DRTVERSIOADE ESTADUAL DL CTAMPTNAL

FADULTDADE

FREGENHARIA DE ALIMENTOS E AGRICOLA

TESTUNDS SOBRE A PRESERVACAD DO
COLOSTRO HUMAND PARA BANCOS  DE

LETTE"

MARIA ALICE ALTENBURG DE ASSIE

Farmaceutico-Bioguimice

Orientador: Prof? OTTILTO GUERNELLL

Tese Apresentada & Faculdade de Enpgenharis de Alimentos e
Agricola da Universidode bstedual de Cempines, para obten

can oo titulo de Mestro em Ciencla de Alimentos.

1anl

NI AMP
BIBLIOTECA CENTRAL



1000000000000 0000000000000000000600060000000000060CKCKOKOGYS

Ao orientador Professor Or. 0ttilic Guernelli, pelos vaello
sps ensinamentns o apoio durante toda a reslizagao dasle

trabalho.

As doadoras do leite humano, meu sspeclal agredecimento.

Ao Dr. Paulo de Aretio pela contribulcao ¢ interessso.

Ao Dr. José Martins Filho pela emizade, colaboracao & suges
Aps colegas e Tuncionarios do Laboratcrio de Ticrobiologilas
g de Imunologia, em particolar so Ur. Fumio Yokoya, Dr. Hunm
berto de Araljo Rangel ¢ Sra. Rosa Tosello pelas facilida

des apresentadas ao autor.

A Marie Llcia Selinas, Paulc Roberto MiUller, Hélcio Joéo Mo

reira da S5ilvelirs e Estels Vieirs de Olivelra polos auxi

i1ios prestados.

Aps meus pals @ avos, a minha homensagem.

E a0 Francisco pela compreensac e estimulo.



1 00000000800 00000000000000090020008000080000%000000FI%CY

RESUMD

Com o crescente interesse sm utilizar o colostro Fim &
no na dieta de recem-nascidos internados nas Unidades de Tra
tamento Intensive dos hospitals o maternidades, surge a neces

sidade de se empregar métodes adequados para a preservacao do

mesmo em Dancos de Leite.

Cstudou-se algumas alternativas de celelts, processemen

to tecnoligico e estocagem do colostro de parturientes inter

nadas em duas maternidades do cidade de Campinas.
Avaliou-se micrebioldgicea e imunclogicamente as dife

renas encontradas, quande se levou em conslderacac a classe

stcion-economica da doadora, as técnicas de proce

noldgico {congelagan, pasteurizagao e liofilizagdol e a esto

cagem no congelador (1090 £ 29C, -189C + 290 e -40°0 ¢+ 2°C)

durante 1, 2, 3, 4, 8 e 17 samanas.

Durante a colets do celostro por métodos artificiais.o
volume obtido variou significativamente segundo o periodo de
lactacan, a potologisa da mama apdz o parto, tipo de parto &

numere de partos das doadoras.

Outras variaveis tais como a idsade, deencas durante a

gravidez, complicacoes apds o parto & uso de drogas (cordicdi

dees e antibidticos) pareceram nao interferir no volume cole
tado.
0 volume, a cmncwntpagﬁm de proteinas totais & oo ni

vels de imunogiobulinas nan diferiram significativamente quan

do se consldevou a catepgorla social da deadora.
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A malor cu menor contaminagio micrebiolagica das amos-
tras de colostro fresco foi atribuida aos metodos de paterl

1&2@@50 da bombha ordenhadeire & o local de coleta, d@MQnstan

do a importancies da celeta ser realizadae sob rigorosa assop

Sila.
0 colostro das doadores deo ambas as maternidades, apre
sentaram niveis mais altos de IghA constrastando com as concen

tracoes balxes de Igh & IgM.

A congelscap & a liofllizegao inibiram a proliferacdao
dos microorganismos presentes nas amostras frescas, raduzin

do variavelmente o0s niveis de TghA, TgM e lisozima.

0 colostro se manteve estocado no congelador ate 1.7
sgmanas, & temperaturas abaixo de -10%C sem gue houvesse per
day significativas de imuncglebulinas, podendo manter a guall

dade microbioldglica original & ateée melhord-la.

A paﬁterUizagéo (62,5%C, durante 30 minutos) mostirou-
se um método eficaz na diminuigac da contaminacaoc microbiana,
cavsando algum decrescimo ne concentracao de IghAh 8 reduzindo

de meneira scentuesda os niveis de IgM e lisczima.
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Variations in the microbielopgical content of fresh
colostrum 1a attributed Lo the dnefficic-noy of sterilization of
the collecting equipment and to environmentsl conditions,

asveptic prectices assuming top priority,

the colostrum obteined Ffrom mothers from two hospitals

bl

showed high levels of Igh and low levels of eiither Tgh or IgM.

4"
Freezing and freeze-drying besides controlling the
microbliological population of the samplies have shown Lo decraase

Lthe levels of IgaA, IgM and lysozyme,

The colostrum stored in the freszer cabinet for up to 17

weeks (T lewer than -10°C) showed no significant losses pf

ok

immunoplobuling, retaining the guality of the ariginal

microblological Tlora or even improvine it.
! &

Pasteurization (82,5%C for 30 minutes) hes proved an

efficient method of preservetion, with a resulting mild decrease

of the levels of IgA, althoupgh with higher losses of IgM and

lyvsozyme.
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INTRODUCAD

0 sleltamento ao $elo materno, considerado essencial pa
ra o desenvolvimento do bsbe, sofreu a bartiw da 1T Guerra Mun
dial um docriscimo acentusdo, ocasiio on que foram int?oduzi
das no mercado 835 formulas industrializedas de alimentos infan

tis.

No Brasil, os resultados negativos provenientes do des
mame precocs, foram identificades com o sumento da morbidade e

mortalidade infantis, prejuizos economicos ne ordem de Crs 7,92

bilhoes para agquisicéo de leite indusirializado g perdas anu
als de aproximademente 290 milhoes de litros de leite humano

(UNTICEF, 18807,

O leite humano e, em especial o colostro, parece Ser
mais Iimportante para & protegac ¢ sobrevivéncilsa de certos oy

pos de recém-nascidos.

I'meluem-se neste grupo os premeturos, os de beixo RESO

an nascer, on propensos a infacgoos graves, recém-nascidos ocom

entarocolite necrotisante, alér ploos ao lelte de vaca o orian

gas dmunologlcecamente deficiontos,

Muitos problomas praticos interferom no uso do leite b
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MaEns para

Nao € facil - elte om cuantidade suficiente de

mOns que por alj

impossibilitedas de amamentar.

Um outro aspacto & & dificuldades eacontrada pela mae, no

acasso as Unidades de Tratamento ITntensivo, onde PEIManscam

seus bebis,

Encontrar um suprimento de leite suficiente pers tals b

hes

e um problema Gun, somente dodgﬁwﬁ de oulras mags interna

dasg nas Unidades de Puerpério, néo resclvem. AS doocOes sag irn

1

regulares ¢ o volume gque se obtdm, muitas veres, nao correspon

de aes necessidades, em geral, dos prematuros.

Em hospiteils infantis, onde estdo internados os behos o

|
i

o

riamente doentes, com intolerancia gestrointestinal ou subme
tidos & cirurgias, a dificuldade & considerével, devido a nho

presenge constante das doadoras como sucesde nas maternidades.

A dmplantagao de Bancos de Lelte Humano, nas maternidsa

des, constitul um valloso recurso paras a recuperagan dessas

criancas. A administragdac do colostro 3 crianga € de fundamen
tal dmportancia, pois nele se encontra altas concentracces  de
componentes relacionados a defesa imunitiria, destacando-se &

Imunoglobulina Asecretoria (Igh)l, responsivel nela yrotecdn can
g g D F n

tra infecgtes. Além disso, as meternidades podem digpor de mail

ores volumes de colostro, dado que as parturientes nelas per

manecem ateée o terceiry ou aguarto dia apés o parto, periodo £m
aue praoduzem a secrecan.
sendo a transferéncia passiva de imunidade

reconhecids

coma @ malor propriedaede do lelte e do colastro humano, & im

prescindivel garantir as criangas beneticladas com o leite,ort
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undo dos Bancos, wuin prodoto adeguado ds supas  necessidades. No

entanto, as tecnicas de manutencao da gualidade do loite e o

colaostre bumane nos Hancos de Lediles sao varidvels, sem um Tes

nalrdn téonico-cientifico gue permite classifica-las ennforme  a
excelencia, faco @0s recursos materiais e humanos gue & iyﬂati

tuicédo dispde. HA pois urgente necessidade e so avallar os pa

droes de gusalidade dessas saeprecdes ands submetidas aoe diferen

tes tratamentos tecnclogicos que permitem aumentar a disponibi-
lidade des mesmas para fulturas aplicagdes as criancas necessi

tadas.

0 presente trabalhec foi realit

zodo visando os segulntes ob

Jetivas:

1) Estudar a relagac entre o volume de colostro coletado o a8y
sepulintes variaveis inerentes &s doadoras: idade, nimoro de
partos, categorie soclal, tipo de parto, deencas durente a

sraviderz, complicacoes pds-parto, patologia de mame D0s-par
A ! £ N

to, uso de drogas e pericdo de lactacgéao.

2} Avaliar segundo a cetegoria social da doadora, & gualidade
microbiologica, as concentracoes de proteinass totais o o e

imunoglobulinas (FgA, Tgh e IgM)} no colostire humano fresco.

31 Em comparacgso ao colostro humana fresco, determinar a quali

pas] s

dade microbioldgica e quantificar os nfveis de imunoglobuli-

nas (Tgh, IgG e IgMl e licozime em amostras submetidos a me

todos alternativos de coleta (local o tecnice de esteriliza-

gao dos dispositivos da bomba ordenhadeiral, de processaman -
to tecnologivo (congelagédo, pesteurizecio e liofilizagaol e

de estocagem (tempe o temperatura 1.
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REVISAD BIBLIOGRAFICA

1. Consliderea

Gorels sobre o Aleitamento an Soio Materno:

jentre as mais profTundas modificaegdes ncorridas nos pa

drbes de alimentagao infantll durante o século XX, destaca-se a
substituigao do leite humeno pelo leite de vaca [Goldman &

Smith, 18731,

Um inguerito feito nos Estados Unidos por Mever em 14968

(citado por Martins Filho, 1878), revelou que 49 a 50% das ori

angoas dos Estedos de Utah & Uregon, ssiam da maternidade j& com
mamadeira, enguanto cue em Vermont g Rhode Island essa poroeen
tagem subla para B6 a 98%. No Brasil, Martins Filho (187813, Brm
um trabalho cientifico schre o histdrie da amamentacdo de 855
mulheres da cidade de Campinas, demonstrou que o tempo mediano

da amamentagao [(50% das criencas desmemadas) foi de 2 meses e

74 dias,

0 deciineo gradual do aleitamento ao seioc materno DOoOrreu

paratelamente ao desenveolvimenteo tecnolasico da indlsiria, Gue

introduriu no mercade grende variedade de alimentos infTantis

(Jelliifrfe & Jolliffe, 10979), substitutos ou sucodaneos an lette

maltorng.
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Em oposigon a essa tendencia, assiste-~se ha alpuns  anos

um despertar roenovado pels pratice da amamentagao ac selo, £ n

-

virtude dos benefliclios gue apresenta & salde de ambos, mae £

Filho,

As wvantagens do agleilamento natural materno sobre os ali
mentos infantis dindustrializados, san svidentes nos naises oo

terceiro mundo, pelos riscos de inf@cg%a SEITam considerados

4

mais altos [(Gylrgy, 18713, e onde oa Fatores econtmicos sao de

cisivos sobre a alimentagao didria.

Por ser uma fonte relativamente barata de proteinas rle
alta guelidade bilologica, o leite humanco contribul para a pre
vengao da mal nutricéo, aumentando conseafientomente a resiston

cla do individuo & infeccles (Jelliffe & Jelliffe 1875).

A baixa fregfiéencia das infeccdes, em oriancas amamenta
g i3 —_

das ao seio, tem sido reconhecida hé décadas . Goldman (1973)

)

discutinde trabelhas de varios autores sobre estudos eplidemio

1ogicos de morbildade e mortalidade intantil por infecobes res

piratories e gastrointestinais, relatou a menor incidencia nas

criangas amamentadaes ao seio.

Alguns Incovenientes de natureza pratica poderiam Ser

atribuldos a0 uso das formulos de alimentos infantis. A compo

sigao das formulas em suas maiorius, se mostra aparentemente ade

Guada ao crescimento da crianga, desde que aplicadas de mened

ra correta, A tendeéncis da mde, em dar "um pouco mais”, tem
originado desvios da composigao da "mamadeira”, sobremaneira

prejudicial & sadde da crianca.

Assim soendo, podera haver o perive da contaminagan tdo

ki

produto, atraves da apua utilizada pars sua reconstiltuyicae, au
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por mamadeiras 8 bicos mal hiplenizadas (Brown, 197371,

Ressaliltam-s5e entretanto os sospectos das convenlionocias

mae durante a ameamentacao, na vida em sociedade moderna.

A afirmative de que o’exercicic da fungao beneflcia o cryéo”
¢ lembrads por Jelliffe e Jelliffe (1978), gue associam a p?éﬁi

ca do aleitamento o decréscimo fisioldpico do peso corporal

materno, Incluindo-ze a gordure das mamas.

Por ocutro lado, & muite Importente a estimilacac do  mamilo

pela sucgao da crianga sobre a dnvolugao uterina & os acinos

glandulares da mema, concomitantementeo (Worthingtaon, 19807,

A lactacio ininterrupta e bem oriesnteda contribuid Eegun
do MNewton & Newbon, 1950 (elftados por Applebaum, 1970 nEra LT

enchimento adequedo des mamas, evitande o epgurgitamento mama

ric e o aparecimento de mestites e fissuras nos mamilos.

A cronga de gue o aleitamento ao seioc se relacions com &

diminuligae da fertilidade tem sido provada por véarios autoroes.
Emmuyitas mulhores A sSupressac da ovulacac & atribufide & estil

mulagao das mamilos © 2 conseguente secregao da prolactina (Jel

Tiffe & Jelliffe, 18797,

Em paises cm que as mulheres amamentam cor muitos meses,
ou mesmoc anos, tails como o Janao, nota-sc gue a incidencias de

cancer mamsrio & mais haixa do que nagueles em gue a lactacao €

abreviada. U aparente efeito da lactacho, na redugac do risco

de cancer de mama, pode estar relocionardn as mmdﬁ?ioaqﬁmm hormo

nails que o acompanhamn  (Newbton, 1971; citado por Martins Filho,

19767,

Wuanto an Totor seoonomico Joulliffe ¢ Jellifsn (o753,

mentam: "A compra, de uma quantideds adecuade de alimentos
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fantis industrializados, & uma dificuldade para o maioria das

familias, & geralmente requer 174 ou 1/3 do seus saliarios”.

e

Pesguleass realizadas em Los Anpoeles, em 1874, revelaram
gue o custo das tormules de leite evaporado para a elimentacac

de um bebe de 3 meses, foi superior ao custo da alimente

plementar necessaria a mae manter uma boa leactacac ( Jelliffe

B oJelliffe, 18757.

