdo con sus particularidades.

DESCRIPTORES: Bancos de leche; Amamantamiento materno; Salud Materno-Infantil; Enfermeria Materno-Infantil.
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@ INTRODUCAO

O leite humano (LH) é considerado o melhor alimento para o recém-nascido (RN), oferecendo beneficios
fisiologicos e imunolégicos para o bebé. Além disso, o aleitamento materno (AM) promove beneficios
psicologicos e afetivos, ja que o ato de amamentar é um momento de entrega e de aproximacao entre mae
e filho". Por esta razdo, o AM pode diminuir a morbimortalidade até o primeiro ano de vida, e prevenir
doengas ao longo da vida do individuo®.

O Ministério da Satde do Brasil (MS) recomenda que o AM seja exclusivo nos seis primeiros meses de
vida. Apos esse periodo, deve ser complementado com outros alimentos e mantido até os dois anos de
vida, ou mais. Entretanto, apesar das evidéncias cientificas da superioridade do LH sobre outras formas de
alimentagdo do RN, a maioria das criancgas brasileiras ndo é amamentada pelo tempo recomendado®. Em
um estudo realizado pelo MS, percebeu-se que, do total de criangas analisadas, apenas 41% dos menores de
seis meses estavam em aleitamento materno exclusivo (AME)®.

Segundo o Relatério Nacional de Acompanhamento dos Obijetivos do Milénio de 2013 (ODM), o Brasil
alcangou, em 2012, a meta internacional de diminuicao da mortalidade na infancia. A taxa passou de 53,7
6bitos por mil nascidos vivos, em 1990, para 17,3 6bitos por mil nascidos vivos em 2012, significando uma
reducdo de 67,7%. Esta redugdo esta diretamente relacionada a programas de governo, como o de incentivo
ao AM®,

Os nascimentos prematuros, ainda, sdo uma das principais causas de mortes neonatais. Sabe-se que a
prematuridade tem relacdo direta com os indices de mortalidade infantil, sendo responsavel por cerca de
27% das mortes na infancia. Quanto ao fator de risco “idade gestacional”, no Brasil, no ano de 2013, a
incidéncia de mortalidade neonatal de casos notificados foi de 53,1% prematuros (n=20.712)®7.

Uma das dificuldades no manejo clinico do prematuro é com relagdo a dieta, principalmente devido a
imaturidade gastrointestinal. O LH é mais tolerado pelo prematuro, pois apresenta nutrientes adequados, que
estimulam o amadurecimento da defesa e do trofismo do trato gastrointestinal. Quanto mais precoce for a
introducdo do LH, maior é a chance de sobrevida e recuperacao do RN®.

Acoes de satde tém sido desenvolvidas nas Gltimas décadas com o intuito de melhorar os indicadores de
AM e, consequentemente, contribuir na reducdo da morbimortalidade infantil. Sabendo que os profissionais
de satde sdo pecas fundamentais na rede de apoio a mulher que amamenta, foram implementadas no
ambito hospitalar estratégias com esta finalidade, principalmente para prematuros, nas unidades neonatais.
Dentre elas, a implantacdo e o funcionamento de Bancos de Leite Humano (BLH)®.

Os BLH sao centros especializados que tém o objetivo de promover e incentivar o AM, realizar a coleta,
o processamento e o controle do LH ordenhado, para, depois, distribui-lo aos lactentes'”. O BLH promove a
oferta de LH, considerando as especificidades do RN, que ndo consegue sugar o peito até a sua maturidade
e estabilidade clinica. Sendo assim, é uma estratégia que permite que as maes participem ativamente no
processo de lactacdo, favorecendo, portanto, a continuidade do AM-1,

O presente estudo justificou-se pela possibilidade de melhor compreender as lacunas do cuidado realizado
as nutrizes e possiveis doadoras de LH, contribuindo, assim, com a melhora nos indices de AM e de doagdo
de LH. O objetivo desta revisdo foi analisar, na producao cientifica brasileira, os fatores que interferem na
doacao de LH.

@ METODO

Para alcancar o objetivo deste estudo, optou-se pela realizacdo de uma revisdo integrativa, acerca dos
fatores que interferem na doacdo de LH. Este tipo de revisdo reuniu e sintetizou resultados de pesquisas
sobre um determinado tema, permitindo apontar lacunas no conhecimento e realizar a sintese de multiplos
estudos publicados. Desta forma, as revisdes integrativas podem contribuir, diretamente, na qualificagdo da
pratica assistencial"'?.

