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APRESENTACAO

A presente obra “Nutricdo: Qualidade de vida e promocao da saude” publicada
no formato e-book explana o olhar multidisciplinar da Alimentag&o e Nutricdo. O principal
objetivo desse e-book foi apresentar de forma categorizada os estudos, relatos de caso
e revisdes desenvolvidas em diversas instituicdbes de ensino e pesquisa do pais, os
quais transitam nos diversos caminhos da Nutricdo e Saude. Em todos esses trabalhos
a linha condutora foi o aspecto relacionado aos padrdes e comportamentos alimentares;
alimentacgéao infantil, promocao da saude, avaliagbes sensoriais de alimentos, caracterizagédo
de alimentos; desenvolvimento de novos produtos alimenticios, controle de qualidade dos
alimentos, seguranca alimentar e areas correlatas.

Temas diversos e interessantes sdo, deste modo, discutidos nestes dois volumes
com a proposta de fundamentar o conhecimento de académicos, mestres e todos
aqueles que de alguma forma se interessam pela area da Alimentagéo, Nutricdo, Saude
e seus aspectos. A Nutricdo é uma ciéncia relativamente nova, mas a dimens&o de sua
importancia se traduz na amplitude de areas com as quais dialoga. Portanto, possuir um
material cientifico que demonstre com dados substanciais de regides especificas do pais
€ muito relevante, assim como abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.
Deste modo a obra “Nutricdo: Qualidade de vida e promogéo da saude” se constitui em
uma interessante ferramenta para que o leitor, tenha acesso a um panorama do que tem
sido construido na area em nosso pais.

Uma o6tima leitura a todos(as)!

Carla Cristina Bauermann Brasil
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RESUMO: O leite humano ordenhado cru e
pasteurizado por Bancos de Leite Humano
apresentam curta durabilidade e baixa vida
de prateleira, o que permite atender e suprir
uma baixa demanda de prematuros internados
em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
(UTIN). Desta forma, a aplicagdo e avaliagdo
de tecnologias é a melhor alternativa para
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DE LEITE HUMANO

obter leite humano seguro e que preserve suas
qualidades nutricionais. O objetivo desta revisdo
foi discutir as evidéncias cientificas referentes a
aplicabilidade do leite humano em pé na rotina
dos Bancos de Leite Humano. A pesquisa
foi realizada envolvendo publicagcbes sobre
processamentos do leite humano e Bancos de
Leite Humano indexados nas bases de dados
eletrénicas PubMed (US National Library of
Medicine), Scientific Electronic Library Online
Brasil (SciELO), Web of Science e Portal Capes.
Como concluséo, a utilizagdo do leite humano
em po (liofilizagéo ou spray-drying), ao conservar
seus componentes nutricionais corresponde a
opcao clinica e social acertada na solugdo de
problemas relacionados ao estabelecimento e
manutencdo do aleitamento materno exclusivo
como, por exemplo, nos casos de prematuridade,
hospitalizagdo neonatal, doencas maternas,
baixa producdo de leite, utilizacdo de formulas
infantis e retorno da mae a atividade laboral
antes dos seis meses de vida da crianga. O
leite humano em pd liofilizado ou spray-drying
apresentam alternativa viavel para toda Rede de
Bancos de leite Humano.

PALAVRAS-CHAVE: Leite humano em po;
processamentos; liofilizagao; spray-drying.