Vale também mencionar as fmportantes relacics psico-afe
tivas entre & mae e a crianga. Diferengas psicoldpgicas entro
bebés aleitados ou nao ac seio, podem ser observadas em rela

cao a experiéncia inicial, mitigacgéo da fome interacao mae -

crianca, gratiflcacao oral e sensacao oral, atividade e anran

dizagem, personalidade 8 ajustamento social {Newton, 1971, ci

tado por Martins Filho, 18761,

2. Fatores gue Interferem na Compogig%m Bualitativae e Quantita

tiva do lLelite Humano:

A literatura naec raro, apresents dados divergentss em re
Terir-se aas valores gusntitativos dos componentes nutricio
nais do lelte humano.

Macy {18491, admite que a composicgie do leite humano po
de ser influenciade pela raega, idade, ndnoro de partos, fato
res hereditarios, estado nutricional o condictes de sadde da

mulher.

No entento, o Aubor considera os procedimentos de cole

ta, manusoamenin, presorvagao, analise das amoastras, periodo



de scoregan do colastro, leite de transicac, leite tardio e ain

da 05 métados de caiculo e apresentagao dos rosultados  (Tabela
i1,

-

0 malostro, secrecdo inicial das glandulas mamarias, &
compoasto de produtos do lelite elabiorados pre e poes-parto, incly
ingo os constituintes celulares e fragmenlos remancscentes do
processc de preparacdo @ expulsao de leite dos ductos e glandu

las mamarias [(Maoy, 19491,

He evidencias indicando gue o pericdo colostral se esten
de do primelro ao quinto dia apds o parto, embora existam v
riactes de uma mulher pare outra (Jelliffe & Jelliffe, 18793.0

periodo de transigdoc se prolonga até o décimo dia apds o parto,

sepuindo-se entdo, a secregac do leite tardio (Macy, 1940

0 ceplostro @ mels rico em proteinas totais e elementos mi
nerais do gue 0 leite de transigao e o leite tardioc (Heyndrickx

1962; Macy, 1849].

As concentragoes de tipfdios & lactose aumentam gredativa
mernte no leite de tramﬁi@éa e no leite tardic, pcontudo os ni

veils de cloreto de s6dio e zinco s&o maiores no pericdo colos

tral (Jelliffe & Jelliffe, 187917,

Variagoes diurnas individuais, nas taxas de gordurs oo
leite, forsm verificadas por Hytten em 1954 (citado por Jelliffe

& Jelliffe, 10787,

Us trabalhos de pesguisa tem demonstrado, com excessan das
vitaminas e dos  componentes da pordurs, gue a composicas do lei

te humano parece ser independente do estado nubtricional da mae

(Worthington, 19807,

Bliwervapoes feilas em mulheros de vaérios paiseos mostraran



(BR
TAREELA O
Composicdo poroentual do leite humano de varies estagios (1)
Tipo de Loite
Componentes Colostro (5 Leite de tran Leite maduro
tdias depols 0 (10 dies {15 diss a 10
do partol depois do par meses depoils

tol do partol

Proteinas totais (g)

[

s 24 1,59 1,086
Caseina - 0,51 0,37
Lactalbumina - 0,78 0,36
Gorduras Tobtails 2,485 3,52 4,54
Lacltose - 6,4 7.1
S0iidos totais 12,8 13,3 12.8
Cinzas totals [mgl 308 26,70 202,0
Peso especiftico - 1,035 1,031
Minerais (mpg]

Ca 48,1 46,4 34,4
Mg 4,2 3.5 3,5
Na 50,1 29,

3 | 74,5 53,5 51,2
Cations totals (mEag) 5,8 5,5, 4,

Nitrogénio ndo protéico )
(mg ) 27,4

Uréia - - 18,0

Acido Orico (N - - 2,7
Creatinina (N} - - 1,1
Aminocacidos (N) - - 5,0

Aminoacidos mg)

Argininea 74,4 62,8 43,3
Histidina 41,2 . 3g,3 23,7
Isoleucinag 101,1 97,0 1,0
Leueina 165,86 151,72 86,6
Lisdina 117,7 112,68 70,1

Metioninag 25,3 24,1 11,8
Fenilalanina 0,7 ' 62,4 40, 4

Treonina B4, 8 78,1 51,8
Triptafana 37,2 o8, 19,2

LA

Vallnng 116,90 104, 8 72,5

(11 Macy, 1949, transerito de Vilella ot alli, 18976,
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que & proteina contida ne leite  humano ndo ¢ inferior em mbos
gue congomen umna dieta baixe em proteinas ou pobre guanto a

ne (Tabela 027,

gualideade

Um ostudo realizado no Paguistao, confirma o idéia sabre

a tgualldade s guantidade da proteins do leite coleltado de mu
lheres do beixo padréao socio-cconemico em Karachil, que Foram

similares a2 daw mulheres bem nutridas de outras partes do mun

do  (Lindblad % Rahimtocle, 1974, citado por Worthingteon, 1980)

3

A composicac dos lipidios, no leite humano, varia de for
ma significativa com a dielta da méde (Potter & Nestel, 1976,ci

tedo por Worthington, 1980). No acido graxo padrac do leitse hu

mano, podera haver profunds alteracho pela modificacaos da ener

cgla armazenada e tipo de acido graxo na dicta de lipidios.

Segundn Vis, 1878 (citado por Worthington, 1880), a re

zida ingesteo de alimentos por parte da mée, modifica a guantl

dade do leite, mas néo a sua qualidade.

Com relacac acs diversos teores deo proteine do leite

hu
mano citados na bibliografia, Jelliffe & Jelliffe, {10797, ar

gumentam: "As diferengas de valores enconiradas na literatura

podem ser atribuldas sos métodos utilizados para a determina

¢ao da proteina”. Sobremaneira as proteinas totais do leite by

mano sao determinadss pelo método de Kjeldahl, através da Con
versagao do nitrogénio em proteins pelo fator 6,25 ou 6,38 (Heyn

drichx, 10682), apesar do fato da maior parte do nitrogénioc do

leite humano (25%) ser de naturerza nio proteica  (Lénnerdal et

alid, 107771,

Adinfluéncia, do Admere de partos e da idade materna oo
bre a guantidade o leite Produrido, fol demonstrada o Nor

val em 1047 feltade por Martins Filho, 14767,



TABZLA 02

Nivels de gordura, lactose, protefna e calein

de mulheres bhem o mal nubtridas (1)

o lelte

tardin

GORLEIRA LACTOSE PROTETINA

CALDTO
Fer/ 3000 70

Hem nutrides

Amgrica (Macy 18949) 4.5 6.8

Inplaterrs (Kon e Mawson
149601 4,78 B.95

Australis (Winiko®f 13443 - -

América e Europa (Morrizon

19521 3.33%0.57  7.2%0.87 1.37%0. 372

Epito, Alexandris €mu1h3

ras sadfas) (Hanaty et al

19723 4.43 B.65
Bresil {classe slta

(Carnelro e Dutra 1973) 3,9 6.8

Mal nutridas

India (Belayady e Gopalian 3.47 7.51
{(1959)

S. Africa, Bantu (Walker,

Arvidsson e Draper 1857) 3. 80 7.10

Egito, Alexandria [Hamafy
et al 1972)

-
=
e

6,48
Nova Guiné (Bscroft 1987) 2.3 ‘ 6,48
Sri Lanka (De Silve 1854) 2.6 5.8

Brasil (clasce baixal {Car
neiro e Dutrs 19731

ey
N

8.5
Paguistao (Undsrwood et al

19707 1.3-2.9 -
Tanzania (Crawford et frequentemente me

al 1974} nor gue 2.00 -
Nigéria, Ibadan 4,05 7.867
(Naismith 1973)

Panuistén (Lindhlad e

Rahimbonia 1974) 2.73 6,24 0
Nova Guing, Chimbu

Venkatachalam 19623 2.36 7.34

Mew Hehrides (Peters 1043) 3.8 5.0
Alemanha [Apds TT Guorra

Mundlall {(Gunther & Stanior

18517 3.508

(g/ 100 m1) (g/ 100 m1) (g/ 100 ml]

1,16

1.08

fod
e

)
L

1.406

1,35

.93
0.93
1.5

LB5-0.9

1.40

34.

29.
28.6-30.7

20,

34,

0

[
o

&

[

{11 Transorito deoe Jelliffe 5 Jellife, 10v7q,
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TINUAGAD TaRELA 02

CorDLEA LACTOSE PROTE TNA
LO0 ) g/ 100 mi) {p/ 100 mi)

CALTID
g/ 10U ml)

Nauru

MNigoria, lbadan (B, F,
Jeliiffe

P.

Nova Guine

al

1960

(Fra

V19261

14974]

{Jansen et
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B Autor relots em sus poesgolsa gque encontroyd nas mulheres

multiparas com menes de 30 anos, maior facilidade na liberacao

v

do lelte.

Newton e Newbton, 18962 feitado por Applebaum,1970)  demons

traram gue & ejogaoc ou "descida” do leite pods ser comprometi

da por fatores psicoldepicos, tails como, medo, ansiedade, fadiga
e dor. Estes fatores podem produzir a dinibicac hipotalamica da

seerecao da oxitocina, hormdnio responsavel pelo mecanismo de

expulsace do lelte {(Applebaum, 18970).

Droges coemo @ clorpromazine (e outras fenotiarzinas) aumen
tam & produgdao do leite, podendo bloguear a inibigans hipot

alami

ca da ogxitocina, sende gue as concentragbes encontredas no lei

te materno parecoem nao afetar o bebho (Blacker 1852, citado nor
!

Applebauym, 187071,

Tode especle de alimentagao & recomendada & lactante,

)

gue nao existem evideéncias de gue o tipo de comids ingerida pe

la mae, possa influlr na qualidade do leitle (Applebaum, 190707,

Caomidas condimentadas, inclusive chocolate, alho e

vegetais gue

contenham enxofre, nao causam perturbactes intestinais no bebhs.

A maloria das drogas utilizadas terapeuticamente sao

el
minadas atraves do leite materno, sendo quao algumas aparecem

gm guantidade prejudicial & crianca (Jelliffe & Jeiliffe, 1976,

Taylor & Worthington, 19807,
Entre as dreogas, citam-se os anticocagulantes, antibiotd

cos com poder sensibilizente como as sulfamidas e tetraciciing,

tiouracil, aspivinas, spentos antincoplasicos, substancias e
o 131 24 i . .
divativaos como 1 g Na {Taylor ¢ Worthington, 19807,

Gronde atencao tem sldo dada &8s conccntracdes dos  poluon



tes lipofilices no ledite humano, como os pesticidas e herbici
das usados na agriculturas, e os compostos bifenil policlorados
e bifent]l polibromados (PCHs o PBBEs) na indistria (Jonsson et

£

alii, 18727, Miller, 1877, citados por Jelliffe & Jeplliffe,l1979)

Forem identificados no ledte de mulheres da Guatemsls, ni

vels de 1,2 a 4,8 pop.om. de DD7T, devido ao uso indiscriminadodo
citado pesticide quando das campanhas pars prevencgao de surtos

de malaria (Olszyma - Marzys, 197%, ciltado por Jelliffe

o

Eeﬁ»

1iffe, 1879).

Em slgumas civeunstancios, o leite humano previne a crian
ga da ingestac de poluentes perigoses. Nas érees, onde o salo
e rico em nitrato, conseqliénols dos fertilizentos quimicos, a
dgua de consumo utllizada pare a reconstituicho de Formulas

fantis, € um risco para o bebd, por ocaslonar metahemoglobine

mia. Dentro destas circunstancias o leite humano & protetor,
pols os nitratos seo metaholizados pela mae  {(Shuval & Gruesner,

1972, citades por Jelliffe & Jelliffe, 197903,

A concentragaon de nicotina, no leite de mulheros gue 1

mam, varia de 20 a 512 ppb  (Ferguscn et alidi, 18767, Embora

nenhuym efeito nocive tenha sido observado para os bebes,

eote

estudo traz um argumento adicional em favar da SURTESsSa0 do (S

garro, em vez de interromper a amomentacgéo,

3 alcool, os estupefacientes o o anticoncepcionais orais

poden aparccer no leite, causando danos acs bebés e por esta

rarac devem ser evitados durante a 1@Gta@50 {(Catz & Glacolas,

19730,
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. Composicao Bioguimice do lLeite e Colostro Humano:

0 lelte humano possyl difercngas marcentes guando compara
do ac leite de cutros moamifervs, em fungao de suas compusicao bio
guimics Onica, ainds nao igualadae pelas formulas mails modernas
de leite humanizado, [Tabelas 3). (Bezkorovainy, 1977; Gyargy,

1871; Macy, 18487,

0 leite de vaca no Oecidente & a base da alimentagéo in?aﬂ

til. Indeialmente surgiram modificacoes domasticas do lelte

fresco, seguindo-se um desenvolvimento de formulas industriais

o

mals sofisticadas, em po ou liguida, e ainda algumas Com caras
teristices especiais, tals como os hiposlergénicos, ou comn fon

3

tes de complexos vitenminicos e menerais (Jelliffe & Jelliffe,

187481,

3.1. Proteina.

U leite humano possul ume concentracio proidica trés vE

o

zes menor que o lelte de vece [(Gyf8rgy, 1971). A relacao albumi

na/caseina € moalor no leite humano, enguanto gue a relagao me

tionina/cistinag @ maior no leite de vaca, assim coma © teor de

aminoacidos aromaticos {fenilalanina, tirosinal, ou ramificados

fleucina, valina, iscleucina) fNordic et aldii, 197913,

No tocante acs asmincécidos sulfurados, Gybrey (19711, faz

importante comentario, ohamando atengao ae fate do leite humano

fornecar um teor malor de cistina: a enzima cistationase eata

ausente no ficade do feto humano o de pramaturas. Em consegien

o~

cia, o Teto ¢ o pramsburs oao incapazes de utildzar a metionina

g dewven depender da ocistina, 0 leile do vaca POSSul uUm aNcasso



TABELA 03

Compesican do Ielte de vaca, leite humano ¢ farmulas por 100 ml

(13

Leite de Ledite Fiumani
Vaos Humano zado SMA

Proteina % 3,3 1,2 1,5 1,5 LB
Caseina % 2,8 0,4 0,8 0,5 0,7

Proteinas do Saro 0.6 0.6 0,4 0,8 1.1
% N néao protélcos U.i. B 17 - - -

Gaordura % 3,8 3.8 3,58 3,6 3
Todo 34,4 Bl,06 - - -
tactose 4,8 7 7 /.2 6,08
Calorias 69 71 - - 62
Cinza % - - 0,36 0,25 -
Caleio - mg 125 34 - - 90
Cloroc -~ mg i0g 43 43 - -
Magnasioc - mg 13 4 4 - -

