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Palavras-chave: Resumo

Aleitamento materno, Introdugdo: Realizou-se um estudo epidemioldgico de corte transversal, através de uma comparagdo do fluxo de atendimento
Bancos de leite humano, e do volume de leite humano retirado no banco de leite entre os periodos pré e durante a pandemia. O periodo pré-pandemia
COVID-109. é o periodo referente aos anos de 2017, 2018 e 2019, e o periodo com pandemia refere-se ao periodo entre 12 de margo de
2020 até 31 de dezembro de 2021. Resultados: O nimero de atendimento em grupo durante a pandemia apresentou uma
redugdo significativa, com uma média de 0,2 atendimento e um desvio-padrao (DP) de +0,9 em comparagdo ao periodo sem a
pandemia, que teve uma média de 31,1 atendimentos e com desvio-padrdo de (DP) de +13,6 (p<0,001). Em relagdo aos volumes
de leite coletados, houve uma diminuigdo significativa durante a pandemia com uma média de 28,9 litros retirados ao més e
um desvio-padrdo (DP) de + 11,9, em relagdo ao periodo sem pandemia que apresentou uma média de 59,8 litros ao més e um
desvio-padrdo (DP) de + 29,2 (p<0,001). O nimero de doadoras mensais diminuiu significativamente durante a pandemia, com
uma mediana (P25 - P75) de 16 (10 - 110) em relagdo ao periodo sem pandemia, que foi de 158 (131 -201) (p<0,001). Conclusdo:
Durante a pandemia, houve redugdo significativa de doadoras e consequentemente de volume de leite doado ao banco de leite.

Keywords: Abstract

Breast milk expression, Introdution: To understand the impacts of the pandemic on the donation of breastmilk through an evaluation of the
Milk, service flow in the hospitals milk bank during the pandemic as well as to verify whether or not parameters such as those
human, of milk donations and conducted tests have varied during the pandemic. Background: A cross-sectional epidemiologic
COVID-19. study was carried out through the comparison of the service flow and the volume of human milk collected by the milk

bank between two periods (before and during the pandemic). The pre-pandemic period comprises the years between
2017 and 2019, whereas the pandemic period considered in this study stretches from March 1st 2020 to December
31st 2021. Results: The number of group appointments during the pandemic suffered a considerable decrease, with an
average of 0,2 appointments and a standard deviation (SD) of + 0,9 in comparison to the pre-pandemic period, during
which there was an average of 31,1 appointments with a standard deviation of £ 13,6 (p<0,001). In relation to the volume
of milk that was collected, there was significant decrease during the pandemic, with an average of 28,9 liters collected
per month and a standard deviation of (DP) £ 11,9 in comparison to the pre-pandemic period, during which there was
an average of 59,8 liters per month and a standard deviation of + 29,2 (p<0,001). Conclusion: During the pandemic,
there was a substantial decrease of donors and therefore of the volume of milk which was donated to the milk bank.
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A Rede Brasileira de Banco de Leite Humano (Rede
BLH) é considerada a maior e mais complexa do mundo pela
Organizacdo Mundial de Saiide (OMS). Dentre os 292 bancos
de leite humano existentes no mundo, 72,9% deles estao
no Brasil. Essas unidades beneficiaram entre 2008 e 2014,
88,5% (cerca de 11 milhdes) de todas as mulheres assistidas
no mundo e contaram com o apoio de 93,2% das doadoras de
leite (1,1 milhdo de brasileiras). As mulheres brasileiras foram
responsaveis por 89,2% da coleta dos 1,1 milhdo de litros de
leite doados e beneficiaram 79,1% de todos os recém-nascidos
(RNs) nesses espagos, tornando o Brasil o pais que registra o
maior niumero de doadoras de leite humano do mundo. Nos
ultimos trés anos, segundo a OMS, 170.000 criangas foram
beneficiadas pelos bancos de leite humano no Brasil®.

Os bancos de leite humano, além de auxiliar nas
orientacO0es de amamentac¢do, também promovem a capta-
¢do de leite humano para bebés internados nas Unidades de
Tratamento Intensivo Neonatal (UTIN). O leite de doadoras
selecionado alimenta principalmente bebés de muito baixo
peso ao nascer, protegendo-os de uma série de complicagdes?,
bem como bebés com anomalias congénitas ou condicGes
neuroldgicas®.

Devido a pandemia do COVID-19 causada pelo novo
coronavirus denominado SARS-CoV-2, houve a necessidade
do afastamento social, com consequente risco de reducdo de
doacdo de leite humano nas unidades neonatais*®.