Durante a elaboragdo deste estudo, percorreram-se as seguintes etapas: estabelecimento da questdo de
pesquisa; selecdo dos descritores; escolha das bases de dados; defini¢do dos critérios de inclusdo e exclusao
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dos estudos; categorizacdo dos estudos; avaliagdo dos estudos; interpretacdo dos resultados e sintese do
conhecimento''?.

Para alcancgar o objetivo proposto, a questdo de pesquisa estabelecida foi: “Quais sdo os fatores que
interferem na doagdo de leite humano, de acordo com a producao cientifica brasileira?”. Os descritores
(Descritores em Ciéncias da Satde - DeCS) utilizados foram: “bancos de leite” e “milk banks”, e para as
buscas foi utilizado o operador booleano OR. O descritor “bancos de leche” nado representou alteracao
no namero de artigos encontrados. As bases de dados escolhidas para a pesquisa foram: Literatura Latino-
Americana em Ciéncias da Satde (LILACS), National Library of Medicine (PubMed) e Sci Verse Scopus Top
Cited (Scopus). A busca foi realizada em janeiro de 2016.

Foram encontrados 1.302 publicacdes e, como critérios de inclusdo, foram contemplados artigos
provenientes de pesquisas originais, nos idiomas inglés, portugués ou espanhol e que respondessem a questao
de pesquisa. Nao foi estabelecido um recorte temporal, pois havia a intengdo de captar o maior nimero de
artigos possiveis que respondessem a questdo de pesquisa. Sendo assim, 216 foram excluidos, por ndo serem
artigos; 132, ndo estavam nas linguas selecionadas (portugués, inglés ou espanhol). Foi aplicado o filtro
“humanos” nas bases de dados que permitiam, excluindo-se 78 produgées. Por fim, foi aplicado o filtro,
“Brasil”, excluindo-se 299 producdes.

O total para a analise de titulos e resumos foi de 577 artigos. Nesta etapa, foram excluidos os artigos que nao
eram de pesquisas originais (cartas ao editor, trabalhos publicados em anais de evento, artigos de reflexao),
além daqueles que nao se relacionavam com a tematica estudada e nao respondiam a questao de pesquisa.
Foram excluidos também aqueles estudos que abordavam as questées especificas de analise laboratorial e
microbiolégica do LH. No caso de artigos duplicados nas bases de dados, estes foram considerados apenas
uma vez. O corpus da revisao foi composto por 20 artigos. Para melhor ilustrar a busca e os motivos de
exclusdo dos estudos, construiu-se um fluxograma (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma de selegado da producdo cientifica brasileira, acerca do BLH e os fatores que interferem na doagao
de leite. Santa Maria, RS, Brasil, 2016
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Apbs a selecdo dos artigos, foi elaborado um quadro para reunir e sintetizar as informacées a serem
extraidas dos textos, contendo as seguintes questdes: titulo, periédico e ano de publicacdo; objetivos do
estudo; metodologia do estudo; nivel de evidéncia; e principais resultados.

Para facilitar o alcance do objetivo deste estudo, os artigos encontrados foram analisados, a fim de
categorizar, interpretar e agrupar os dados semelhantes. Este agrupamento permitiu a sintese do conhecimento
contemplado na literatura, dividida, de acordo com os fatores que interferem na doacao de leite humano, a

saber: fatores operacionais (10 artigos), educacionais (12 artigos) e estruturais (sete artigos), conforme mostra
a Figura 2.
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Figura 2 - Fatores que interferem na doagdo de leite humano. Santa Maria, RS, Brasil, 2016

@ RESULTADOS

Pode-se identificar nos artigos analisados a titulagdo do autor principal, sua area de conhecimento e a
instituicdo de ensino a qual ele estava vinculado. Além disso, foi possivel verificar a metodologia utilizada,
os niveis de evidéncia dos estudos, o ano de publicac¢io e o idioma.

Em relacdo a titulacdo do primeiro autor, a maior parte dos artigos foi produzida por mestres (sete),
seguidos de doutores (cinco), graduados (quatro), p6s-graduados (dois), mestrandos (um) e graduandos (um).