Fostoro - mg a9 18 33 - -
Potassio - mg 138 55 545 -
5adio - mg 58 15 15 -

Enxofre - mg 30 14 - -
Ferro - mg .1 0,7 3,5 8,5 0,13

Cobre - mg - - - 0,03 -
Vitaminas - - - - -
A - UL, 125 180 530 2e60 160
Caroteno -~ U.T. &0 50 - - -
0o - uU.I. - - - 40 40 44
E - mg g,06 0,686
K - mocg 50 1

1
o
~
[uy]
H

(3]
H

H

¢

By- mg 0,04 0,015 0,07 0,07 0,05
Bo- mg 6,158 0,047 0,1 0,1 0,11

feido Nicotinica-mg 0,a8 0,7 0,s 0,5 3,8
G- mg 2 4 5 5 -
Biotina - mog 3,5 0,4 | - - -
Colina - mg P A a - -

Avido Folico - mog 0,24 0,27 - -

Tnositol - me 13 39 - - -

Aocido Pantotenice-me 0,35 G,z - -

by mogp 44 11 40 44 414

R o e ~ ) 0, -
(1) Transorito de Coander, 1067



Tonina (duas a clnoco verzes mals do que de cictinal, repre

sentando wim problema a mals para o prematuro. As Tormulas aUuE

tadas (leltes denominodos pmaternizados]) aproximam-se do
leite humano, no toocoante & influencia sobre o metabolismo ao0s

aminvacidos, mas provocam uma sobrecarsa de soluto nos ring (Nor

dio et aiidi, 187937,

Embora tanpto o colostro bovino quanto o humano seja umé
fonte rica de grande varisdade de nuclieotidens, o leite de vacea

tardic contém pouce guentidade de acidos nucléicos, rapr&%entﬁ

da em sua mator parte pelo acido orotico. Pode-se suspeitar
que a sintese protéica no recém-nascido sejs beneficiada pelo

sumerto de nucleotidecs na dieta  (Gyérgy, 1871)

3

Referindo-se ao teor de protelnas do soro encontradas nos
dois tipos de lelte, Jelliffe & Jelliffe {19791, cometam: "0
leite humanoc & meils riceo em lactoferrina, lisozima e Imunoglobu
lina A (IgAl, néo sendo encentrada e B lactoglobulinae. O leite
de vaca contém maiores teores de Tmunoglobulins G (IgGl = D B
lactoglobulina. A % lactoelbumina, pece chave na sintese

lactose, esta presente em maior quantidade no leite humano”.

0 periodo colostral se caracteriza por niveis mais eleva

dos de proteina (2,36 g/100 ml), os quails decrescem no leite
tardio para 1,4 g/100 ml tHezkorovainy, 1977; Hevndrickx,1987;

Macy, 19497,

realizadas durante 170 dias, com leite de mulhe

red o Suscas

., doemonstraram gque o colostro aprescntava maior con

centragao proteica, devido & prescnca de altas tawxas de LgA

5e

cretoria e lactoferrina neste estagio da lactacio (Jelliffe &

Jelliffe, 19701,

-

Hulra dmportante diferenca bioquimica cnoontrada nos dois
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iR
tipos de leite, @sta pa relacac da caseina e seus principais
componentes: Sq. Boe K. U ledite humano contém 0,4% de cammi
na, com variagtes pare a B caseina, pouca K caseina e quase ne

nhuma cuantidade para o fragao O S gngLanto

a vaselina bovinag

ra

g componsta de 45% do ocaselna o 54 (Jelliffe % Jelliffe, 1079

Outras substancias, tals como as glicaprotelinas, estoo

presentes em diferentes formes e proporgdes nos dois tipos cle

leite. O teor de poliaminas € maior ne leite humano, am particu

lar nos niveds de espermidina o espaermina, A relacao entre o

metabolisme das poliaminas e o crescimentp € hem conhecida, se

do gue uma reduzida sintese da cistina, a partir de metioninae &

scompanhade de uma situagac metabdlica, & Lransformacho da me

tionina em poliamina ¢ sintese de decidos nucleicos {Nordio et

alif, 1879).

A absorcao de gorduras durante a primelira semsna de vida,

& pequans. Uma semana apts o nascimento, a absorcao das gordy

rags provenientes de leite humano ultrapassa os 90%, enquanto na

ra o lelte de vaca & de somente BO% (Fomeon, 1974; Widowson

*

1965). Esta diferenga é essencial devido & estrutura dos trigli

ceridics. Kayden et alii, 1967 (citado por Gylrgy, 18711, demons

traram que os monogliceridios sio absorvidos com o acido Eraxn

Na posigan 2, depouls da quebre dos trigliiceridios até monoglice

ridios,
No lelite humano, o dcido palmitico osta evidente

¢ao 7, enquanto gue no leite de vaco © em muitos AGleos vege

tailn, ole @ mais TFreolente nae nosican 1 cu 3 (Gullepy 19737, 0
: \r jn}'
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menor Ltenr dos docidos estesrico o palmitico na posigan 1 ou 3
na molécula do triglicevidipoorresponde, no coeso do leite  huma

g, & uma ahmmr@@u mets acentuada de caloio, pois formam-se me

nos produtos saponificados na luz dintestinasld fWiddowsaon, 14E&],

Os niveis de anidos praxos poliinsaeturados se  apresentam
mals oclevados no leite humano, sobretudo o acido linoleico, Cu
je concentracgao € de sete a oiton vezes malior gue no leite che

vaca. Lm relagao a e

ste topico, Gyfrgy (1971), alerta para o fa

to de gue os denominados leites infantis modificados sao adicio

nados de gordure vegetal, contendo uma guantidade de secideo lino

léico superior ao leite humano. A ingestan de acidos graxos po

liinsaturados aecima dos limites flsiolépicos normais, guando BEa
gquantidades insuficientes de vitemina E ou cutro antioxidants,
condur & formecan de peroxidos, ocasionando hemdlise dos eritro

citos e conseqlientemente anemia hemolitica (Cyfirgy & Rose 1940,

citado por Gybregy, 18711,

A lipase do leite humano & considerads a principal Fonte
de energis para o recem-nascido, pois facilita a liberacao . dos

deidos graxos livres, (Jelliftfe & Jelliffe, 3189703,

3.3, Carboidrato

A lactose & o principal caerbaidrato do leito humana, e

presentando cerca de 40% do seu valor caldrico total.{Kuhn 1880

cltado por Nordio et alii, 197073,

Poguanas gquantidades de plucose, galactose, glucosaminas/

g outros olicossocarideos nitropenados: N acetdl glicosaming, a

o

cido 8 avebtil - neurominico {acido sialicol, ¢ o fator bifidus

potac prosentoes  [(Oylrey, 106837, .
i §5 ]
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A lectose do Jledite humano € diperida pela lactase das ee
Tulas da mucosa intestinal, gue ja s go adultas nas criancas nas

cidas a termo e cula etividode aumenta om aceleraedo, a partir

oo omomanto emogque &2 dindnlads & alimentaciho dn prematurn. No 2

tanto, certos disseacaridoos escapaem a 88934 digﬂsﬁao, fermenlam
sob a acgao da flore imtestim@l, produzindo-se dcidns  organicos
que reduzem o pH das fezes e, por serem menores o poder tampao
g o taxa de fosfatos do leilbe humano, inibem o desenvolvimento
do numero de bactérias. {(Weinberg & Gotherfors 1074, citado por

o3 Vo

Nordio et alii, 19797,

delliffe & Jelliffe (14878), na revi

sap sobre 0s  aspectos

bicguimicos do leite humano, citam as 4 funcdbes mais importan
tes da lactose: "Aumenta a absorgao do céalicio, desempenhando

importante papel na prevengao do raguitismo. Sue alta  solubdld

dade conserva a dgus do organismo materno. Sendo metabolizada

a galactose no organiswoe e constituinte dos galactolipidios, co

mo os cerebreosideos, torna-se necessaria para o desenvolvimento

do sistems nervoso central. Asscoiada an fator bifidus, oromove

o crascimento do lacteobacile no intestine, aumentaendo a arides

das fezes dos hebos, gue sao alimentados com leite humang”,

aminess.

0 leite bumano @ uma importante fonte de vitaminas para

a crianga. O recem-nascido, durante os

primoiros meses e vida,

nao reguer complemento viteminico em sua dietea (Nordio et &114,

l1avay,

O niveois vitaminicos, presentes no ledte humano, sao ate

tades pelo aostado potricional da mae, em espealal & vitamine A,
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o acido arcarvbiceo, & riboflavinag v a tiaminea fWorthington,

Atd entao acrediltava-so ocu® a concentracso de vitaminag £
‘% b

no delle humeno wra vem Daixea. Hao rarvas verses assoclave-sp &

it

balxa guantidade desta viteminae no leite a0 raguibtismo dos cri

angas amamentadas [Worthington, 189801. Sahashl gt =lii em 1077

(citado por Lesrheok g Sﬁndargamrﬁ, 1880}, conseguiram isolar
uma vitamina 0 solavel em édgua no leite humano e bovino. Os ni

vels encontrados foram efetivemente altos, sendo gue o ledite de
vaca apresentou 204 U.I./1 de frecéo hidrossolivel & 36 U.I./1

da lipossoldvel. No leite humano a concenltracao encontrada parae

8 Tragao hidrossollvel foi de 950 U.I./1 @ 19,7 U.1./1 da fra

cac lipossolivel.

No leifte humano, sdo maicres os teores de vitamina A, aoi
do ascorbico e vitamina £, do que no leifte de vacea {Kuratani,

1868) citado por Jelliffe & Jelliffe, 18707,

A easltruturs da vitamina 51? no ledte bovinoe & diferente da

encontrada no leite humano (Craft et aiii, 1871, ciltadn por

Jellitfe & Jelliffe, 1079).

A vitamina K esta presente em menor guantidade no leite hu

mano, 0 que de certa forma explica as manifwﬁﬁa@éos hemorragi

zas que ocorrem no lectente entre o segundo e o sexto dia de vi

tda (Dam, 1839, citado por Jelliffe & Jelliffe, 187891, Ap

segunda semana de vida, a Tlora intestinal esta mails desenvol

vida v corrige a tnvﬁiciénuigx-Fisiolégitna de vitamina K (CybBroy,

14711,



As taxas mincratls no ledlte humano sao coantude mals bhaoixas

o gque as snoontrades no leite doe vacs (Macy, 144931,

A relacae, entre os minerais do ieite bovino e leite humi

na, varia pars diferentes minersis, sendo surpresndente para o

fasforo [5,8:11, caleio (3,7:1) & sodio (3,0:1) {Jellif+te bl
Jelliffe, 19791, Segundo Aperie et alii (1972, 1874), ac guantil

dades de sddio, cloro & potaseio presentes no leite humano, s&o0

suficientes para manter o homeostase hidroelstrolitics do T

cém-nascido a termeo e prematurce. Neste Ol€timo, a eliminecao re
nal de sodio ¢ restrita, pois sac menos capazes de reter gste

cation,

UDuncombe (18751, classificou de imperfelitas as formulas
dos "leitss modificades”, fato este por possuivem elevados teo

res de sodiop, conduzindo os recem-nhascidoes & hipernatremis

fai

alem de causarem convulsces e serios dancs reneis e cerehrais

Em ftermos, estas formulas contém uma baixa relacio caloio /Féefa
. b

ro, podendo occasionar conseglentemente hipocalocemia e tetano.
A relscao calcocio/fosforo no leite humano, permite uma utiliza
¢ao do caleio ainda ndo verificada em nenhum outro tipo de lei

te.

A concentragac de ferrve no leite humano & insuficiente oa

ra o recem-nascido, em base ndo acarretando problemas, poils A0

resevvas de terro se estobilizam apds o nascimento [Luckens,
19757, A absorcao de ferro a pertir do leite materng o superiar

a do Terrn contido nas formulas. Também & fonsideorada a retacaon

exiotento cotre o fornecimento do ferrpo . a lactoferrinag & aw

I3

infeconos fRyiten et atii, 107721
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wras de Detfess Ionunitardis no Lediie 8 Colostrn Humo

" )
Considerados come diferenca mais dimporftante entre & for-
mulae de leito hurmans & & dos "Isdtes modificasdos”, ne Tfatoras de

protecac espoelie-especificos do leite o colostro humano sio fun
damenteis av recem-nascido durante o periodo sm gue o sistamna

imunitéario & sinda pouco desenvolvido f(Lawton B Shortridee,

18777,

0 colestro &8 ¢ leite humano confarem go beho resistencia

a uma ampla variedade de Infecgoes apudas a ocronices, em eone

cial, no trato gastro-intestinal (Chandra, 18978:; Mata & Wyatt,

18717,

As propriedads anti-infectives transmitides ao bebheé pelo

leite humano, e schretudo pele colostro humano, s&o aetribufdas

nao apernass a esterilidade do Ieite, mas Ttambem & presencs de

fatores antimicrobianos especificos e neo especificos, atuando

em varios nivels s locais (Chandra, 1978; Reddy et alii,1877).

4.1, Imunoglobulinas,

Dentre os mecanismos gue conferem resistenclia a infecgoes,
cita-se como o mais importsnte & transferenciea especifTica d

anticorpes, com especial referbnelisa a imunoglabulina A (Tga)l

Encontram-se no leite o colostrno humano, todas as clag-

ges di Imunoglobulinas (Amman & Stiehm, 1965; Tomasi S Bienstock,

19881 0 colostro possul maiores teores das imunoglobulinas Igh,
> gl e Tl Dessas, a Tgh & a mais importante em  ter

concentracas relativae o caracteristicas Dinlogicosn (Ma



Sehlossman 2 Moro em 1003 [{eitado por Mata & Wyatt, 184711,
Foram ploneiroes na demonsiracdo da reloacan existents entre &

proteinas do seoro 8 lelte humano,

Sepundo 08 Aulores, os padroes des imunoglobulinas  colos
tratis, se mostraram similares a8 maioria das impunoglobulinas das
secrecbos exlernas, poream em seu todo, diferentes das  ddentdfi

cadas no soro. Leglb e IgM do colostro parecem possuir estrulura

o

analnga as do soro (Hanson & Weinberg, 1972).