SCIENTIFIC EVIDENCE OF THE
APPLICABILITY OF HUMAN MILK
POWDER IN THE ROUTINE OF HUMAN
MILK BANKS

ABSTRACT: The human milk expressed raw
and pasteurized by human milk banks has
short shelf life and low shelf life, which allows
to meet and supply a low demand of premature
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infants hospitalized in the neonatal intensive care unit (NICU). Thus, the application and
evaluation of technologies is the best alternative to obtain safe human milk that preserves its
nutritional qualities. The aim of this review was to discuss the scientific evidence regarding the
applicability of powdered human milk in the routine of human milk banks. The research was
carried out involving publications on human milk processing and human milk banks indexed
in the electronic databases PubMed (US National Library of Medicine), Scientific Electronic
Library Online Brazil (SciELO), Web of Science and Portal Capes. In conclusion, the use
of powdered human milk (lyophilization or spray-drying), while preserving its nutritional
components, corresponds to the right clinical and social option in solving problems related
to the establishment and maintenance of exclusive breastfeeding, such as, for example, in
cases of prematurity, neonatal hospitalization, maternal diseases, low milk production and use
of infant formula. Lyophilized powdered human milk or spray-drying are a viable alternative for
the entire human milk bank network.

KEYWORDS: Human milk powder; processing; lyophilization; spray-drying.

11 INTRODUGAO

Leite humano (LH) é um fluido fisiol6gico complexo, especifico e universalmente
reconhecido como a melhor fonte de alimento e nutrigdo para recém-nascidos (RN) pré-
termos e termos (AMERICAN ACADEMY OF PEDIATRICS, 2012; HORTA; VICTORA,
2013). O LH consiste ndo apenas de nutrientes essenciais (vitaminas, minerais, proteinas),
células, horménios, fatores imunol6gicos e imunomoduladores (citocinas, imunoglobulinas,
microRNAs), mastambémdebiomoléculasndonutritivas(glicoconjugados,oligossacarideos),
uma vasta gama de microrganismos (as bactérias, archaea, virus, protozoarios e fungos
anaerobios) conhecidos como a microbiota do LH, além de compostos antioxidantes. Desta
forma, é considerado um sistema biolégico dindmico espécie-especifico (AAKKO et al.,
2017; BOIX-AMOROS et al., 2017; HUNT et al., 2011).

A amamentacédo tem beneficios de curto prazo bem estabelecidos, particularmente
a redugdo da morbidade e mortalidade por doencas infecciosas na infancia. Uma analise
conjunta de estudos realizada em paises de renda média-baixa mostrou que a amamentagéao
diminui substancialmente o risco de morte por doengas infecciosas nos dois primeiros anos
de vida (WHO, 2000). Esta observacao é decorrente da presenga dos mecanismos de
resposta imune na composicao do leite materno que protegem o RN contra microrganismos
patogénicos.

Por ser o alimento adequado para neonatos, deve-se priorizar sua exclusividade,
principalmente em casos de prematuros de alto risco. Bebés pré-termos que necessitam
de cuidados hospitalares devem receber leite materno (GARTNER et al., 2005). Ap6s o
parto prematuro, o proprio leite materno nem sempre esta disponivel, pois muitas maes
o produzem em quantidade insuficiente para atender as necessidades do bebé. Apenas
27% das maes foram capazes de sustentar a lactacdo para atender as necessidades de
seus bebés prematuros durante todo o tempo da hospitalizagdo (SCHANLER et al., 2005).
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Quando o leite da prépria mée é insuficiente ou indisponivel, o LH doado de outra mée e a
formula pré-termo séo fontes alternativas de alimentagé@o enteral para prematuros, sendo
0 LH doado o indicado como a alternativa mais apropriada para promover a tolerancia a
alimentacdo (ARSLANOGLU et al., 2013). Com o intuito de atender especialmente esta
demanda, os Bancos de Leite Humano (BLH) foram criados e aprimorados para que haja
seguranca biol6gica deste alimento aqueles que necessitam (BORGES et al., 2018).

Os BLH tém se mostrado como um dos mais importantes elementos estratégicos
da politica publica em favor da amamentacéo e representam uma abordagem segura e
eficaz para se obter, pasteurizar e distribuir leite humano. Contudo, o armazenamento e
processamento do LH pode reduzir alguns de seus componentes e, assim, diminuir seus
beneficios a satde (KIM; UNGER, 2010).