As recomendac¢des de amamentacado e doacgdo de leite
humano passaram a contar com medidas adicionais de preven-
¢do e controle de infecgdo como uso de mascaras, higiene das
maos e limpeza de superficies®’. Pesquisas recentes sugerem
gue o leite materno ndo é uma via de transmissdo vertical®.
Além disso, os anticorpos para SARS-CoV-2 foram detectados
no leite materno, sugerindo um potencial beneficio protetor,
reforcando a necessidade de manter a captacdo de leite hu-
mano para uso nas unidades neonatais®°.

Entretanto, com a evolug¢dao da pandemia e aumento
de rigor na circulacdo de pessoas nos hospitais, havia risco de
reducdo no numero de atendimentos e captacdo de leite hu-
mano nos bancos de leite. Diante desse cenario, o objetivo do
estudo foi compreender os impactos da pandemia pelo novo
coronavirus na doacgdo de leite humano através da avaliacdo
do fluxo de atendimento e captagdo de leite humano no Banco
de Leite do Hospital Santa Clara de Porto Alegre/RS.

O estudo atendeu as recomendacdes da Resolucdo
N° 466/2012 que estabelece sobre as pesquisas com seres
humanos, e foi encaminhado e aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) com Seres Humanos do Hospital da Crianga
Santo Antbnio, e teve numero do Parecer: 4495055, ao qual
foi solicitada a dispensa do Termo de Consentimento Livre e
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Esclarecido (TCLE), tendo em vista que se trata de pesquisa
em banco de dados™.

O presente estudo desenvolveu um estudo epidemio-
I6gico de corte transversal.

A pesquisa foi realizada no Banco de Leite Humano loca-
lizado no Hospital Santa Clara de Porto Alegre/RS, Brasil, onde
os dados foram coletados através de documentos arquivados
no banco de leite nas fichas de atendimento das pacientes.

O periodo de estudo foi de 12 de janeiro de 2017 a
31 de dezembro de 2021, pelo qual analisou-se o periodo
pré-pandemia, 12 de janeiro de 2017, 2018 e 2019 até 28 de
fevereiro de 2020) e o periodo com a pandemia (12 de margo
de 2020 até 31 de 2021) por meio de fichas utilizadas pelo
banco de leite, padronizadas pelo servigo, que possuem as
informacgdes de interesse do presente estudo. Foram incluidos
na pesquisa os dados que constam nas seguintes fontes: Ficha
de Atendimento Interno, tabelas contendo os volumes de leite
produzidos e os dados das maes doadoras de leite materno.

Utilizaram-se dados obtidos no banco de leite do hospital
onde constam os volumes coletados, filhos anteriores, pré-natal,
escolaridade, medicamentos utilizados, doencgas pré-existentes e
medicamentos utilizados pelas maes durante a gestagao.

Essas fichas contém informagGes: de cadastro das do-
adoras e dos recém-nascidos; relativas as perdas e origem do
leite; dados dos receptores, destino e quantidade de leite. As
variaveis de interesse serao registradas em um instrumento
previamente estruturado para a coleta de dados. A coleta de
dados ocorreu nos meses de maio e junho de 2021.

Foram incluidas no estudo todas as maes doadoras de
leite materno que foram até o banco de leite no periodo de
19 de janeiro de 2017 a 31 de dezembro de 2021.

Foram excluidas no estudo todas as mades doadoras
de leite materno que foram até o banco de leite no periodo
anterior e posterior ao do estudo, que foi de 12 de janeiro de
2017 a 31 de dezembro de 2021.

Foram excluidas do estudo as maes doadoras em
domicilio.

As varidveis foram descritas por média e desvio-padrao
ou mediana e amplitude interquartilica, dependendo da dis-
tribuicdo dos dados.



Para comparar médias entre os periodos, o teste
t-student para amostras independentes foi aplicado. Em caso
de assimetria, o teste de Mann-Whitney foi utilizado.

Os dados coletados foram compilados para o Programa
Microsoft Office — Pacote Excel 2010, analisados por estatistica
simples no Programa SPSS info versdo 21.0. com a construgdo
de tabelas, verificando a frequéncia das variaveis estudadas.

O nivel de significancia adotado foi de 5% (p<0,05).

O estudo apresentou grau de risco minimo as par-
ticipantes. Ndo houve nenhum procedimento invasivo nas
participantes do estudo, pois trata-se de uma andlise em
banco de dados.

Os beneficios da pesquisa sdo que, ao analisar e estudar
os impactos da pandemia nos fluxos de atendimento do banco
de leite, sera possivel criar agGes e estratégias para manter as
doacdes de leite no banco, com os devidos cuidados através de
distanciamento social e uso de mascaras, visando a conscien-
tizacdo e comprometimento das maes quanto a importancia
da doagdo de leite no banco de leite humano.