Fetudos imunoeletroforéticos revelaram tue o leite humana
posaul trintae componentes a maeis do gue o lelite bovino.o Destes,
dezoito sao proteines similares as encontradas no soro, sendo o
demais somente ddentificados no leite humano  (Hanson, 1881, ci

tado por Hanson et alii, 18974971,

A principal forma de IghA, presente no colostro humano, &)
g I'gh secretoria, cuja estrutura, propriedades gquimicas e imu

noldogicas sao diferentes da IgA sérica (Rellanti, 198873,

Tomaesd et alii, 1865 [citado por Bellanti, 19883, reconhs
ceuy em suas investigagoes as principais diferencas entre as
duas Imunoglobulinas A: & serice possul um coeficiente de sedi

~ ¢ . -
mentagaon {SVval de aproximadamente 6,8 38, enquanto a Igh £ X0
crina tem um valor de 11,4 5 a 11,6 S. A IghA exoccrinae tem maio
res quantidades de hexose, hexosamina 8 fucose, @ menores Taxas

gde acido siélico do que a IgA sérica.

Através de téenices de autoradiografia e imuna?lmrmﬁcéﬂ
cia, Tomasl et alil em 1866, citado por Mata & Wyatt, 1971) de
monstraram gue grande parte da molecula da IghA secretdria no 6o
lostro, @ sintetirzade nas células l1infdides. 0 outro componen

te da moldtcula, o chamada "poga sccoretdria™ (SP), ausente

Mo



proteinas do soro, & sintelizada nas

cClulas epiteliais gque re

clandular.

&

cobirem o ducto

A Teh colostral, sinteti: na plandule 2 partir do duas

moleculas de TgA sérica, Torma um dimero constituido de quatro
cadeias pesadas, Qualro cadeions leves & a cadoia J responsavel
pela carveclteristica sntigénice da moldésula. Forma-se uma estry

tura de peso moleculsr de aproximadamente 390,000, composta de

il

doils manomeros de Tgh B,5 S ¢ de ume molécula de SP 4,5 8, com

pese molecular de cerce de 76.000. A estrutura guaternaris da

molécula & estabilizads por lipactes dissulfelbo e nao covalen

tey (Newoomb et alii, 196871,

s valores das concentiracdes dos imunoglobulinas encontra
das no colostro variem de autor para autor, sendo que hé certa

concordancia em afirmar um decréscimo dos Indices apos a primei

ra semana de lactacao.

Amman & Stiehm (1866), verificaram gue a concentracao da

I'eA no ecolostro indcdial, 17 mg/ml, decrescey para 1 meg/ml no co

lostre de guarto die de lactsacdo. No mesmo trabalbio os autores

constataram 0o contreste existente ontre & alta concentragao  de

Igh secreliola e a baixs guantidade da Igh (0,4 mg/ml no  colaos

tro inicial e 0,04 mg/ml no quarto dial, e TgM (1,8 mg/ml o 0,1

mg/mll no colostro inicial e do quarte dis, respectivamente,

Lechtig et alii (18701, guantificarem pels técnica de imu

nodifusao radial, ss imunoglaobulines do colostro o ledita das

indias maias da Guatomala. Ds autores encontraram para LeA  oon

centragoes medias de 4,1 me/ml, durante o pericdo do sepundo

a0
quarto dia apts o parto. As ftaxas de LeA decresceram apos  duss

semanas do narto para 1,8 mpsml, permanccondo relativamente cong



tantes durente o restante do perfodo de lactacao. No entanta,

quantidaodes relativeamente peguengs de TG (0,083 mp/mll ¢

i

p)

Ly

L0, 085 mp/mi), forem encontradas no colostro do sepundo ao quar

Ugra e Ogra (19781, utilizando a mesma téecnica citada act
ma, ddentificaram no colostro e leite o5 sepuintes niveis me
dios de Imunoglobulinas, expressos sm mg por ¢ de nroteina to
tal: 158 mg de TgA no colostroe do primeireo dia apos o parto,
113 mg no sezundo dia 2 20 a 37 mg apds cento & oitonta dias da
decorrencis do partc. Valores parea Tglb no colostro e leite tar

E 2 »

dic foram de 4,9 a 1,4 mg & para Tgh 2% mg a 3,5 mg

Hanson et alll (18791, compararam os titules de Tgh, i}

o
)

e LgM no soro e leite humano, mostrando que a relagan anticor

pos do leite/enticorpos do soro @ multo elevadsa para a Lgh (ms

(mé

dia de 16 maes = 10,5). As realacdes correspondentss as Igh

= 0,3) 2 as IgM (madia de 18 miss = 0,01, foram

()

bem menores. A relegdc um pouco mais elevada para as IgM do que

as Igl indicou avs Autores a existéncia de um mecanismo parcial

mente diferente pera a sintese desses antlcorpes, por exemplo,

Pt

praducac locel de IgM, cemo observado em outros org

=]

108 .

[

Hanson = Johanson gitam em seu trabalho de 1970, niveis

de 20 a 50 mg/ml de IgA durante o pericdo colestral, e de 1 mg/

ml de IgA no periodo subssglionte, Pare a IegG do colostro, a con

centracac encontrada foi de 0,01 a 0,05 mg/ml. A IgM seguiu &

mesma tendencia, cuja concentragao no leite foi inferior a 0,01

medml.

As taxas de imunoglobulinas, lactoferrineg ¢ lisozimas 2m

amottras doe leite de mulheres indianas bem e mal nutridas, o
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ram delorminados por Reddy et olid 187771, em diferention parig

daos de lactacan., A concentracan de TeA mostrou-se elevada no co

)

lostra, com indices medios de 360 meg /100 ml, deorescendo rag}

damente apos este catario para 1310 mp/L00 ml, As  concentracoos
de Tgb ¢ IgW foram de certa forma maiores no colostro, havendo

0 esperado decros

sime no leite de transigao e leite tardio. s

resultadeos também indicaram aos autores gue ns nivels de  imuno

globulinas néao foram influenciasdns pelo estado nulricional da

=R

De maneira dgual Wyatt et alii (1872), avaliarem os i

veis de dmunogliobuliness e anticorpos no leite de mulheres expos

tas o altos riscos de Infecgdo e mal nutricdco. Para a Tegh colos

tral foram encontrados nivels elevados (323 mpg/100 ml), ocorren

do o decréscimo para 242 me/100 mi no leite tardio. TgM foi  de

tectadsa no colostro (368 mg/100 ml1), porédm ndo apds as quatre se

manas de lactacao.

Outros valores encontrados para IghA colostral: 693 mg/100

mi (Ansaldi et alil, 19681; 750 mg/l00 ml (Bazzi et alii 1870);

260 mg/l@ﬂ mi; (Michael et alii, 19717.

Os pesguisadores de um modo geral associam o deelineo da
concentragan de imunoplobulines no leite terdio ao aumento go
volume do leite, apds & primeira semane deo lacta§5m, rm?latig
do um fenomeno do diluicgadc  (Ammam & Stiehm, 1966; Reddy gt

alidi, 147773,

A absorcaos intestinal das imunoglobulinas colostrais por
recem-nasclidos fol comproveda por trabalbos de Ivengar & Selva

rad (1aXIl,

Pichael et alii (1971) encontraram nas feraon dnon Bobhag
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aloitados oo seio, altos titulos de anticorpos anti-F. colt.

Na meoma linha seguam as peosqguisas de Dolby st alil(1876)

& Martins Fdlho et alii (1880}, Os Autores constataram in vitro,

¢ efelto bacteriostatlen do leite humeno sobro alpumas linhagens
de B. coli, e delectarom no colostro a presenga de anvicorpos an

Ti-enterctoxing e anti-fator de colonizacao.

Foi sugerido, gue a absorgac das imunoplobulinas colos

trais pele treto dintestinel dos recém-nascidos, tem grande impor

tancles fisioldgice, pois aumenta a resisténcia a infecobes  ent

ricos cousadas por F. cold  (TIvenpgar & Selvarai, 1977).

A atividade antitdxica do calostro humano foi relaciocnada

com a elovadsa concentra

de Tgh secretdria (Stoliarelt alil]

)

176
Alem dos anticorpos anti-#. cold, Goldman & Smith (197371
3 F

citam em revisanp Bibldagp

&fica sobre o assuntin, a presen
ca no leite humano, de anticorpos na fracio Igh para: Bactllus

tetanua, Hemophilus pertussis, D. pneumoniae; Corynebacterium

diphtheriae, Salmonella, Shigelia, poliovirose 1, 7 & 3, Cowakie

Bi, Bs e By, Felto yiroses 6 e 9, virus Influensa. Para a Ffracho
Igh, a etividade smspecitica de antlcorpos fol determinada para
Rickettsiae, Protoroa, antigeno H de Salmornella, toxinas bacte
rianas, antilcorpos RH incompletos (Mata & Wyatt, 1871y, A
fragao TgM contém avlutininas RH, sifilis reaginas, criceglutini
nas o anticorpos ao antigeno 0 das enterobactérias [(Mata

o
<]

Wyatt, 19711,

Duas hipoteses sugerem o aumento da sobrivencia dos anti

corpos colostrais no trate alimentar do recém-nascida; 1) o

a3 an

ticorpos de deite buymano sav mais vesistentes i digosthc aoiga
pede pepsing, Jo gue os do soro e oo Tgh colostral & resic
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At

ERPE B S . ., — N . s l‘
a digestao triptica, (Shim et alii, 1969 citedo por Goldman ©
Smith, 1E/731; 2) um indibidor de tripsina foi identificadn no ¢o

tostro humano {Laskowski & Laeskowski, 189457173,

4.2, Fator de Crescimento domLaﬁtobaciZstwp

S e dun

0 fator bifidus foi descrito como um polissacaride nitro

genado presente em altas concentracdes no colostro. Sus  concen

tracdo no leite humano corresponde a 0,7% dos sdlidos totals,

o guadruplo da concentracao encontrada neo loite bovinog (Gy&rgy

1871, 0 fator bifidus do leite o colostre humano, combinado ao

baixo pH do intesting, facilita o crescimento do Lactobgoiliuse

bifidus, gue ao produzir os adcidos acético e ladtico torns baixno

o pH das Ffezes dos bLebds aleltados o seio [Morton & Shobl 1925,

i}

citados por Goldman & Smith, 19733, Tal fale nao QLOTre com 085

bebeés amamentados artificialmente, pois além de desenvolveremn

wira Flora infestinsl mista, o pH de suas +

-

zes & malor do que as

6]

dos outros hebes {(Tissier 1900, citado por Goldman & Smith,

19733,

Com relagan aos efeltos benéficos do fator bifidus, fai

demonstrado "in vitre® gue inibe o cresclimento de bactdrias eon

teropatogenicas  (Goldman & Smith, 18731,
A malar resistencia contra infecgbas gastrointestinais,

conferide pela loite humano, pode seor

davida também & sua bad xa

capoctdade tamponante aasociadsy & prmdug%m de dcidos volatails

P NN P T T
facoticn o butirico

D pelo Lactobacillus bijfidus, conferindo

ta aclidez as fezes  (Gylrey et alii, 1987).
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4.5, Fator Antipsta

Filomneion,

Segunde Gylrey (2871), o fator antiestaflilocdeico idonti

ficade no leiie humano, poarece ser um acido graxo (18:27 termo

egtavel e de estrotura distinta do docido linole

0.

Com base nos exprimentos reelirzades na era pré"amtibiéti
ca, onde os pediatras indicavam o uno do leite humano pare ate

rapia das infecgcées estafilocdcicas, GyBrgy et alii (196823 ve

rificaram "in vitro” as propriedades do fator sntiestatilocd

co. Os Autores demonstraram em pesguise com ratos, que gs  ani
mals pre-tratados parenteralmente com leite humano, sobreviviam

)

as Infecgdes causadas por estalicoco virulento, enquanto 05

naov tratados ou os tratados com leite de vace néao eram Léa bem

protegidos.

4.4, Lompanentes do Sistems Complementos,

Apesar das Imunoglobulinas Ig0 e IgM, ativedoras da GO
plemaﬁto pela fixagao ao primeiro componente do sistema comple
mento, estarem presenies em haixe concentragao no leite humea
no, verifticou-se a presenca dos componentes Cyp e CS' )} cmlaﬁ
tro contém altas concentrecdes do componente Ca do sistema cam
plemente cujos niveis se aproximam aos do soro humano.

No leite tardio, @ concentragdo de C3 é de 5 a 10% da encontra

da no ﬁmrb (Chandra, 19787,

Apesar de nao estar bem estabelecids a atividade de Ca

ol

na dmunidade sastrointestinal do recem-nascido, ja foi  demons

trado ser este componente portador de propriedades  opsonicas,

anafilaticas o guimictacticss (Goildman & Smith, 19731,
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Uos fluldos extra celulares, o leite humano o ool do
por conhter a maionr concentracao de lisozime [(Salton, 195775,

Fol ddentifioads no lelte humano niveils médios de 230 mg /100 ml,
isto &, cerca de 300 vezes a mais do que no leite bBovino. (Chan

dan et alli, 1804). A enzima, sepundo Salton (1955) & responsa
vel pela lise dos peptidios da pesrcde celular bacteriang. Foi
ancontrada em vasta gquantidade nas ferzes dos behas aleltados

ae selo, o gque svidonciou a hipdtese de gue esta enzima possa

cantribulr pare manutengac e desenvolvimento de flora  intooti

nal especial destes bebés (Rosenthal & Lisherman, 1931, ol ta

dospor Jollés % Joliés, 19617,

A lisosima do leilte humano foi desecrits Como termoests

vel a 100%C, permanecendo ativa am pH dcide (Jolles & Jolles,

By
19611, Foi tambem relatado gque & lisazima e o complemento asso
ciado & Igh secretdrie, realizam lise de E. coli WF 95 e WF 61

(Adinolfi at alii, 1966, citads por Goldman & Smith, 1973). De

sepmpenha importante papel na protegién contra varias viroses,
incluindo-se neste caso o virus Herpes hominie (Jelliffe &

Jelliftfe, 18787,

4.8, Lactopreroxidase

"

A enzima lactoperoxidase, associada aos Tons tiocianato

e a0 poeroxido de hidrogenio, formam "in vitro” o sistema anti

hacterisnoe do leite humano (Oram & Relter, 1966). A agao tla

lactoperoxicdase no leite humano geta relacionada com a destrud

cao do Sireptococeys  (Japo & Morrisson 1957 citado

Vs

dman 5 Smitt, 1arv97,
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4.7« bactofl e

0 ledbte humano conteém alias concentracdes de lactoferri-
na (2 mg/mll podoerose agente hacteriostatico, de grande efoti
vidatde contra Candida albicans  (Bullen et eliil, 1978, citado

por Jelliffe & Jellifse 1879}, Tn vitro, sue acdo & aumentada

‘pela presenga de antlicerpos sspecifices ¢ indhide por adicao

de ferro. Por essa razao, a suplementacao oral com ferre pare

bebes aleitados ac peito & contre-indlcado, porgue pode inter

ferir no mecanlsmo de defesa canferido pela lactoferrina (Bul

&8
[n
o

len 51ii, 19720,

Linhagens de F. coli & de SﬁaphyZoc@ccus&éo desﬁruidastg
ia ractoferrinag & a IghA secretoria (Bullen et allil, 1872, Ste
phens et alid, 1880}, Os Autores justificam o mecanismo da ind
bigao, ao fato da lactoferrine se encontrar insaturads no lel
te humeno, ligando-se ao ferrc e ternando-o nao disponivel ao

metabolismo das bactériess.

