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EIXO: SABERES E PRÁTICAS DA ENFERMAGEM EM DIFERENTES CONTEXTOS LOCAIS, NACIONAIS E INTERNACIONAIS 

Introdução
O leite materno possui propriedades nutricionais e imunológicas que atendem satisfatoriamente às necessidades fisiológicas do lactente, sendo recomendado o aleitamento materno exclusivo (AME) pela Organização Mundial de Saúde (OMS) durante os seis primeiros meses de vida (MONTEIRO, et al., 2011). O leite humano é um alimento não estruturado, não apresentando uma barreira física, sendo um excelente meio de cultura para microorganismos, e sua coleta correta durante a ordenha manual e o seu armazenamento eficaz mostram-se relevantes não apenas para correta alimentação dos recém-nascidos (RN), mas também para indicadores sociais do país (BRASIL, 2008). 
Os Bancos de Leite Humano (BLH) foram criados para garantir a qualidade do leite humano destinado a crianças recém-nascidas prematuras, de baixo peso ou hospitalizadas em Unidades de Tratamento Intensivo – UTI Neonatal; para ensinar na coleta correta durante a ordenha manual na prevenção de perdas do leite humano; para incentivar o aleitamento materno e fornecer orientações sobre “pega” e posição durante a mamada; e para dar apoio e acompanhamento às puérperas e lactantes com dificuldade na prática da amamentação, atuando com medidas educativas que contribuem para a redução da mortalidade neonatal. 
Apesar do conhecimento acumulado pelos profissionais de enfermagem, a prática da amamentação persiste como importante preocupação da Saúde Pública. Diante de tal realidade, este estudo objetivou: analisar a percepção materna em relação à assistência de enfermagem na ordenha manual do leite humano.

Metodologia
Trata-se de um estudo exploratório-descritivo, de abordagem qualitativa, que considera como sujeito da investigação, pessoas pertencentes a determinadas condições sociais, com suas atitudes, aspirações, crenças, significações e valores próprios  (MINAYO, 2010). Realizado no Banco de Leite Humano de um hospital público estadual localizado na cidade de Fortaleza, Ceará, Brasil. Participaram do estudo sete mulheres que estavam realizando a ordenha do leite materno para seus filhos internados, as quais preencheram os cirtérios de inclusão. Salienta-se que o número de participantes foi determinado de acordo com a saturação dos dados (TONG; SAINSBURY; CRAIG, 2007).  
A coleta dos dados ocorreu no período de agosto a setembro de 2015, através de entrevista, utilizamos um instrumento semi-estruturado, contendo dados de identificação (idade, escolaridade, estado civil), questões relacionadas ao processo de educação em saúde, realizado pelos enfermeiros acerca dos cuidados durante a ordenha do leite materno. 
Para analisar os dados, foram utilizados: a transcrição das falas na íntegra, lidas e relidas exaustivamente, processamento, categorização, interpretação, e submetidas à análise de acordo com a literatura pertinente a temática. 
O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética da instituição, por meio do ofício nº 1.124.134, em acordo com a Resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 2012). Para preservar o anonimato as participantes foram identificadas pela letra N (N1... N7).
Resultados e Discussão
Participaram deste estudo sete nutrizes, que estavam com seus filhos internados na UTIN durante o período da coleta de dados. A idade das entrevistadas variou entre 18 a 43 anos. A maior parte referiu ter união estável e trabalhar fora de casa. O grau de instrução das nutrizes variou entre o primeiro grau incompleto e segundo grau completo. Duas eram primíparas e uma referiu um aborto espontâneo, mas desconhecia a etiologia. Três tiveram partos normais, todas fizeram pré-natal.	
Ao dar procedimento à análise das falas, as nutrizes foram questionadas acerca das contribuições da assistência de enfermagem para a prática da ordenha manual do leite humano.
“Acredito que as explicações dadas pela Equipe me ajudou bastante” (N1); “A panfletagem e as orientações foram essenciais, principalmente quando tenho eu fazer em casa” (N3); “Eu entedi direitinho tudo que foi me pessado, faço do jeito certo. Me sinto segura” (N6).
O enfermeiro é um profissional muito requisitado em BLH e está capacitado para atuar em defesa da amamentação e do incentivo à doação de leite humano, colocando seus conhecimentos em prol do binômio mãe/filho (ALVES et al., 2013). Pode-se perceber que a atuação do Enfermeiro na orientação da ordenha manual do leite humano, além de contribuir para a valorização ao aleitamento materno, auxilia na disseminação dos benefícios deste ato e empoderamento da mãe.
Quando indagadas acerca dos cuidados durante a ordenha do leite humano, as nutrizes responderam: Não deixar contaminar, não deixar cair sujeira ou cabelo (N1); “Pode fazer mal as crianças se tiver bactérias, então tem que lavar as mãos, não falar” (N6); “Deve-se tirar o leite de forma correta, no lugar tranquilo, de máscara” (N7).   
Os BLH são responsáveis pela execução das atividades de coleta, processamento e controle de qualidade de colostro, leite de transição e leite maduro (NEVES, et al., 2011).
A ordenha manual para a coleta do leite humano de maneira correta é extremamente relevante e eficaz, não apenas para suprir as necessidades alimentares dos recém-nascidos (RN), mas também para a redução da morbimortalidade infantil, que, por si só, é responsável pela diminuição nos casos de diarreia e infecção respiratória em 60% e 80%, respectivamente (CONCEIÇÃO, et al., 2013).
Com relação as orientações passadas pelas Enfermeiras sobre os cuidados necessários para a manutenção e armazenamento do leite humano ordenhado no BLH ou em domicílio, as nutrizes responderam: eu sei que tem que esterilizar os potinhos, lavar as mãos e ter higiene (N1); Seguir a forma certa de tirar (o leite) e guardar pra não “azedar” (N2); fazer massagem circular, apertar a parte escura (aréola) devagar (N6); Não colocar o pote na porta da geladeira (N7).
[bookmark: _GoBack]As inúmeras possibilidades de contaminação do leite materno, ressalta a importância do Enfermeiro esclarecer medidas que evitem essas perdas do leite ordenhado. Nas falas, as mães reconhecem a importância da ordenha manual e o armazenamento do leite humano de maneira adequada, para a qualidade do mesmo. Assim, o Ministério da Saúde orienta o uso de recipientes de vidro, e os de plástico, como polipropileno, para o armazenamento do leite ordenhado. O leite humano ordenhado congelado pode ser estocado por um período máximo de 15 dias a partir da data da coleta e se for mantido em temperatura máxima de -3 °C; pode ser estocado por um período de até 12 horas. E mais, depois de descongelado, o leite humano deve ser mantido sob refrigeração, em temperatura máxima de 5 °C, por até 12 horas. Assim, o BLH e os profissionais da Enfermagem devem orientar os cuidados necessários durante a ordenha e armazenamento, a fim de que tomem os cuidados higiênico-sanitários necessários em domicílio (BRASIL, 2008).


Conclusão
Constatou-se por meio das falas, que as nutrizes apresentaram o conhecimento coerente acerca da prática da ordenha manual do leite humano, minimizando os risco de contamização e perdas desse leite. 
O conhecimento desses resultados, embora reconheçamos a limitação do estudo, mostra-se importante entender a relevância das atribuições do enfermeiro, no processo de saúde materno infantil e na qualidade do leite ordenhado oferecidos aos RNs. Mas vale lembrar que o aprimoramento dos seus serviços com ações educativas junto às doadoras e a capacitação contínua da equipe de Enfermagem e demais funcionários um fator determinante nesse processo.
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