Também, foi possivel analisar as areas de conhecimento do autor principal, em que a Enfermagem obteve
destaque (Figura 3).
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Figura 3 - Gréfico de distribuigdo, segundo a area de conhecimento do autor principal dos artigos da revisao integrativa
da temética de doacio de leite humano. Santa Maria, RS, Brasil, 2016

Analisando-se o vinculo institucional dos autores principais, observou-se que os artigos foram produzidos
em 13 institui¢des distintas, sendo que apenas um autor ndo tinha vinculo institucional. A Universidade
Federal de Brasilia destacou-se, obtendo-se quatro artigos relacionados a temética, seguida das Universidades
Federais do Parand, Ceara e Alagoas e da Universidade Estadual de Maringa, com dois artigos cada. As
demais instituicdes, Universidade Federal Fluminense, Centro Universitario Sao Camilo/SP, Universidade
Estadual de Londrina, Fundacao Oswaldo Cruz, Universidade Federal de Minas Gerais, Universidade Federal
de Uberlandia, Universidade Federal da Bahia e Universidade de Taubaté foram responsaveis pela produgao
de um artigo cada.

Sobre as metodologias utilizadas, ressalta-se que todos os artigos eram originais, com destaque para os
estudos qualitativos descritivos (Figura 4).
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Figura 4 - Gréfico de distribuicdo, segundo a metodologia utilizada nos artigos da revisdo integrativa da teméatica de
doacio de leite humano. Santa Maria, RS, Brasil, 2016

Com relagdo a amostra dos artigos, prevaleceu a coleta com maes/nutrizes (Figura 5).

Os artigos foram avaliados, conforme a sua forca de evidéncias, levando-se em consideracdo o tipo de
questao clinica do estudo primario, segundo os tipos distintos de classificagcdo para os estudos''?. Dentre
os estudos relacionados ao prognéstico ou a etiologia (13), a maioria apresentou o nivel de evidéncia 4
(12), e apenas um, o nivel de evidéncia 2. Dentre os estudos, com enfoque no significado (cinco), todos
apresentaram o nivel de evidéncia 2. Apenas dois estudos apresentaram a questdo clinica de tratamento/
intervencdo, um com o nivel de evidéncia 3 e o outro apresentou o nivel de evidéncia 2.
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Figura 5 - Gréfico de distribuicao, segundo a amostra dos artigos da revisdo integrativa da tematica de doagdo de leite
humano. Santa Maria, RS, Brasil, 2016

De acordo com o ano de publicagdo, observou-se que os artigos encontrados foram publicados entre
2000 e 2015, sendo, entdo, analisados por meio da distribuicdo quadrienal. No perfodo de 2000 a 2003
foram publicados trés artigos, e no periodo de 2004 a 2007, quatro artigos. O periodo de 2008 a 2011 obteve
destaque, com a publicacdo de nove artigos. No perfodo de 2012 a 2015 foram publicados quatro artigos.
Percebeu-se, assim, um crescimento do niimero de artigos publicados, ao longo dos anos, confirmando que
a temética é cada vez mais explorada.

Quanto ao idioma de publicacdo dos artigos, a maioria foi em Portugués (17), sendo apenas dois em
inglés e um em espanhol.

@ DISCUSSAO

Fatores Operacionais

Os principais motivos que levaram as nutrizes a doar seu leite foram: ingurgitamento mamario''*'®, excesso
de producdo lactea*'®'® conhecimento sobre a importancia do LH para os bebés internados!#1¢19-21),
altrufsmo!'#17:192V e experiéncia prévia de dificuldade de amamentagcdo"®'?, entre outros, menos citados.

Notou-se que o intuito da primeira visita a0 BLH ndo era o de se tornar doadora, mas sim, de realizar
a ordenha e, a partir do atendimento, passaram a ser doadoras voluntarias'*'>. Era esperado que esta
caracteristica surgisse como um dos motivos mais frequentes para se tornar doadora, pois uma producao
de leite superior a necessidade do bebé é uma condigdo necessaria para o ato de doacao"®. Ao recorrerem
ao servico, as nutrizes eram acolhidas e orientadas, recebendo informacdes da importancia do AM e os
beneficios do seu leite para os RN e, assim, mostraram-se mais dispostas a dar continuidade a doagao'"”.