Nos BLHs no Brasil, o leite humano ordenhado (LHO) cru e pasteurizado devem
ser obrigatoriamente transportados sob cadeia de frio, que se caracteriza pela condigédo na
qual os produtos refrigerados e congelados devem ser mantidos, sob controle e registro,
desde a coleta até o consumo, com o objetivo de impedir o crescimento da microbiota
capaz de promover altera¢gdes em sua composi¢éao (BRASIL, 2008).

Os métodos de processamento do leite humano empregados nos BLH visam a
preservacao ou inibicao do crescimento microbiano, sendo os mais comuns a pasteurizagéo
e o congelamento. No entanto, o processamento de alimentos pode causar perda nutricional
e modificagdes estruturais (VISENTAINER et al., 2018; MANIN et al., 2019).

Desta forma, novas tecnologias estdo sendo desenvolvidas para se obter leite
humano seguro e com suas qualidades nutricionais. Os processos de liofilizacéo e spray-
drying removem a agua dos alimentos, permitindo a sua preservagdo a temperatura
ambiente (VISENTAINER et al., 2018). Desta forma, o objetivo desta revisao foi discutir
as evidéncias cientificas referentes a aplicabilidade do leite humano em pé na rotina dos
Bancos de Leite Humano.

21 METODOLOGIA

O presente estudo é uma revisédo narrativa e descritiva sobre evidéncias cientificas
referentes a aplicabilidade do leite humano em p6 na rotina dos Bancos de Leite Humano.
A pesquisa foi realizada envolvendo publicagbes sobre processamentos do leite humano
e Bancos de Leite Humano indexados nas bases de dados eletrénicas PubMed (US
National Library of Medicine), Scientific Electronic Library Online Brasil (SciELO), Web of
Science e Portal Capes. Os descritores que delimitaram a pesquisa foram: leite humano,
processamento, pasteurizagéo, liofilizacdo, spray-drying e Bancos de Leite Humano
em portugués e inglés. Os artigos selecionados foram obtidos e revisados buscando
informacgdes relacionadas ao a aplicabilidade do leite humano em pé na rotina dos Bancos
de Leite Humano. Todo o processo envolveu atividades de busca, leitura exploratéria e
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resumos, selegdo dos estudos considerados adequados aos objetivos deste estudo, analise
completa dos textos e por fim, a realizagéo de leitura e escrita interpretativas.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano e Cadeia de frio

A Rede de Bancos de Leite Humano Brasil (rBLH-BR) se configura como acgéo
estratégica da Politica Nacional de Aleitamento Materno e além de coletar, processar e
distribuir leite humano a bebés prematuros e de baixo peso, os Bancos de Leite Humano
(BLHs) realizam atendimento de orientagéo e apoio a amamentacgédo. Atualmente, a Rede
possui 226 BLH distribuidos em todos os estados do territorio nacional (BRASIL, 2019). O
modelo de BLH brasileiro é reconhecido mundialmente pelo desenvolvimento tecnolégico
que alia baixo custo a alta qualidade, além de distribuir o leite humano conforme as
necessidades especificas de cada bebé, aumentando a eficacia da iniciativa para a reducao
da mortalidade neonatal (ALMEIDA et al., 2005).

Nos BLHs no Brasil, o leite humano ordenhado (LHO) cru e pasteurizado devem ser
obrigatoriamente transportados sob cadeia de frio, que se caracteriza pela condi¢éo na qual
os produtos refrigerados e congelados devem ser mantidos, sob controle e registro, desde
a coleta até o consumo, com o objetivo de impedir o crescimento da microbiota capaz de
promover alteragdes em sua composi¢do. As temperaturas limitrofes para transporte séo:
i) produtos refrigerados: maxima de 5°C; ii) produtos congelados: -3°C ou inferior. Para
garantir as temperaturas limitrofes descritas & obrigatoria a utilizagdo de gelo reciclavel
na propor¢éo de 3 litros para cada litro de leite tanto para leite humano cru, que € o que
vem da casa da doadora para o BLH como do leite humano pasteurizado que é o que vai
do BLH para hospitais, postos de coleta e domicilio para ser consumido. Para assegurar
a manutencéo da cadeia de frio no decorrer do transporte, o tempo entre o recebimento
do produto na casa da doadora e a entrega na recepg¢é@o do Banco de Leite ndo devera
ultrapassar 6 horas (BRASIL, 2008). Além disso, o LHO cru e pasteurizado apresenta
curta durabilidade e baixa vida de prateleira, 0 que permitem atender e suprir uma baixa
demanda, sendo geralmente distribuido para prematuros de Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal (UTIN).