No presente estudo, foi observado que ocorreram
mudancas nos atendimentos do banco de leite, com redu-
¢Oes significativas nos atendimentos e na procura pelo banco
de leite em relagdo ao periodo pré-pandemia. O nimero de
atendimento em grupo durante a pandemia apresentou uma
reducdo significativa, com uma média de 0,2 atendimentos e
um desvio-padrao (DP) de +0,9 em comparagdo ao periodo
sem a pandemia, que teve uma média de 31,1 atendimentos
e um desvio-padrao (DP) de 3,6 (p<0,001) de acordo com o
Grafico 1 e Tabela 1.

Grafico 1. Numero de atendimentos em grupo médio mensal por ano avaliado.

Houve também uma reducao significativa na média do
volume de leite coletado durante a pandemia, com uma média
de 28,9 litros ao més e um desvio-padrdo (DP) de 11,9, em
relagdo ao periodo sem pandemia, que apresentou uma média
59,8 litros ao més e um desvio-padrao (DP) de £29,2 (p<0,001).

O volume de leite humano distribuido no banco de leite,
também diminuiu mas nao foi significativamente durante o
periodo da pandemia (Tabela 1).

Quanto ao numero de doadoras mensais, também
diminuiram significativamente durante a pandemia, com uma
mediana (P 25 — P 75) de 16 doadoras (10 — 110) em relagdo
ao periodo sem pandemia que foi de 158 doadoras (131 —-201)
(p<0,001), de acordo com o grafico 2 e Tabela 1.

O numero de bebés que receberam o leite humano
aumentou significativamente durante a pandemia, com me-
diana (P25—-P75) de 172,5 bebés (154,3 —243,5), periodo sem
pandemia, para 358 bebés (308 — 457), referente ao periodo
com pandemia em comparagdo aos anos anteriores sem a
pandemia (p<0,001).

Também foi demonstrado que a quantidade de exame
microbioldgico realizado no leite humano coletado reduziu,
mas ndo de forma significativa durante a pandemia em com-
paracdo ao periodo pré-pandemia.

O numero de realizagdo de técnica analitica, como o
crematdcrito, realizada no leite também reduziu significativa-
mente durante a pandemia com uma média de 33,7 técnicas
realizadas e um desvio-padrdo (DP) de £11,9 em relagdo ao
periodo sem pandemia, que teve uma média de 63,8 técnicas
realizadas e um desvio-padrdo (DP) de +21,1 (p<0,001), de
acordo com a Tabela 1 e Grafico 3.

Praticamente todos os parametros analisados durante
o periodo pré-pandemia (12 de janeiro de 2017 até 28 de
fevereiro de 2020), em comparagdo ao periodo analisado
com pandemia (12 de margo de 2020 até 31 de dezembro
de 2021), apresentaram uma reducdo significativa durante a
pandemia; exceto o nimero de atendimentos individuais e os
exames microbioldgicos, que tiveram uma redugdo, mas que
ndo foi significativa. Quanto ao numero de bebés que rece-
beram o leite doado apresentaram um aumento significativo
nos atendimentos.

No dia 11 de margo de 2020, a Word Health Organiza-
tion (WHO) anunciou que o mundo sofria de uma pandemia
causada pelo novo coronavirus'?>!4 Em todo o mundo, a
pandemia esta causando muitos desafios em diversas areas,
incluindo os bancos de leite humano. Foram evidenciadas mui-
tas vulnerabilidades na prestacdo de servigos e na preparagao
para emergéncias. Pela primeira vez, a comunidade global de
bancos de leite humano esta se reunindo para compartilhar
aprendizados, colaborar e planejar a¢Ges. No dia 17 de mar-
co de 2020, uma Rede Virtual de Comunicag¢des de Lideres
de bancos de leite comecgou a se formar para discutir agdes
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Tabela 1. Comparagdo entre os periodos pré e durante a pandemia.