Alguns estudos apontaram que as nutrizes sabiam da importancia e dos beneficios do LH, e esta condicao
foi motivadora para a doagdo de leite!"*'”. As doadoras se sentiram valorizadas ao contribuirem para a
melhoria da vida das maes e dos RN que estavam nas UTI, e entenderam a sua importancia no processo de
doacdo®?.

Outro aspecto motivador da doacdo foi o altruismo, sendo a doagdo vista como uma ajuda as maes
que estavam impossibilitadas de amamentar"®. Houve uma autovalorizagdo, definida como sentimento
pessoal positivo pelo exercicio de um papel social relevante!'®29. A experiéncia prévia de dificuldade e/ou
impedimento de amamentacao da propria doadora ou de outra pessoa de seu circulo de convivio também
entrou como fato marcante para a doagao'?.

O principal motivo pela procura pelo servico de BLH foi o fato de a nutriz necessitar de ajuda por alguma
dificuldade na amamentacao, seja ela por ingurgitamento mamario ou outra"*'?. Cabe ao profissional do BLH
orientar sobre da importancia do AM e a da doagdo de leite, aproveitando a oportunidade para sensibilizar
possiveis doadoras. Esta sensibilizacdo tem momentos privilegiados no pré-natal, parto e p6s-parto!®'7:2,
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Estudos sugeriram a necessidade de se aprimorar a educagdo em satide em unidades materno-infantis,
principalmente, em alojamento conjunto e em unidades neonatais. Dessa forma, a orientagdo as nutrizes
sobre a doagdo de LH deve ser mais aprofundada, vinculando-a as orientagées sobre AM417),

A tomada de decisdo para a doagdo de leite é diretamente influenciada pelo atendimento recebido pela
nutriz no BLH®??. A valorizacdo do ato de doar"*?°2? e a boa comunicagao entre os profissionais e as nutrizes,
sao grandes aliados no processo de doagao de LH?*-22,

As principais dificuldades citadas pelas mulheres para se tornarem doadoras de LH foram: falta de
informagdo adequada“’'?, falta de tempo, por terem que voltar as atividades laborais"®'” e o niimero de
filhos"2).

Em se falando de falta de informacao adequada, muitas referiram que nao doariam seu leite, pois tinham
medo de faltar leite para o seu bebé. Logo, nao haviam sido informadas de que quanto mais se estimula,
mais ha produgdo de leite”. Outro estudo apontou que, embora ja tivessem ouvido falar sobre o BLH, as
orientagoes apreendidas no pré-natal limitavam-se a um servico que recebia leite apenas da mae para o
filho. Entretanto, um dos objetivos do BLH é operacionalizar, de forma otimizada, o excedente da producao
lactea de cada nutriz, bem como desempenhar papel educativo”. Somente, a medida que chegavam ao
BLH, os objetivos deste tornavam-se mais claros, sendo orientadas quanto ao destino do seu leite e o quanto
beneficiavam outras criangas‘”922),

Em trés estudos apareceram a falta de tempo e a diminuicdo da producao lactea devido ao retorno as
atividades laborais, como fatores operacionais negativos''®'>??. Sendo assim, é de interesse dos BLH que
seja otimizado ao méaximo este periodo propicio a doacdo, que seria o tempo médio de licenga-maternidade
(quatro meses), sem negligenciar os preceitos éticos relativos a voluntariedade e a autonomia.

Um dos estudos relatou a diminuicdo do namero de doadoras, conforme o aumento do namero de
filhos"®. Isso ocorre pelo fato de que as mulheres com apenas um filho dispdem de mais tempo para se
dedicar a ordenha, preparo de materiais e armazenamento do leite do que aquelas com dois ou mais filhos.