Na Figura 1A observamos o fluxograma da cadeia de frio dos BLH. A coleta do
leite humano ordenhado (LHO) cru é realizado na casa da doadora que realiza uma pré-
estocagem do LHO cru no freezer de sua prépria casa. Aproximadamente uma vez por
semana, o BLH coleta as amostras na casa da doadora com caixas isotérmicas com
controle de temperatura durante todo o transporte da casa da doadora até ao BLH. Quando
as amostras sao recepcionadas no BLH, imediatamente s&o higienizadas e estocadas nos
freezers no BLH até o momento da pasteurizagdo. No dia da pasteurizagdo, é feita uma
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selecéo, classificacdo, degelo, determinacdo da cor, de Off-Flavor (método sensorial),
verificag@o de sujidades, determinacao da acidez titulavel (Método Dornic), determinacéo
do crematécrito e processo de pasteurizagdo do LHO cru. Somente apés estes processos,
o LHO pasteurizado é imediatamente congelado nos freezers do BLH. Existe um controle
diario de temperatura dos freezers e das geladeiras nos BLHs para assegurar que as
amostras sejam acondicionadas da forma correta.

No transporte do LHO pasteurizado para a unidade receptora final (UTIN) é realizado
o controle de temperatura durante todo o processo de transporte, a fim de garantir que as
amostras cheguem congeladas. No momento que o LHO pasteurizado chega ao receptor
final, sdo imediatamente encaminhadas aos freezers da unidade receptora final e também
é realizado um controle diario de temperatura dos freezers e das geladeiras. No momento
que o LHO pasteurizado é ofertado ao recém-nascido, as amostras que se encontram
congeladas em frascos de vidro, com um volume médio de 120 a 300 ml sédo descongeladas
em banho maria. Apés o descongelamento, s&o ofertadas aos recém-nascidos da UTIN.
Caso exista sobra de LHO pasteurizado nos potes, os mesmos serdo armazenados em
refrigeradores com temperatura maxima de 5°C até a proxima mamada dos bebes. Apés o
periodo de 24 horas as amostras deverdo ser descartadas.

Figura 1: Fluxograma da cadeia de frio em BLH e aplicabilidade do leite humano em pé.

3.2 Aplicabilidade do leite humano em pé na rotina dos Bancos de Leite
Humano

O BLH recebe amostras de LHO de doadoras e de maes com bebés internados em
UTIN como podemos observar na Figura 1A. As doadoras, sdo mulheres saudaveis que se
encontram em aleitamento materno exclusivo com o seu bebé em casa. Essas mulheres,
tem uma producéo além da necessidade do seu bebé e se dispdem a ordenhar e doar o LH
para outros bebés. Enquanto isso, as maes com bebés internados em UTIN sdo mulheres
que tiveram o seu bebé, mas por algum motivo tiveram que ser encaminhados a UTIN. N&ao
séo todos os recém-nascidos de UTIN que conseguem mamar no peito de sua propria mae,
desta forma, as mamaes precisam ordenhar o leite e encaminhar para o BLH. Como o BLH
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distribui o LHO para diversos bebés, que séo e que nao séo filhos da doadora, todos os
LHO do BLH necessitam ser submetidos ao processo de pasteurizagéo.