.

4,68, Levcdcitos,

0 Ieite humano cantem altas fTaxas de leycdoitos, inciuin
do os linfoecites (10% dos leucdcitos] e macrdfapos (890% dos leu
cocitos], O ndmero médio de macréfagos e linfdoitos no colos

tre do periodo imediato apds o parto ¢ de cerca do 2.100/mmY e

CLorespectivamente (Goldman & Smith, 1973). 0s macrofa

gos, cohceltuados como Fagdcitos complexos, contém véarios i

drnscomas, mitocondrias, ribossomas, & um aparelhn de Golgl bem

tdo, Fostas células shao r

iponsavelis pela sintese e

Cq, dntertforon, U4, lisorima e lactofoerrine (Goldman & Smith,
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18973). Além de mediar @ protegac contra enterocelite  necroti-

zante, inihe o crescimento de bacterias e fungos  (PitL et

.

aliil, iH??, cltado por Chandra, 189787,

Og linfocwitos colostrals sac do tipo T e B, podendo  sin

tetizar dmunoglobulina A secretoria e antlcorpos (Coldmean &

CSmith, 187371,

5. Importancia da Utilizacéo do Colestro na Alimentagaoc

bes Frematuros o de Balixo Poso:

Os recem-nascidos prematuros, de baixo peso ou  doentes,
tde certa maneira sao privados do aleitamento nratural, por fal

ta de interesse do médico e inexperidncia tanto da mie ouanto

da enfermeirs, no Locante & expressac manual do leite (Rusda,

19797,
Nas Unldades de Internacaoc dos recém-nascidos do balxno

pesa, freglzsntemente se observam epidemias de diarréeia aguda

produzida por E. coli enteropatogenica. Estas se mantém em far

ma endemica, apesar do emprepo dos métodos rigoroscs de higle

ne (Tassovatz & Kotsich, 1961, cltado por Martins Filho, 13278,

A utilizacao do leits

11}

colostro humano reveldu-so como

o unico meio eficar de dominar as epldemias infecciosas nas sa

ros o ou de recem-nassclidos dosntes {Bullen at

Dawes, 1854, Svirsky-Grooes, 19567,

Fernandery et-alii (1979, demanstraramn que o ledite huma-
no tem papel relevante no estabelecimenta da colonizacan intes

Linal do rocen-nascide premoturo, Us Autores verificaram qua
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o pramaturos alimentados com Jelite humano, nao obltliveran

ritia, ac contrério de alpuns do grupo controle, alimentados com
farmulas em po, os guals apresentaram diarrtis grave por B

c¢oll enteropatosZnica.

Potter em 1844 (citodo por Macy, 18491, relatou enorme dg

créscimo na mortalidede de prematurcs em Chicepo, desde (ue o]

A
Departamento de Sadde programou a utilizacao rotineiras do leito

bumano na alimentaciao destes bebos.

0 recem-nascido prematuro ou de baixo peso possul maiores

exivénrias de proteinas e de calocio, em relagazo a crianca nasci

da a termo, devido & maior aceleracgao do crescimento. Fste inoo
veniente entretanto, naoc ocorre quando o "pré-termo” recebe 0

colostro humang, cus apresenta teores mals elevadns de nproted

na e galcio (Nordio et alii, 18797,

Como J& citado anterviormente, 0 colostro € muito rico £
imunoglobulinas, A IghA secretdria presente no colostro limita

a ingestiac de antigenocs dietéticos, reduzindo os riscos de rea

goes alérgicas mediadas imunoclogicamente (McClelland & McDoneld,

18761,

A Tegh & sobretudo impertante no periodo imediato GP0S

nascimento, pois sua producac no recém-nascido & deficiente [1é

ra Ihe conferlr dimunidade (Porter, 19771. Neste sentido, MeClel
Tand & MeDonald (18763 stentam pars o Tato de gue © uso

has

formulaes "modificadas™ dursnte o periodo neanatsal nDrecoce, néan

apenas privam o recem-ne

soido de IpA, como tambam o 8 Xpoom an

risco de apresentar reagoes alérgicas

Tvengar & Selvarad (1897277, observaram nos lactentes que

)

nao recehoram o colostro, ume acentuanda queda na Taxa de Telb se
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rica, em relacao as taxas presentes an nascimento o ineo dias

apos este cvento. As concentragons de Ty

o Lo apresoantavan

variascoes marvinais. Em compensa

G0, nas criancas gue recebs
ram o colostro, & cumm@ntraqém de Teh acusava sensivel aumen
to. No guinto die, as taxas sérlicas das tres imunoglobulinas
eram nltidamente meis elevadas nas criancas gue haviam recehi

do o colastro.

Parcce gue as proteinas sao bem utilirades durante o pe
riodc neonatal, mas admite-seo gue o nolostro e capaz de ativar
as depeptidases intestinaeis durante este pericde (Lindberg &
Karlsson, 1970, citsdos por Martins Filho, 19783, 0Os Autores
Julgam que as imuncglobulinas presentes na colostro, sejam  emn
certe medida ebsorvidas ao nivel do trale intestinal do r@cénj
nescido e que tal fenomenc poderia ter significadn fisiolagi

L

co no tocante a resisténcia as infeccoes, no periodo neonatal

Drecoce.,

Outra ceonsideragao importante gue releve ainds mais 5!
uso do colostro na dieta do prematurc, € o feto de conter
concentragdo mais baixa de lectose (5,7 /100 mll do que o 1

te de transigao e o leite tardio (Whorthingtan, 19807,

€ preciso considerar os aspectos negativos gue podo apre
sentar ums alimentagao muito rica em lactose. Uma taxa de lag
tose da ordem de 7 a 0 /100 ml de leits parece provocanr acidg
se metabolica nos lactontes mais novos, em especial nos prema

Luros fFrosbirooke & Wharton, l1arsy,

em disso, o colostro posstul uma btaxa de sordura menor
do gque a encontrada no leite de transicdo e leite tordio (Macy,

1949, o ogue poderia benedticiar o neonato, pois a absorcac dos
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gorduras, ao nlvel dntestinal, durente o primeire semanas da

vida & peguena. (Nordlio ot alii, 16797,

G. Bancos de lLeite Humano:

B.1.

U crescente Interesse pela utilizacdo do leite humano na
ra a alimentacgao de criancas prematuras, fol observadso desdez o
comego do século nos Estados Unidos, nos pelses escandinavos, om
outras partes da Luropa {(Houman milkwn.,.19781. Nao entanto, a

Hterstura cits 85 dificuldades oue sempre coorroem nas Unidades

de Culdados Especials de prematuros ou de ootros hebas

gdoentes,

guanto ao suprimento reguler de leite. A alternative encontrada

por muitas maternidades Foi a de utilizar o leite sstocado =he)
HBancos de Leite Humano (Davy, 1975, Galdman, 19777,
Emerson (19273, cita em seu ftrabalho algumas posquisas re

alizadss desde o comego do século, com o intuito de demonstrar

que ja naquelas époce havia interesse em usar métodos mels ade

quadns para a preservagso do leite humano.

0 peroxldo de hidropénio foi utilizado para preservar ¥
lette humano por Maverhofer % Pribaim em 1909 e por Knape

1811, Segundo Emerscon [1822), os Aubtores vearificaram gue a5

amostras estocadas a frio por fempo prolongado, tornasvam-se aos

ponoos mals acidas, aumentavam a contagem bacteriana © apresen

tavam odores estranhos. 0 leite estocado atd o trigesimo sepun-

oy

do dina Fol adwinistradeo a bebés, an guais tiveram saltisfatdrio

ganho de peso. Mayvarbofer g Pribaim om 19001, Ltambam presoryva
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ram o leite com poeréxide de caleio, eveporando-o om sepulda
com ouw sem o conleddo Iipidico., Fmerson (19271, oriticou o sis
tema utilizado para @ secagem do lelte, pois o métodn era Ve

garosn demals para a guantidade gue necessitavam. 0 autor

tou dois outros métodos uwtilizedos naguele tempo para a proser
vagao do lIeite humano. 0 primeiro consistia na BYAPNOragas o
leite e aﬂi@&o de agucar como preservalbivo, tornando-o entan
um leite humano condensadeo. 0 outro metodo, consistia na a5 80
ciagao de 12% de gordurs de leite humono, ao leite de vaca des

netado adiclonado deo dgua.

Emerson (1922, tambam comentou sobre a organizagso de

bin sistems de veleta domlcecilier do leite, realizado pele pesso

al de um hospital de Hoston em 1815%. 0O sistema consist

historico médico-social de doadora, seguido de instrugces
bre os culdodos com os seios e métodos higiénicos de coleta.
As amostras eram armazenadas em reclipientes estéreis, sendo
transportatdas até o hospital, onde eram pasteurizados e estbmi

das no refrigerador. Durante olitenta dias fToram coletados

358,77 litros de leite humano.

OUs Bancos de Leite Humano foram implantadeos na Inglater
ra e nos Estados Unidos, antes da II Guerra Mundial, sendo gue

os padroes adotados para a coleta foram publicados em 1943 pe

1

)

> Lammittee on Mother's Milk of American Academy of Pediatrics.

Em 1873, fol orgenizado um Banco de Leita num fhospital

e

>, 0 ogual serviu de exemplo para a implantacio de  ou

tros na Inglalerra, Neste hospital, prande guantidade de leite

era disponivel, havendo cooperacao enlre os outros  hospitais,

sondoe o transportoe realizado por troem, carro g mul raro poar
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aviao  (Davy, 189751, Apds o guerra, sucedeu-zo um poeriode te
desinteresse pelo uso do lelte humanc na aliinmentacgne de remég
-nascidos dosntes, devido ao abandono da pratica do  aledltan e
to natural moeterno. Apesar deste fato, Davy (1375) @ Dunoombe
{197%), notificaram s implantagao de novos Dancos de Leite i
Inplaterra, & partir de 1945: em Cardiff 1946, am Birmingham &

Bristel 1850, mais tarde em Liverpool, Leicester & Brighton.Os

tes bhancos forem organizados, sendo gue os dados modicos~so
cials das doasdoras eram nomputados com esmera. 0 leite ere oo
letado nas casas das voluntarias, armeszenado em recipientes de

ol bt

atmosfera inerte e estocado no refrigerador doméstico. As maes

eram instrulda

3 pelo pessoal dos hospitais sobre as téocnicas
de higiene das maos e seios. As técnicas adotadas parsa a ocole

ta e distribuican do leite eram padronizadas Ndividualmente

por cada banco. Alguns procediam a coleta atravos de bombe

3
P

manuals, outros por bombas mecanican {Duncombe, 19757},

Conduzidas as mabternldades, as smostras eram submetidas

a testes de controle de gualidade de aparéncia & odor. A S

gulr, passavam por testes laboratoriais e conforme o resyltado

eram misturadas, ascondicionadaes em garrafas, pasteurizadas &

G5YC e resfriadas repidamente. A estocagem era felta a 0°C,por

um periodo de até seis meses. 0 decongelamento ora reallizado

de manedira lenta, durante 48 horas [(Ravy, 189757,

Alguns Bancos de leite aqueciam as amostras a 1¢0%C, res

Friandofaw logo & 20%C. Estes bancos estocavem ad amostras, con

geladas por um pericde miximo do sete dias, analisando-as B Eem

pro gquante ae contoeddo de pordura e contagem bhacteriana
b

S0

combe, 18
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Relative ao pegamento pels deagao do leite  Davy {19797,
relatou que alpuns destos hancos olilizavam peguenas quantias
pr dinheiro para compensar o trabalho e a dnconveniencia nor

que passavam ad doadoras, apesar de algumas nao exigirem nada

gm o bEroca.
Bancos de Leite mais sofisticados forem implantadaos i

King's Collepge Heospital em 1975 (Williamson et alidi, 1978), em

Oxford {(Luc

5 B Roberts, 18978), e en Santiago do Chile (Tarres
-Goitia, 18791, Segundo os autores estes bencos de leite foram
criados para suprir as necessidades dos bebgs internados na

Unidade de Culdado Intensivo.,

Além de winuclosa coletes & recrutemento das doadoras, os
bancos reallzam analises nutricionais, bscltericidgicas das amos

tras [(Williamson et alli, 1378) e das maos das doadoras o nes

soal técnico do bance (Torres-Goitia, 19797,
No Brasil, ja& existem Bancos de Leite Humano em Brasi

lia, Rio de Janeirc, Saop Paulo, Mato Grosso e Alagoas, confor

me Informagoes obtidas da Divisdo de Salde Materno-Infantil |

SAMIYT, do Ministérice da Sadde.

Em 1978, a DINSAMI, stravés do offcic circuler n® S5/79
de 02/08/79, enviou as Secretarias de Cotado da Salide, mate

rial informativo sobre a montapem e operacionalizagaoc de Han

cos de Leite Humane (Apendice 1}, Segundo o comunicado, 0

leite provindo dos Bancos serd destinado a recém-nascidos pre
maturos ¢ do baixo peso, sendo reconbecido que ha necessidade

de malores estudos para a elaboracao de normas sobre o %S LN
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B.7. Ewtracan & Tolata do Leite:

A extragao do lelte € o metodo recomendadn para aijudar

az maes cuje t.onsac deo ledte tenbe atingide um grau ploveds o

doloroso demals pare o massagom © EXPTrassao manual {Apmleliaum |
19703, Entretanto ha criancas cue nao estao am condigoes de
sugar, por estarem sonolentas devido a anestesla recebida pela
mae durante o parto, ou entdo encontram-se em incubadoras, 0

moe no caso de prematurcs, bebigs de baixo peso cam anomeali

o

cardiao

(Taylor Worthington, 1880). Nestes casos,Applebaun

S, n
(1870 sconselha que todas as maternidaedes possygam uma bomba

eletrica de extragdo do leite, pois as bombas msnuais sao iy

teis e provocam o aumento da dor, lesando o sensivel tecido

congestlionado do selo e do mamilo.