Outro ponto citado foi sobre motivos que levaram ao descarte do LH ordenhado, com as seguintes causas
relacionadas: técnica de ordenha e/ou armazenamento do leite inadequado; cheiro de cigarro e esquecimento
do leite fora da geladeira®?. De acordo com o estudo, os quesitos tiveram reducdo na ocorréncia de casos,
apos a instituicdo dar um checklist para a orientagdo as doadoras. Ainda, neste estudo, observou-se que a
utilizacdo de uma estratégia de conversa informal com as doadoras cujos leites foram desprezados causou
constrangimento, tanto para a doadora quanto para os profissionais. Ja o checklist obteve resultado na
diminuicdo do descarte de leite, além de melhoria no didlogo entre profissional e doadora. O checklist
foi adotado como um documento de compromisso pelas doadoras, prezando pela qualidade de seu leite
ordenhado®?.

Nos dois estudos que abordaram as perdas de leite por ndo conformidade'?*?¥, um dos fatores de descarte
do leite foi o vencimento da data de validade. Estes vencimentos foram, principalmente, atribuidos aos
atrasos na realizacdo das visitas domiciliares e na entrega do leite ao BLH. Infelizmente, este tipo de perda
retratou o quanto a prioridade das agGes ndo esta vinculada a promogao da satde.

Fatores Educacionais

A maioria dos estudos abordou os aspectos educativos para a promogdo, a protegao e o apoio a0 AM e a
doacdo de leite. Surgiram questGes acerca da necessidade de se aprimorar o suporte técnico, de acolhimento
e de acompanhamento as doadoras*'”, no intuito de mostrar a importancia do AM. Supde-se que as
gestantes que recebem informacdes e sdao bem orientadas quanto ao AM e a doagao de LH tém mais chance
de se tornarem doadoras"* 17,

As questdes de ordenha e armazenamento do leite também surgiram com certa frequéncia. Desse modo,
é necessario que orientagcoes sobre as técnicas adequadas de ordenha e armazenamento do LH sejam
fornecidas, a fim de ter uma melhor qualidade do LH ordenhado®*?, além da importancia do feedback
das doadoras do processamento e do destino do leite®*?%. Um estudo identificou que a coleta de LH, para
posterior entrega ao BLH, é uma maneira segura de aumentar a quantidade de leite doado, desde que as
doadoras sejam orientadas sobre os processos de higiene e armazenamento®”.
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Outro estudo resultou na elaboragdo de um manual de orientagdo para a consulta de enfermagem em
domicilio, permitindo uma sistematizagdo desta. Este manual resultou em melhoria na relagao profissional/
nutriz e promog¢ao do AM e da doacado de leite mais eficaz®?.

A maioria das informacdes e/ou orientacdes do AM e da doacdo de leite se deu por intermédio dos
profissionais de satde>'”. Porém, esta informacdo ainda é deficiente, havendo a necessidade de se
intensificar politicas pablicas de promogao, protecao e apoio ao AM.

E importante que os profissionais de satide que atuam com gestantes e puérperas estejam treinados para
orientar o AM e a doagdo de LH. De acordo com algumas pesquisas, a quantidade de doadoras aumentaria,
significativamente, se as informacdes da doacado de LH comegassem no pré-natal'®2'2% incluindo discussées
sobre a necessidade de leite para os RN internados, como pode ser realizada a doacao, onde doar, entre
outros aspectos, ja citados.

Um dos estudos apontou as diferencas entre doadoras adultas e adolescentes, em que se concluiu que
as Gltimas apresentavam condic¢des socioecondmicas e perinatais desfavoraveis, necessitando, assim, de
cuidados especiais no manejo do AM. O apoio e incentivo, por parte da equipe de satde, sdo essenciais,
ressaltando-se a importancia deste processo para a mae e para o bebé??.

Percebeu-se nos estudos que ha falta de profissionais capacitados para orientar as nutrizes de maneira
efetiva. A¢cdes de educacao em satde voltadas para a promogao, a protecdo e o apoio ao AM e a capacitagdo
dos profissionais, para que estes se tornem sensiveis a cada gestante ou nutriz que buscar o servigo, poderao
gerar resultados positivos para o aumento das doacdes de LH.

Fatores Estruturais

A Resolugdo da Diretoria Colegiada - ANVISA (RDC), 171/2006 orienta gestores e técnicos de BLH, no
sentido de viabilizar a adaptagdo desses servigos as normas de funcionamento, a fim de melhorar aspectos
estruturais e de processo, tais como aquisicao de equipamentos, realizagcdo dos exames obrigatorios, registro
das etapas de processamento do LH e controle rigoroso da qualidade do produto®?. Um dos artigos ressaltou
que, ao cumprirem as normativas vigentes, os BLH contribuem para o alcance de resultados com a qualidade
desejada®.