Podemos observar na Figura 1A que as amostras de LHO de doadoras e de mées
com bebés na UTIN sdo encaminhadas ao BLH e processados. Podemos observar na
Figura 1A que o recém-nascido em UTIN ndo recebe o LHO de sua prépria mae em
todas as mamadas. Isso acontece, pois 0 LHO pasteurizado € armazenado em potes de
vidro com um volume de aproximadamente 120 a 300 ml, e cada recém-nascido mama
aproximadamente 5 a 20 mL a cada 3 horas. Assim, como o LH é extremamente perecivel
e apo6s descongelado devera ser ofertado ao bebé no maximo até 24 horas, e muitas
vezes 0 bebé n&o consegue ingerir todo o volume do pote, para evitar desperdicios, o LHO
pasteurizado do bebé é dividido com outros bebés que estéo internados na mesma UTIN.

Aindividualidade e especificidade estédo relacionadas com o sistema enteromamario,
no qual a mée produz o leite materno de acordo com as necessidades nutricionais e
imunolégicas do seu bebé (NIIMI et al., 2018). Ou seja, no periodo de internagdo o recém-
nascido precisa de maior aporte para suprir suas necessidades, e o leite de sua propria
mae ajudaria neste processo.

Na Figura 1B observamos que os bebés que ndo tenham acesso ao leite de
sua propria mae também poderdo receber o LHO pasteurizado em pd conforme suas
necessidades nutricionais, fase do leite (colostro, leite de transicéo e leite maduro) e idade
gestacional, por exemplo, se 0 bebé nasceu de 38 semanas de gestacdo podera receber
somente o colostro até o seu 5° dia de vida em todas as mamadas e durante todo o periodo
de hospitalizacdo. Caso fique internado por mais tempo, poderéa receber o leite de transicao
do 6° dia até o 15° dia e caso fique mais tempo ainda hospitalizado, podera receber o leite
maduro a partir do 15° dia.

Na Figura 1C, observamos que o LHO cru em p6 permitiria maior individualidade
e especificidade na prescricdo do LH pelos médicos e nutricionistas aos recém-nascidos
que estdo em UTIN, principalmente para os recém-nascidos em que as maes apresentam
capacidade de ordenhar e ofertar o seu préprio leite para seu filho internado em UTIN. O
LH em po6 possibilitaria que o recém-nascido recebesse o leite de sua propria mée durante
todas as mamadas e tempo de hospitalizagdo, sem a necessidade de pasteurizar o LHO.

Esse processo de prescrigéo individual é importante para recuperagdo do recém-
nascido, uma vez que o LH contem nutrientes, fatores imunolégicos e compostos bioativos
de acordo com as fases do leite humano que suprem as necessidades de crescimento e
desenvolvimento infantil conforme faixa etaria.

3.3 Impacto Socioeconémico

Nos Bancos de Leite Humano, o valor gasto para pasteurizacdo de 1 litro de leite
humano é de, aproximadamente, 150 reais (BRASIL, 2019). Esse valor é decorrente do
investimento em recursos humanos, ambiente, controle de temperatura dos equipamentos
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de refrigeracao, higienizacéo e esterilizacdo dos materiais. O processamento de alimentos
em uma comparagao em escala industrial mostrou que o processo de spray-drying é cerca
de 4 a 5 vezes mais econdmico do que o de liofilizagdo, devido ao menor consumo de
eletricidade e menor tempo de secagem (GHARSALLAOUI et al., 2007). Além disso, o
spray-drying inclui os beneficios do tempo de contato de secagem relativamente curto
(5-100 s) e, portanto, tende a preservar atributos de qualidade sensiveis, por exemplo,
nutrientes, cores e sabores. O produto seco por atomizagao é altamente estavel, devido ao
seu baixo teor de umidade e atividade de agua (SHISHIR et al., 2017).