Variaveis Pré-&a;n;;(;mia Pa(:g:rzr;ia P
Atendimento em grupo — 31,1+13,6 0,2+0,9 <0,001
média (SD) + DP

Atendimento individual — 909,7 £135,3 841,1+165,4 0,087
média (SD) + DP

Leite humano coletado (l) - 59,8 + 29,2 28,9+11,9 <0,001
média (SD) £ DP

Leite humano distribuido (I) — 37,0+11,6 30,1+8,6 0,017
média (SD) + DP

Ndmero de doadoras — 158 (131 -201) 16 (10 - 110) <0,001
mediana (IQR)

(P25 - P75)

Ndmero de receptores — 172,5 (154,3 - 358 (308 — 457) <0,001
mediana (IQR) 243,5)

(P25 - P75)

Numero de exames 162,1 + 46,0 126,7+37,4 0,003
microbioldgicos — média (SD)

+DP

Numero de exames 63,8+21,1 33,7+11,9 <0,001
crematdcrito — média (SD)

DP

Numero de exames de Acidez 64,4 +21,3 34,4+12,3 <0,001

Dornic — média (SD) + DP

Comparagdo entre os periodos pré e durante pandemia. O periodo pré-pandemia é o periodo referente aos anos de 2017, 2018 e 2019, e o periodo com pan-
demia refere-se a 12 de margo de 2020 até 31 de dezembro de 2021.

Grafico 2. Nimero de doadoras mensal por ano avaliado.

durante a pandemia e ja conta com mais de 80 membros de

34 paisest?,

Dados coletados de lideres regionais e nacionais na
Rede de Comunicagdo Virtual mostram que mais de 800.000
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Grafico 3. Numero de exames crematdcritos médios mensais por ano avaliado.

bebés sdo estimados para receber leite de doadoras em todo o
mundo anualmente. O grupo discute os desafios especificos da
COVID-19 e desenvolveu estratégias de mitigacdo para garantir
aseguranca do leite das doadoras e a continuidade do servigo®.



Durante a pandemia, os bancos de leite humano estao
enfrentando muitos desafios logisticos de pessoal adequado,
dificuldades no recrutamento de doadoras, duvidas sobre o
manuseio e transporte seguro do leite doado e aumento da
demanda como resultado da separagdo de maes e bebés'®. No
presente estudo, apesar de ter sido observada uma reducgdo
no numero de doadoras e no volume de leite doado, o nimero
de bebés que recebeu o leite doado aumentou significativa-
mente durante a pandemia em comparagdo aos anos ante-
riores sem pandemia. Esse resultado pode estar relacionado
a conscientizagdo da equipe em relagdo a importancia do uso
do leite humano do banco nos pacientes internados durante
a pandemia.

Neste estudo, observou-se que o numero de doadoras
mensais também diminuiu significativamente durante a pan-
demia, em relagdo ao periodo sem pandemia. Esse resultado
pode estar relacionado ao receio das maes em ir até o banco
de leite durante a pandemia, porém o numero de bebés in-
ternados e que necessitavam de leite aumentou.

O fortalecimento dos sistemas de bancos de leite hu-
mano é necessario para garantir que o fornecimento seguro de
leite de doadoras continue sendo um componente essencial
dos cuidados iniciais e essenciais ao recém-nascido durante
os cuidados de rotina ou cenarios de emergéncia, como de-
sastres naturais e pandemias’*. Os bancos de leite humano
constituem um servigo necessario, mas cronicamente com
poucos recursos, que merece melhor proteg¢do contra essa e
futuras emergéncias®®. Principalmente porque, durante a pan-
demia da COVID-19, foi recomendado manter o aleitamento
materno pelas maes com suspeita ou diagndstico confirmado
da doenga, adotando cuidados de biosseguranca para evitar a
transmissdo da doenga para o recém-nascido®.

Os bancos de leite humano sdo um dos componentes
mais estratégicos da politica publica em beneficio da pratica
da amamentagdo. Recentemente, as a¢des dos bancos de
leites humanos foram atingidas diretamente pela pandemia,
prejudicando o atendimento das maes e dos bebés saudaveis.
Além disso, o impacto da redugdo de doagdo de leite humano
nos bancos de leites pode ter sido ainda maior nos prema-
turos internados, tendo em vista que o uso do leite humano
em comparagdo com o uso de férmula reduz a mortalidade
neonatal e a ocorréncia de sepse e enterocolite?’.

As agGes do Banco de Leite Humano da Santa Casa de
Porto Alegre foram atingidas diretamente pela pandemia,
reduzindo consideravelmente o nimero de doadoras e o vo-
lume de leite humano doado comparativamente ao periodo
pré-pandemia. Tendo em vista que o leite humano fornecido
a prematuros extremos pode reduzir a ocorréncia de sepse e
enterocolite, acredita-se que o maior impacto da pandemia
nesse grupo de pacientes pode ter ocorrido pela privagdo do
leite humano.

Desse modo, é necessaria a constante atualiza¢do sobre
este tema, em virtude das diversas pesquisas envolvendo a
pandemia da COVID-19 e doagdo de leite materno nos bancos
de leite humano.
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