Segundoe Applebaum, (189

~J

U} "a sucgdo deficiente rasulta
Em producao e liberagan insuficiente de leite, pois estio 2m
funcéo de estimulagdo do mamilo. Uma mie sauddvel pode produ
zir mais leite do que as necessidades celéoricas do behe. Huan
do nzo se esvaria o sedlo completamente, os residucs do leite
acumulam-se nos sistemss de canais

. Us tecldos dos solios Ticam

gengurgitados, observa-sec es

pvenosa e linfatica, e aumanta a

pressac dentro dos canais. Intelizmente, quendo a pressio in

tramamaria aumenta cbserva-se involucao noclva, atrofia ta

pressac das células glandulares secroltoras e das células mioe

piteliais. Como consegliénela ha diminuicao da producan do leid

te e enfraquecinento do reflexo de Tiberagaoc., Dai SUrgem a can

gestoo do mamilo, vermelhidio, inchacéo, inflomagao & infocgao

1

oy mastite®.,

Portanto, @ dmportante genervalizar a pratica de extragdan



manual ou mecanice do leite, se o mae 8 separada de sau fBrerh o
por razoes imperliosass,. ou de utilizar o excedonto de outras

para alimentasr a criangs doente (Fueda, 149787,

B.3. Controle de Quelidoede Baclteriosloglicoa em Hanoos cle

Leite Humano.

A gqualidade bactericoldgica do leite estocado em Hancos

tem sido a preocupacgan dos Encarregados do Setor Saldde, 14 que
seus consumidores sao orlancas de alto risca que exibem menor

resistencia as infecgdes

{Liebhaber et a2lii, 1976, Lucas 2

Roberts, 197973,

Alguns estudes tem demonstrado gue a microflors existen

te no ledte humano pode ser proveniente da pele, apesar de in

cluir tambem os Séreplococcus grais derivados da crianca. A
contagem bacteriana poderd ser relativemente aumentada, se s}
leite remanescente nos ductos dos memilos Tor colonizado na ma

mada subseqgliente (Williamson et alii, 1978).

Gomes et aldii {1872, atraveés das egnalises m&milaﬁcépi
ca & histopatolégics de lesdes mamilares s Cu1EU?@ do colostro
de pgestantes e pudrperss, concluiram que o Staphylococcus pato
genico {plasmocoagulase positivo)l, estava presente em elevads
percentagen de cascs. Dessa maneira, os Aulores chamaram a
alengao para uma progressiva contaminacan dos bercarios veicu

lada por recem-nascldos gue mamavam

aks Sf g

)
GO .

Foram oncontrados nas amastras de leite de nobri

menmos microorpandsmos presentes em scus mamilos o maos, O gue
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sugeriu a hipdtese de que g contaminacao represceniava & Tlora

normal da pele materna (Harck et alii, 187%, Torres-Loitia o
alii, 1879}, Apesar das nutrizes teram sido instruidas subre

as normas de higiene dos seios e maos, ubilizando bombas asteo

relizadas para & coleta, todes s&s amostras nos dois trabaelhos

cantinham Staphylococeus albus. Outros microorganismos como

Staphylococcus aureus patogénico, Entevobacter, Klebsiella,Ser
ratia marcensens, Streptococcus hemolitico, bacilos gram  neps

tivos nan fermentativos, difterdides o Sarcinas foram identi

Ffiloados em menor percentagem de amostras (Hack et alili,ig75}),

A contagem total de colonias no trgbalho de MHack et alii
(1975) veriou de 107 a 108/ml, e na pesgulisa de Torres-Goltia
et alii (19798) de 0,2 a 0,4.105/m1. Segundo os autores rnio foi

4

verificada proliferacgaoc de microorgasnismos nas amostras estona

pat

das no refrigerador comum até 72 horas.

Us resultados das pesguisas de Williamson et alii (1378),
indicaram gue coletas realizadas sob rigorosa assepsia resulta
vam em amogstras com contagem bacteriana meédia de 10,103 calé
nias/ml, apesar de apresentarem Staphylococcus aureus, Staphy
lococcue epidermidis, Micvococeus e diftercides. Quando as nor
mas de higiene nao eram bom obedecidas, as amostrss resultavam

em alta contagem bacteriana com o presenga de enterobactérias,

Aeinetobacter, Alkaligenes e Moraxela.

Consideragoes sobre a estocagem do leite foram feitas

por Lucas et alii (1979) & Williamson eof alii (1878}, no sentl
do de advertir as doadores sobre a possibilidade de um aumento
na contagom bacteriana, guando as amostras eram estocadas em
seus refriceradores., Os Autores recomendam oue o leite mrﬂmnhﬂ

do seja estevado, no oongelador, sobraetudo na Bpnca do o vprao.



Wyatt & Maota [1063), encontrarvam no colostro e leite de
indias malas da Guatemala, contavem bacterisns de 3,104 gﬂlﬁ
nian/ml, sendo ddentificada tambem £, coli. A presenca das ente
robactérias no lelte destas mulheres, foi atribufida ao E)aixc;rdi

vel de higiene pesscal e condlcoes sanitarias da populacao eutu

gada.

Lucas & Roberts (1878}, evidencliaram a importancia de se
utilizar métodos adequados de desinfecgao dos recipientes recep
tores e armazenadores do leite ordenhado. Os Autores revelaram
que as amostras armazenades om recipientes antes lavados com de
terpentas comum, resultavam am conltagens bacterianas ﬁigﬁifiﬂﬁ
tivamente mailores do que as armazenadas emn recipientes desinfe

tados com sclugao de hipoclorito.

Liebhaber et olil (1978), lembraram que os culdados higié
nices com as bombas coletoras de leite devem ser observados tan
to guanto com as maos, mamilos e reciplientes. Eles demonstraram
que o lelte ordenhado por bomba manual apresentava Gontagamm

bacterianas maiores do gue o lelte retiradeo por BXDressan  manu

al, nao havendo maneirs adequada de esterilizacaoc das Bombas .
Mals de um milhao de colonias/ml foram encontradas na seccio de

borracha dessas hombas,

Fato interessante de ser citado & a experieéncia realizada
por Torres-Goitia et alil (1878). 0Os Avtores constataram que o

lelite de uma determinada mulher Leve nroprisdades hacteriost

[Juil

ticas e bactericidas suficientos pare proteger da  contaminacan
de sua propria flora microbiana, param nem sempre foi capar  de
atuvar cantra as bacitérias contaminantes alheian o ela. Por gxem

plo, da ajudante moanipuladora.



Apessar das propriedades b&ctmricidaﬁ ¢ hbaclteriostaticas
do lelte humeno, uma contaminacao excessiva & indesejavel,pols
entre o8 micreorganismos geralmente enconiradoes estao as bacté
rias produtoras de lipases, proteases pu descarboxilaces [Dahi

berg & Kosikowsky, 1948, Law et alii, 1976, Voigt & Eitenmil

ler, 1977, citades por Lucas & Rpberts, 1979). Tais emzimas,

em teoria, produzem efeitos nao desejados, sugeridos na Tabe

ia 04 (Luces & Roberts, 18743,

TABELA 04 - Produtos bacterianos e suas consegliéncias indeseja

vels para o leite humano estocados em bancos.

Microorganismos Produto Efeito hipotético
Bacilez gram negativos Liberagao de éacidos graxos
nao Fecais(esp@cialmaﬁr Lipases ccaslionando ictericia
te Pseudomonas), 5. au neonatal.
reus N
Bacetrllus spp Possivel destruicao de fa
Bacilos gram negativos Proteaseos tores de protecgac, tais co
nado fermentativos mo imunogicbulinas,
Streptococcus faecalis Descarbo Convers8ps  de aminocacidos

xilases ‘livres parsa aminas (tirami
E. coli
na, e triptaminal, possi
velmente, taxicas a recem-
nascidos.
Williamson et alii (1978}, verificaram que se forem des
cartados os primeiros % a 10 ml de lezite durante a ordenha,

podera haver melhoria na qualidade microbisclaogica, com dﬂmrég
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clmos na ordem de 10 a 100 vevres da contavem hacberiana.

[~

0 tratamento termice tem cido o métode utilizado pelos
Bancos de Lelte parve roduzir o conteldo de bhaciérias viavels,

apesar de ser reconhecido gue poderd haver destrulcao de cer

tos constitulntes nulriciona {(Ford et a1idi, 1977).

Alpuns Bancos de Lelte adotaram critérios empiricos Pére

assegurar um produto de bos gualidade microbioldgica.

MecEnery & Chattopadhysy (1878}, estabeleceram limites do

segurangs para contaninantes microblanos do leite humano  orde

2

nhado. Fol estipuledo gue o leite poderia ser utilizedo sem
nenhum iratamento, guando @ contagem bacteriana noo  excedesso
& 2,5%.109/1, & guando néo fossen detectados microorganismos
patogenicos. Se o contagem bacteriana fosse superior a 2,5.100/

LSS

. g ' , ,

Ve dnferior a 109/1, a5 amostras eram submetidas ao aauzcimen

to (83 - B5°C). Eram descartadas as amostras gque contivessemn

mais do que 10Y microcrpgsnismos/l, e apresentasson ocrescimento
faj

de 5. aureus, Pseudomonas, Klebsiella, Proteus spp ou cutros

microorganismos enteropatogeénicos,

s Autores revelaram que vérios bebés de baixo pesno fo
ram alimentados com o leitse deste Panco. Apesar da vulnerebili

dade destas criangas, mortalidade e morbidade nao foram obser

vadss.

Baseados na susceptibilidade de recém-nascidos do balxo

pest as infeccgoes, Williamson ot aliil [1878), utilizaram os oo

guintes critaerioos:
11 0 leite poderia ser utilizado sem qualguer tratamento nas
seguintes condigoen:

i1a - Ausanecia dan enterchactdriasg
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. o I o R, .
1 -~ Contapem de 5. gurews inferdior a 10,1070 coloniaes/1.

le ~ Contagem total de baclérias inferior a 2,5.1006B/1.

Id - Baectérics predominantes deveriam ser provenientas da
Fioras normal da pele.

2] Amostras gque necessitassem de pasteurizagao deveriam possuy

ir antes deste tratamento, as sepuintes caracteristicas:
Za - Contapem de bacteérias aserdbiss inferior 100.100/1,
b - Contagem de 5. qureus inferior a 105 coldnias/1.

2¢ - Contagem do microogrganismos nao proprios de Flera nor

mal da pele, inferior a 1085 colonias/1.

Buanto a eficdcia do processo de pasteurizagao sobrg

as
carscteristices microbioldgicas do leite, ha certs concordan
cia em afirmar que a contagem bacteriana inicial determina 0

sucesso desta operagao (Lucas et alli, 1879, McEnery & Chat

topadhyay, 1976). Além dissc, altas contagens bacterisnas
tes da pesteurizagée podem ocasionar destruigao dos componean

tes do leite humano (Williesmson et alil, 19783, Os padroes

3

dotades por Williamson et alii (1978), foram criticadas par
Lucas et alii (1978) gue questionaram sobre & alta tolerancia

de S. aureus (103/ml) no leite humano. Segundo agueles Auto
g ! o

res, a ingestaoc de leite com baixas contagens de S.aqureus  nao

apresentou riscos, possivelmente devidae ao componente antiegstas

filocdcico termoestdavel presente no leite (Gydrey, 19711,
No entanto, as enterctoxinas termosstaveis do 5. aureus

sobrevivem a pasteuriracao, podendo causar sorios danos ao pre

maturo. Bm adultos, agn intoxicacoes alimentarecs ccorrem com

alimentos contendo mais do gue 100.106 coldnias de

SN aureus
por 1itro ou kiloegrama,  (Oilhert, 1974, eitado por  Williamson

et alll, 19707,
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Outras pesguisas revelaroam & Lucas e Roberts (1978),cuse
& pasteurizagan (62%0, 30 minuitos) eliminave todos aos micro
prpanismos patcgenns do leite, embora ainda fossem detecotadaes

% bapteriss saprafitas.

A fim de asssgurar ainda mais a boa gualidade do igite
a sor administrado paro bebes de alto risco, os Bancos de
Leite exigem atestedo de salde das doadores. Deverao ser ex
clufdas doadoras sifiliticas, consumidorass de drogas, clgar

ros, alcool, enticaoncepcionsts (Davy, 1975, BDuncombe,1975) ou

L b}

portadoras de doengas transmissivels tais comn hepatites o

(Mefnery & Chattopadhyay, 1878, Williamson et alii, 19787,

B.4. Influéncia do Processamento e Estocapgem sobre 0 &

Fatores Nutricioneis e Imunoldgicos do Lelte Huma-

No.

Us procedimentos utililizados no passado para assegurar a
zaterilidade do leite humano nos Beancos [(fervuras, pasteuriza
gac ou ester lizagac terminal em autoclave), desnaturavam as
proteiness, destrufiam as células imunccompetentes e muitos dos
fatores que tornam este alimento ideal para raoém"nﬁsoidosgnﬁ
maturos e de besixo pess  {(The Speciasl..., 18781. Todos estes
fatos sugeriram ans pesquisadores, analicses mals culdadosas
de procedimentos de esterilizagao e estocagem, adotados €

Dancos de Leite Humano.

Foard et alii {(1877), demonsiraram gue a posteurizagao
por B2, 50 durante 30 minufos, manteve estdveis as concentra

coes doe lisozima, dcicdo f0lico o vitaemino E%lqn Bo entanta, ocor
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reram decréscimos de 20% nas taxas deo Igh e destrulgao da lacto

ferrina.

Raplopouiouw - Gigl et alii (1877]), relataram gue  amostras
submetidas a tratamento términog (1059%C) tornaram-se descontami

nadas, inclulndo as contaminadas artificialmente por 5. GUPEUS

e E. coli. Us autores verificavem que este tratemento destruoi

a as proteinas Igh 8 lactoferrina, além de modificar totalments
os pedroes imunceletroforsticos. J4 a pasteurizagde (62,590, 30
minutos), nac altercu os niveis médios de IgA, lactoferrina ou
titulos de hemaglutinina para antigenos de F. coli, mantendo-se

normails o5 padroes imunoeletroforéticos.

O tratamento por irvradisgao gams causou peguenas quedas
dos niveis de Tgh, alterande hastante as taxas de lactoferrinag

e os padroes imunceletrofordétices de ambas as nroteinas.