O investimento em desenvolvimento, avaliacdo e aplicacdo de tecnologias para
obter o leite humano em p6 seguro e de qualidade é mais econdmico do que os resultados
encontrados em consequéncia do desmame precoce (DYLAN et al., 2019). Altas taxas de
fracasso na amamentacdo sdo registradas pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS),
Fundo das Nagbes Unidas para a Infancia (UNICEF), Organizacdo das Nag¢des Unidas
(ONU) e Organizagcédo Pan-Americana de Saude (OPAS), destacando-se que apenas 40%
das criangas sdo amamentadas exclusivamente por 6 meses no mundo.

O aleitamento materno reduz a morbidade e a mortalidade infantil, diminuindo os
custos de cuidados com a saude (ROLLINS et al., 2016; VICTORA et al., 2016; VICTORA
et al., 2015). A amamentacédo reduz episédios de diarreia e infecgdes respiratoérias,
diminuindo as internac6es hospitalares em 72% e 57%, respectivamente. Um aumento de
10% no aleitamento materno exclusivo até seis meses ou amamentacéo continua até um
ano ou dois anos (dependendo do pais e condigdo) se traduziria em pelo menos US $ 312
milhGes em economia em salde nos Estados Unidos da América (EUA), US $ 48 milhdes
no Reino Unido e US $ 30,3 milhdes na China e US $ 6 milhdes no Brasil. As perdas
cognitivas associadas a ndo amamentagdo chegam a US $ 302 bilhdes anuais, ou 0,49%
do Rendimento Nacional Bruto (RNB) global. Os paises de renda baixa e média perdem
mais de US $ 70 bilhdes por ano, ou 0,39% de seu PIB, enquanto os paises de renda alta
perdem mais de US $ 230 bilhdes por ano, ou 0,53% de seu PIB, devido as baixas taxas
de amamentacédo (ROLLINS et al., 2016; VICTORA et al., 2016; VICTORA et al., 2015).

Além destes dados, o leite materno é um “alimento natural, renovavel”,
ambientalmente saudavel, produzido e entregue ao consumidor sem poluicdo, embalagens
ou residuos desnecessarios. Em contraste, as formulas infantis geram um grande problema
ecolégico, exigindo energia para fabricagdo, materiais para embalagem, combustivel para
distribuicdo e agentes de limpeza de agua e téxicos para a preparagdo diaria. Somente
nos EUA, 550 milhdes de latas, 86.000 toneladas de metal e 364.000 toneladas de papel
sdo usadas anualmente para embalar as férmulas infantis acabam em aterros sanitéarios.
A contribuicdo do leite materno para padrbes de producdo e consumo ambientalmente
responsaveis torna-o um recurso inestimavel para atingir as metas de sustentabilidade
global e mudanca climatica (VICTORA et al., 2015).

Em contrapartida, o valor de varejo da industria de leite infantil para bebés esta
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crescendo. Em 2014, as vendas globais de todas as formulas de leite para bebés foram
de US $ 44,8 bilhdes, e até 2019, o valor de mercado devera aumentar para US $ 70,6
bilhGes. As trajetorias das vendas no varejo indicam que as estratégias de marketing séo
eficazes, destacando a importéncia de leis e regulamentos nacionais abrangentes para
restringir praticas inadequadas de marketing, com monitoramento adequado e penalidades
significativas (VICTORA et al., 2015).

41 CONCLUSAO

Como concluséo, a utilizagdo do leite humano em po6 (liofilizagdo ou spray-drying),
ao conservar seus componentes nutricionais, corresponde a opg¢éo clinica e social acertada
na solucdo de problemas relacionados ao estabelecimento e manutencao do aleitamento
materno exclusivo como, por exemplo, nos casos de prematuridade, hospitalizacédo
neonatal, doengas maternas, baixa producéo de leite e utilizagcdo de férmulas infantis. O
leite humano em po liofilizado ou spray-drying apresenta-se como uma alternativa viavel
para toda Rede de Bancos de leite Humano.
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