Estudos apontaram para a importdncia da seguranca no beneficiamento do LH, que deve ser observada
ao longo do processo, desde a selecdo da doadora até a distribuicdo do produto?>?>2>3V. Para isso, é
imprescindivel que os BLH sigam as normas de funcionamento citadas acima. Alguns estudos apontaram
para falhas neste processo, como inadequagées na estrutura fisica de alguns BLH estudados, registros
incompletos nos processos de pasteurizacdo do LH®>?", falhas na higiene das mamas e das maos®". Além
das condicées dos equipamentos, que, em sua maioria, era em niimero inadequado para a demanda®'=?,
faltou capacitacdo ao pessoal e o nimero de profissionais insuficiente®3'-32.

A partir dessa andlise, verificou-se a necessidade de os gestores manterem atualizadas e disponiveis as
documentagdes legais para o funcionamento do BLH®? e suprirem com materiais, equipamentos e elementos
essenciais da planta fisica, além de profissionais qualificados, de acordo com as exigéncias legais®'33.

E de suma importancia a orientacio adequada sobre a ordenha do leite, uma vez que a qualidade do
LH que sera pasteurizado depende diretamente dos procedimentos higiénico-sanitarios aplicados neste
momento®?. Isso mostra a interdependéncia entre os fatores citados no presente estudo.

Apesar da falta de materiais, evidencia-se o componente afetivo nas atividades realizadas e que, apesar
do cansaco relatado, os profissionais passavam a maior parte do tempo orientando, acalmando e educando
a mae a respeito do AM e da doagdo de LH®3.

De acordo com um dos estudos, a importancia social que a Rede Brasileira de BLH exerce é incontestavel,
pois promove a incorporacao de novos saberes, em busca da modernizagao®”, sendo necessario que se
empregue processos sistematizados, para uma gestdo eficiente da producao lactea e do cuidado as doadoras,
com qualidade e seguranca®2.
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O presente estudo permitiu identificar quais os fatores que interferem na doagdo de LH, de acordo com
a producdo cientifica brasileira. Foi possivel identificar, também, quais aspectos devem ser modificados na
pratica do cuidado, a fim de aumentar as doacdes de leite.

Os aspectos operacionais perpassaram pelas questdes que levaram as nutrizes a doar seu leite e as que
dificultaram este processo. Conhecendo estes aspectos, os profissionais de satde poderdo trabalhar de
maneira mais efetiva. Orientagdes sobre a doagdo de LH, veiculadas junto as orientagées de AM, podem
contribuir para o aumento no nimero de doacdes. O enfermeiro, portanto, tem um papel relevante neste
processo, pois € ele quem deve orientar e auxiliar no processo de AM, tanto no pré-natal quanto no pés-parto
imediato, sendo capaz de influenciar as nutrizes a se tornarem doadoras.

Os aspectos educacionais surgiram como agées de promocao, protecao e apoio ao AM e a doacgdo de
leite. Além das orientagées sobre a doacdo, as questdes de ordenha e armazenamento do leite devem ser
fornecidas, tornando a nutriz capaz de resolver as principais dificuldades com o AM e, também, tornando-a
consciente sobre a importancia do LH e do ato de doar. Para isso, o profissional de satide deve estar capacitado
para orientar seguindo as instru¢ées do Ministério da Satde. Os achados deste estudo, portanto, mostraram
a necessidade de capacitagdo destes profissionais no manejo do AM e das doagGes.

Ja sobre os aspectos estruturais, a falta de capacitacdo profissional se refletem na qualidade do
processamento do LH, que deve seguir um rigoroso controle de qualidade. Além disso, ha falta de recursos
u , u i 0 i .
humanos, sendo que estes aspectos revelaram a necessidade de a¢des governamentais voltadas para os BLH

Nesse sentido, ha a necessidade de novos estudos nesta area, que abordem o panorama dos profissionais
de satde que atuam na area de Materno-Infantil e nos BLH, a fim de conhecer melhor esta populacao. Com
isso, sera possivel identificar a necessidade de qualificagao profissional e incrementar o nimero de doagoes
de LH e a prevaléncia do AM.
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