"As divergencias nos resultados encontrades por Ford et
alit (1877) & Raptopoulou - Bigi et alidi (1977), quanto acs  da
nos ceusados pele pasteurlzagao, poderiam ser devidas &s  dife-
rengas de teécnicas utilizadas durante este tratamento ” (Hea
ting..., 1877)."paptopoulou - Gigi et alii (1977}, analizaram
amostres de leite integral, nac sendo mencionado o volume e &
tipo de equipamento utilizado. No entanto, Ford et alii (1977),
utilizaram amestras de 1,5 ml acondicionadas em pequenas  ampo
lag de vidro, analizando-as apos o descarte do conbteddo lipidi

oo, por centrifugacaoc.”

Liebhaber 2t alli (19777, aso avaliarem o efeito da pas oy
rizagac (G3%C, 30 minutos), liofilizacéo e congelacao [(~2390C, 4
semanas ! sobre as concentracoes de imunoglobulinas e linfdacitos

no deite bumano, conclufram: al nao haver perdas significantos
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de Igh ou de titulos de anticorpos anti- F. coli nas  amosiras
congeladas; bl gue a pasteurizagao ccasionou uma queda de 33%
nas taxes de Igh, enguanto a llofllizagao resultou em 21% te

perda; ©) gue 08 tres processos diminuiram bastante a cantagem

total de linfdcitos.

Alnda sobre o efeilbte destes trés processsementos nos com
ponentes do leite humano, Evans et alii (1878) registraram de
creéscimos acentuados nas taxas de Igh, Igh, lactoferrina, liso

zlma e complemento g apds a pasteurizacao a 73°0, 30 minulos.

0 tratamento a B2,5%C, 30 minutes, diminuiu em 23,7% &  conocoen

tragac de lisozimae, 56,6% de lactoferrina, 34% de o, poream
nac elterou os niveis de TgA. Nio foram constatados decresci
mos signiflicantes de lactoferrina, lisczima, IghA, Igh ou oom

plemento U3 nas amosiras congeladas a -20°9C por 3 meses ou nas

liofilizadas. Contudo, apos & liofilizagao as amostras apreson

taram uma pequena diferenge nos niveis de 1gC.

Com referencia ao fator bifidus, foi demonstrado que @&
fervura destroi este componente (Gy8rgy, 1971}, causando conse
glientemente modificagbes na flora fecal dos recém-nascidos ali
mentados com o leite humanc submeiido a sste tratamento (Wil
kinson et alii, 19767,

Alguns avtores consideram prejudicial a perdsa de  loucd

citos viaveis no lelte submetide a pasteurizagan e congelacao

B

pois estes sao sintetizadores de IghA, inferferon o macrofTagos,

(Goldman, 197773,

He evidencias de gue o emprepo de recipientes de  vidro
para armazenar o leite, resulta em redugac dos macrofagon,pois

estas cdlulas se aderem os paredes deste materdal (Fitt,187670,
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Fxperiencias realizedas com andmais revelaram gue  ratos
alimentados com leite de ratas de linhagem diferente, desenvol
veram sinltomes da doenca da reacac do Bnxerto versus fwmwjedei

ro, talviez dinduzidas por leuchcitos presentes no leite (Peer &

Bitlingham, 18757,

Com base nestes experimentos, Goldman (18771 sugeriu gue
a perda de cdlulas no leite poderie ser favoravel, pois nan exis
tiria o perigo de se desenvelver este tipo de reacio em bebés

imunodeficientes gue recebem as cédlulas através do leite das do

adoras.

Pitt (148768) comenta algumas implicacoes assocladas au
vso do leite humeno provindo dos Bancos. "0 leite congelado ou
refrigerade poderd conter bactérias ou virus tais como citomega

lovirus e antigeno Australia, provenientes das doadoras.

Por ouvtro lado, a esterilizagao por filtracio diminui a
quaiidade nutriciconal do leite por excluir grande parte das ta

xas de gorduras, causando remocao dos levedecitas”.

Willdamson et alii (1878}, cobservaram que amosltras de
leite humano esfccadss por 3 semanas a - 1890, apresentavam auy
mento nas taxas de Scidos graxocs livres. Foi demonstrado Tin
vitro” gue o lelte com estas carscteristicas inibia a conjuga
gac de Lilirrubina (Foliot et alii, 19761 o gue poderia

ccasio

nar a icterficia nos recém-nascidoas (Williamson et alidi 1678).

Com relagan ans problemss pertinentes & implantacio de
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Bancos

de Leite em Maternidades, ba alpguns comentarioc de  natu-

rEra BCONOmLca.

Apesar do custo slevado para a moobagem de Dancos ds Le 1
te MHumano, devido & neceossidade de squipamentos & exames labora
toriaeis espocieis, o3 gmstos sao compenszados pelo fato de ner
o alimento de maior eficiénclo na recuperagac aoc recem-nacido do
ante [(Davy, 1974%), Us gastos com a operacicnalizacan pederao

ser minimizados se houver cooperegan entre a comunidade, organi

zanbes voluntarias, pessoal de saldde e administrativoe {(Duncom

e, 109757,
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MATERIALS E METODOS
1. Selegso das Dnadoras e Coleta da Amoslra:
Ameostras de colestro humano foram coletadas por baomba

de sucgao a vacuo (Ordenhadeira 0lidef C7-1/8 HP de succho de

continua a vacuo-regularvem manual) duyrante B meses, da 87 ru
trizes voluntdriess que haviam dodo a luz entre 24 e UB horas .

As parturientes estavam internadss na Moternidade de Campinas
ou no Depsrtamento de Ginecologls e Obstetriciae da Faculdade

de Ciencias Médicas da Universidade Fstadual de Campinas (San

ta Casal. Antes da coleta as doadoras eram entrevistadas por
nos, e suas respostas conferidas atraves de seus prontuarios

médicos (Apéndices 2 e 33,

As amostras foram classificedas em 2 grupos, conforme a
pratica de coleta utilizada em cada local e o nivel soclo~eco
nomice da doadora, avalilado pelo tipo de leite hospiltaler esco

thido pela pestante.

Grupo 1: Na Maternldade de Campinas, as amostres foram colhi

dos no guarto da parturdente, ou ne sala de amamentacio confor

me o estado de salde e o disposicao de doadora. As doadoras
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pertenciam a cateporia de previdenclarias oocupande guartos de

4 a kb leitos. 0O ndmers de doadoras variou de 2 a 0, sendo £ %
traido até 200 w1 em cada velebta [(Discussaol.
Para a exbtragan utilizou-se a bomba de sucgan a vacuo |,

cujos dispositiveos foram desinfelados em solugao "MILTONT (Hi

poclorite de Sddio eguivalente a 1% de claro stivo, ocu  10.000

Pepame, Cloreto de $S6dio 18,5%) & 1,5% por 15 minutos.

Grupo Z2: Nag Maternidade da Senta Casa o material foi colhido

na sala de smamentagac, alravas da bomba de succac a viacuo cu
jos dispositivos foram esterilizados em autoclave a 12190, du
rante 15 minutos. As puérperas pertenciam & categoria de indi
gentes, sem recursos e sem protegaon previdencidria de qualquer
espécie, ccupando quartos de alojamento conjunto com O a 1ﬁ
leitos. O nldmero de doadoras variocu de 2 a 6, conseguindo-se ob
ter o valume de até 100 ml em cada coleta.

Em ambos os grupos, realizou-se a coletes no perfiodo com
preendido entre 7:00 e 11:85 horas da manha, tentando-se obter
o maximn de volume do colostro nos dois seios das nutrizes. As
doadoras foranm wreviameate_iﬁatru{das para lavar suas maos ]
fazer assepsia dos mamilos (gaze eétari}izada embebida em agua
boricadal, sob nosse supervisao., Tamhém fToram previnidas para

nao falar durante a colela.

Em cada coleta, as amostrass das diferentas doadoras fg
ram colhidas no mesmo frasco (antes egteriiizaﬁe gm astufy a
170%C, durante 2 horas) adaplado na bomba dD.ﬂUCQéD a vacuno., 0
voluma obtido foi iﬁdividuaim@ntu medido por aprwximagéﬂ, nao

Trasco leraduads atd 300 mll. Apos a coleta, .os frascos foram

transportados em calxs de isopor com gelo a 0°0C (¢ 2907, pars



g Universidede Fstadual de Campinas,.

2. Recepcao e Processamenlo:

As amostras Toram

laboratorio.

me

chegada ao

ALd do colostro foram

guotas

do fresco e analisadas em estaddn

3, 4, 8 g 12 semenas,

tocagem a -18°C e depols de

ras 1, 2, 31. 0s recipientes
e processamento das aliguotas, foram,

a 17090, 7 horas,

2.1

" . =
Congelagan.

D colostro armarzenado

esmerilhada, capacidade para 125 ml,

dores comerciais nas temperaturas de

{+ 29C) e - 40°%C (x 29C1).

A descongelacao foi efetuada e

nitemn-Controlador de Temperaturs

constante agitacao. Chservou-se gue

nessed condicdes, nao ultrapassou 2

analisadas e

ratiradas
fresco,
liofilizado apds
pasteurizado.

utilizados

em frascos

fol congelado em

m banho maria a
Constante -

o tempo de

54

nrocaessadas de  dmediato

assepticamente
congelado apos 1, 2,
4, 8 & 12 semanas de 5]
[(Fluxogprama - Fipu
para o armazenamento

entaerilizados am estufa

tipo pirex de rolha
congela

= 10°%°C (& 29C); -18%¢C

FANEM LTDAL, sob

descongelacso

minutos,
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7.7, Pasteurizacao.

Tubos tipo pirex com rolha deo rosca (16 mm x 150 mml), @
condicionaram aliguotas de colostro submetidas & pasteurizagoo
de Laboratorio em aparelho de banho maria [(Unitemp-Controlador
de Temperstura Constante - FANEM LTDA) a BZ2,5°C, 30 minutos.,
Uz recipientes foram mentideos sob constante agitacan, ate que
atinglssem a temperatura desejada, permansncendo estaticos el
rante 30 minutos. 0 resfriamento fol efeatuedo em banho de ge

lo picade com fregfientes agitacoes.

2.3, Liofililzagsao.

Frascos tipo penicilina, com tampa de borracha, foram
utilizados paras armezenar alicguotas do colostro a ssrem liofi
lizadas. A operacéco se constituly de ume prévie congelagao
por 10 minutos em sistema circulante de nitrogenio liguide com
mistura de eter e acetona a - 20%C. Fm sseiuida os frascos Fo
ram adaptados no liofilizador {Ultre Cryvolizer modelo BB7, New
Brunswick Scientific Co., New Jerseyl a - 73°C, a pressso da
50 microns de Hg. A operagaoc durava em média 6 o 8 horas. Apds
liofilizadas, as aliquotss foram estocadas em congelador comer

cial a - 20%0C {+ 2907,

A reconstltuicac foi efetuada com apua estéril, basean

do-se na percentagen de sdlidos totails do colostro humano

{12,8% - Macy, 1947),



Y

B, Dosagem de Proteinac:

As determinacoes de proteina total no colostro fresco,

foram reelizadss vitilizando © método micrn kjeldahl

no OffFicial Metnods of Anelyses, 1870 (A.0.AC1. A

Lotal fol ecalculada, multiplicando-se a porcentagem de

nio total pela Tetor 6,38 (MHeyndrickwx, 19821,

Outras concentracons de probteinas foram determinadas
pelo reativo de Feneol (Hartree, 19711 e/ou pelo reativo e

bBuirotn sepundo Welchselbaum, 19451,

4, Analises Microbinldgicas:

As dilujgﬁms faram efetuados em frascos de Erlenmeyer,
adicicnando-se zos 45 ml de solucao saline estéril & 0,85%, 5
ml de cada um dos tipos de amoustra: fresca, congelada, liofill
zada e pasteurizada. A partir desta primeira diluican (1ot
foram preparadas diluictes sucessivas até atingir a diiuigém
de 1078, Estas diluigoes foram selecionadas em fases prelimina
res do trabalho. Os tubos e os frascos contendo as diluicoes
foram homogenelzedos por agitacao manual. Concluidas as dilul
coes, estas foram inoculadas nos meips usados, em placas de

Petri duplicadas e tubos em tTipiicéta.

A metodologia, diluicles e condicgées de incubsegdo, se
guiram as normas do American Public Health Association, {19711,
g Food ang Drupg Administration, (18787.

Us melios dﬁ'cgitura foram preparados ohedecendo-se as

instructes dos fabricantes,
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Us resoltedns Foram expressns om numeros de microorga-

nismos por ml de colostro.

4,1. Contapem Total de ﬂtté?}&ﬂ Masalilas.

Fap melo PCA [Flate Counted Apar} da BBL, utilizando-sso
contador Erma Optical Work, Ltdse., nas placas em gue o nuamero
total de colonias estivessse entre 30 & 300. As placas foram in

cubadas a 30%C, procedendo-ze as leituras em 24 e 48 haoras.

4,2, Determinecac de Coliformes - Exame Presuntivo.

Em série de 3 tubos do Lauryl Tryptose Broth, da BHEL,
contendo tubos de Duhram, sepguindo-se & meifodologia do nlmero
mais provavel, conforme instrucoes de Qhlinger e Koburger, (1875
A incubagso fol efetuads @ 379C e as leituras apds 24 e 48 ho
ras. Coliformes Fecals - Exame Caﬂfirméﬁicio - A partir dos tu
bos de Lauryl Tryptese Broth em cue houve producao de gas, fo
ram feltas inocculacoss em tubos com caldo EC (Fscherichia cold

Maedium!, da BBL, contendo tubos de Duhram. Este meio foi incu-

baco em banho-maria com termostato ajustado narae 44,59C

4

0,29C, por 24 horas. Apds este periodo foi feita a leitura dos

tubos em gue houve producao de gpas, sendo os demais reincuba
dos por mals 24 horas. Dos tubos de caldo EC em gue houve pro

dugao de gas, ocolhew-se uma alcada e memecu-se por estrias om
placaes de Apar de Levine (Fosine Metil Biuel. O meio foi incu

bhado & 37%0, por 24 horas.



Fr virtude de nao ter havido crescimento de colanias

Ll

cam as caracteristicas tiplcas de cpoliformes fecais, em todas

ac amozstras, nao Fol desconvolvides a metdologia da  ddentifics

can destes microorganismos,

4.3 . Fntegrocoocous,

Em medo KF Streploceocceus Agar, da Difeo, adicionado  de

o B

snlugéac a 1% de TTC (2, 3, 5 - Triphenil tetrazolium chlori
del. As placas foram incubades & 3790, sendn sfetuada a conta

pem de colonias tipliecas apds 24 e 48 horas.

de Starhylococouys

AUPEUS ,

Em medio Baird Parker, da Difoo, adiclonade de gema e
ovo [(previamente emulsionads em solucdo salina esteéril a 0,858%)

e de solugao estéeril de telurito de potdssio [(Bacto by Telluri

S

te Enrichment) a 1

P

A contagem de colonias tipicas foi efetuads apds incuba

can das placas a 3790, por 24 o 48 heoras. Colonias nretas, bri

IThantes e rodeades de zenas claras, foram coletadas, incubadas

2 homogencizadas em meio e OHT (Brain Heasrlt Infusion), da

Difoo, a 37°C, por 24 hores. ARGs o perfode de dnculracido foram

realizados ac meswmo tempo, testes confirmatdrios para Staphylo

cdocers aureus enteropatogenico:

- Jeste da coapsylase -~ Fol utilizeda o metodolosia descrita no

Food atd Drug scdministration, (18787,



6

Aoatividade de cosgular fol determinade am plasna rho
canlho liofilizado da Difeco, recanstituldo com 3,0 m)l de  agsua
dectilade estéril. Foram considerades positivos os tubes  onde
ocorres & formacdao de grumos ou ocoagulos, até 6 horas de  incu

bacao a 3790,
5

- Teste da [DNA'se [(desoxi-ribonucleasss) - Fol realizadoe de

acordo ocom as Insbrucoes do Food and Drug Administration,(1976)

0 meio Ager-DNA-azul de toluldina {Toluidine blus O A
agar-TBDAY preparado sepunda Lachica et alii (1871) foil distri

buido de manelra uniforme na superticis das laminas de micros-

copio, formande uma camada scolidificada. A camada Toi nertfura

da Tormando orificios de 2 mm de diametro. Estes oprificios fo
ram inosulados com as culiuras do meio BHI, aquecidas (ebull
Cao por 19 minutos) e nao aquaoidaa, parae determinacas das atl
vidades termodirice e termolabil das nucleases, respectivamen
te. Foram consideradas positives as laminas em gque so desen
volveu um halo rozego brilhante na periferis do orificio, apos

incubagac por 4 horas a 3790,

Andtises Imunogulmicas:

[

5.1. ‘minagao da Mfvel de Imuncelobulinss Tgh, Icl
Aligquotas do colostro (5 ml) foram centrifupadans a

14,000 roipom., 0%C, 1 hors, para retiracds do sedipento e da ca

i

mads de lipidios.
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As dmunoglooulinas TgA, fTel e LgM foram guantificadas
no sobroapadante, pela téenica da dmunodifusao radial simples

(Mancini et alii, 1065), em placas comercials de gel de apars
se, conbtendo anti-soro de carneirg monoespecifico perae cadeias
pesadas de cada Imunoglobulina. IgM e Tgh foram guantificadas
em placas Diffu-Gen (Oxford Laboratorles, Foster City, Celifor

nia, U.S.A.), sendo aplicado um volume de 5 Ad1,

A precisan parea quantificacgao de TgM e Igh, foi estabe-
tecida Bm cada pleca, com soras padroess de referencia, em trés
concentracoes conhecidas, conforme instrugoes do laboratdrio
fahricante (Oxford Laboratories).

Ug valares de dimunogleobulinas foram ecxpressces em termos
e mg de imunoglobulinag vor 100 mi de coleostro, conforme reco
mendacac da Organizagsao Mundial de Salde, U.N.

Igh secretdoria foi guantificaeda em placas comerciats Dif

fu-Gen da Oxford Laborateries, ou Tri-Partingen da Behring Ins

titut. Foi aplicado um volume de 5 M) da amostra previamente
diluida cam salina fisioldgica a 0,8%. A concentragao de Tgh

foil corrigida conforme a diluigao efetuada e expressa em mg de
Tgh per 100 ml de colostro. Todas as determinacgocs de Tgha do

colesltro Toram reslizadaes Ffrente a um padrao de IgA 11 5 colos

trael de concentragan conhecida.

5.2, Purificacao da IghA Seoretdri

A Igh secretoria fol disclads sepundo as instrucdes des

critas por Newcomb et alid (186881, com algumas modificacoes,

sendo analisada por tecnice de imunonletroforese simples e oruy
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zada.

0 colostro humano misturade com Igual volume de Nall
0,15 #, foi centrifugado & Z0.000 r.p.m.., 1 hora, 0%0C. Elimina
dos o sedimento e a camadsa de lipdidins ecbteve-se um Bobr@mmdaﬂ
te limpido gue ajustado ao pH 8,0 foi dialisado contra 3 x 2
litros de tampac Tris [ trihidroeximetilaminometanoc)l - HOL 0,01

M, pH &, por 45 hores a 49YC. Apos & dialise, o resfiduo  insaoll

vel fol separsdo por centrifugscao.

Cromatosrafias em DEAE - CELULOSE:

Aoamostra foil cromato

grafads Bm coluna (40 % 3 cml da DEAE {dietilaminoetill - célﬁ

lese [(DE-52, Whatmanl, previamente eguilibrada 8 eluida com
tampao Tris-HC1 0,01 M, pH &. 0 fluxo de coluna foi controla

do um ritmo de 60 ml/h, cuvletando-se amostras de 10 ml/tubn. A

pos a obtengao de primeira fragzo de proteinas, foi adiciona
do uma serle de solugdes de forcga ionica crescente de di
Fferentes Conmantragﬁaa: Nall 0,03 M, NaCl 0,085 M, Nall 0,10
M e NaCl 2,0 M, respectivamenite em tampao Tris HC1 0,01 M.,
pH 8,0, As fragoes elufdes com NaCl 0,10 M, foram concentra

das por ultrefiltracao, utilizando-se membranas "DIAFLO" PM 10
(Amicon] ou por licfilizagac. Apds a concentragao, a fragao fol
preparada psara o cromatopgrafia de exclusdo atraves da diali-

se contra salina btamponada com borato pH 8, a 4°0, durante 18

horas e centrifTugsds a 20.000 r.p.m., durante 20 minutos a

oer,

Filtrao: em sephadex G-200; Amestras de 10 ml foram a
plicadas a uma coluna (108 % 2 oml de Sephadex 0 - 200 (Phar
macia Upsalal, previamente equilibrads em solugao saline Lam

ponada com boreato 0,00 M, pH 8,0, 0 motertial foi elulido com o
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mesmo Lampao & um ritmo de 19 ml/h, uﬁlwt&HHOWSQ amostras che
2,0 ml por tubo. As Fracdes constituintes da b&rﬁe descondente
do primeire pico do proteinas foram reunidas, concentradas por
liofilizagao e reapllicadas na mesme coluna. Foram coletadas a
mostras de T oml por tudo com um Fluxo de 22 mi/h.

A absorbancia fol medida no comprimento de onda de 280
nm de um espectrofotometre Zelss PMQ ITI, utilizando-se ﬁubg

tas de guartzo com 1 om de caminho Gptico.

Anslise imunoeleitroaforéticas - Nps diferentes estagl

de purificacgao, at fragoes obtides foram analisadas por imunoe
elatroforese simples (CGrabar & Williamg, 1955) e/ou imunoele

troforese cruzeda ou bidimensional de Lawrell, conforme ifndics

coes de Weeke descritas em Axelsen et alii {1973),

Imunceletroforese simples foi efetuada nas seguintes con
B Tt

digoes: gel de agarose a 1% em tampao veronal 0,05 M, pH 8,6
distribuido em laminas de vidro (18 x ¢ % 0,15 =m). Foi apli

cada uma diferenca de potencisl de B voltz/cw, durente 1 hora.
Terminada e corrida, as pDlacas permaneceram 2m camara ﬂmid@por
24 horas, sendo entac lavadas com solugao 0,15 M de NaCl, pren

sadas & 37%0C g coradas por Comassie Blue.

Placas (12 x 9 x 0,15 cm)] de gel de agarose a 1% om btam
pap veronal 0,05 M, pH 8,6 foram utilizadas para os ensalos de
imunogletroforese cruzada. As placas, contendo as amostras pa

ra analise, foram submetidas a um gradienle de potencial de 8

volts/em, duvante 1 hora na primeira dimensac, e 2 volts/cmpor

15 hoeras na segunda dimensao a temperatura de 4°C. Antes da
glotroforese na seounda dimensan, uma faixe central do place

do gel fol retirvada, g esle

aco precnchido com a misturs de

apaross ¢ soro anti-LeA na diluicaoc de 1:30. As placas foram
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lavadas, prensadas e coradas nas mesmas condigoes clitodas  pare

analise por dmunosletroforeses simples,

Forem empregados nestes eonsalos os seguintes dmunosoros
g antigenos: anti-soro hueano toltal (abtido em coelbol, 8070
anti-IgA (obtido em carneiro),. soro humano total s anti-Tegh pa

drac {HMylandl}, gentiimente cedidos pelo Dr. Paulo M. F. de Ara

Gilo do Institute de Biologia da Unicamp.

e

A lisozima fol determinada segundo @ meleodologla descorl
ta por Smolells e Hartsell (1843), modificada ¢ adaptada para
o volostre. © procedimento modificedo envolveu a centrifugacao
de alliguotas de 5 ml do Colmatré a 14.000 r.p.m., 0°C, 1 horea,

para obtengao de um sobrenadente limpido. As aliquotaﬁ foram

misturadas com tampao fesfato, 0,008 M, ph 6,2 on diluigoes pro

gressivas de 1:20 a 1:3.200 e adicionadas de igual volume de
um substrato gque consistia de células mortas de Mierococous
lyeodelkticus (Difeod. 0O substrato fol dilufido no mesmo tam
pao na concentracao apropriads para resultsr em 10% de transmi
tanclia. Todas as misturas foram feitas emn duplicata e immuhﬂ

das a temperatura ambliente por 20 minutos.

anela f£o1 lida em espectrofolimsiro "Spectrondc

o

A abaorl

20" da Bauch & Lomb, calibrade para 540 nm com o padrao bran

co lagua destiladal, utilizaendo-se tubos de 11 em % 1.5 om.

Os resultados foram expresscs em mg do atividade de  an
zima (multiplicado pelo fTator de diluigiol por ml de colostro,

determinada de ums curva padrao de lisorima oristalina (Difonl.
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As misturas da lisozima padrao forem preparadas como citado

progressivas

sclima para as ameostras de colostro, em di}uigr;;
de 1:200.000 a 1:6.4DGRSGD nque carrespondiam a concentracgors
de 0,00015% & 0,uds mesml. Para o btragado da Curva padran foram
colonadns, na ordenada. os valores de absorbancia o no abeclssa oo

valores de concentracédo da enzima, estes Gltimos em escala 1o

garitmica.

A atividade litica do colostro fol determinada nas amos

tras frescaes, pasteurlizedas e licfllizadas,

7. hnaliose Fstatistica:

Faram utilizados o Teste T-"STUDENT" e analise da wvari

arncia. A significancia dos resultades fol estabelecida ao ni
vel de 5%.



RESUL Y ALOS

1. Determinacan dos Fatores

que

Influenciaram na Coleta tla

Amoatras:

Contribuviram para este

internadsas na Maternidade de
nidade des Santa Casza, {Grupo

sclecionadas de

ambes as

clusivamente pars o isolamenlo

das 9 coletas em cads

A fim de ddentificarmos

Infiuir ne gualidsde e

para Bances de Leite,

as deoadoras {Apendices 2 e 3 ]

coletamos o material, variaram

local de coleta e a tecnieca de

da bhomba ardenbadeira.

O resulltaedos das Tabeolas

colostro obhtido por coleto & @

ca, nos dols grunos de

gotudo
Campinasn
21. As B

maternidades e

rendimento oo

elaboramos um

87 puerperas nutrizes, 449

(Grupo 1), & 30 na Mater

donadoras restantes Fforam

doaram o colostro [£24

da IghA secretoria. Foram efetua

meternidade. .

algumas varidvels que poderiam

colostro humann coletadno

guestionaric padrao Darea

Naes duss maternidades, em que

a categoria sccial da doadora,o

esterilizacano dos dispositivos

04 expressam o volume médian de

respective concentracgan  protéd

doadoras,
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TABELA

Volume de colostro em ml ohtido

téicea em g/ 100

]

ml,

colotayg

doznito

sagundo a o

05

par coleta,

e concenlragan pro

ateporia social da doadora, ©m

Nomero de doadoras Volums

medio Concentragao protéi

por coleta (m1] ca (g/ 100 ml)
Grupo 1 nrevidenciarias
h 40,00 + 12,25 2,20
7 14,29 + 12,39 3,28
7 14,29 + 6,07 3,28
5 20,00 + 14,58 2,04
5 | 33,233 « 33,27 Z,860
5 40,00 + 16,73 1,80
) 25,63 +.20,60 2,20
3 20,00 + 17,32 2,17
2 35,00 + 21,21 1,83
Crupo 2 indipentaes
4 25,00 + 38,74 72,44
5] 13,33 + 18,07 3,186
Z 37,50 =« 10,612 : 2,33
3 25,00 = 5,00 3,39
3 15,87 + 5,77 2,98
4 15,00 + 12,25 3,349
3 20,87 & 25,72 3,43
2 27,50 d,54 Z2,24
3 23,33 « 5,77 3,21




A omédia de volume obtido das doodoras nrovidenocidrias
{prupo 1} Ffol de 26,07 ml/coleta ¢ 19,58, & a concentracan
protaéice média foi de 2,40 g/100 ml ¢ 2,33, Das nuirizes Trdi
gentes {grupo 21 obtivemos um volume medio de 20,%0 mifooleta

t 17,89, sendo que a concentragao protdéica média fToil de 2,87g/

100 ml ¢+ 2,83, As diferencgas nao fForam estabtisticamente signi

o

ficantes aon nivel de ©

&

Contudo, outras varidvels inerentes & puerpera tiveram

influencia sobre o volume obticdo, tais coma o poriodn de lac
tagao em que se efetuava a coleta, a petologia de mama € o ti
po de parto. As variscgdes do volume de colostra obtide confor
me o periocdo de lactagan da doadora, foram gstatisticaments

significantes (p =20,05)1. De acordo com a Tabela 0B, o volumne

de colestro aumentava Bm proporcat a0 espacsmento do narto.
: » k

TABELA 08

Volume medic de colostro em ml obtide de 749 doadoras,

segundo o periodo de lactagao.

Periode de lactagéao NOomero de Volume medio (ml)
lapds o partol doatoras
Ate 74 horas 10 8,50 + 5,98
25 a 48 horas 38 23,84 + 17,17
< a3 odlag 20 27,25 & 23,82
3 a8 4 dias 10 34,00 + 15,77
fas patologias que se apresentam na mama apas o parto
Toram verificadas somente Tissuras e retracao do mamilo. AG

.
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doasdoras gque apresenltaram estes problemas sentiam dificuldade
o exirair o colostro, resultando em rendimento de volume sig
nificativamente menor [(p< 0,05), como domonstrado na Tabela

07,

TABELA 07

Yolume medio de colostro em ml oblide de 79 deadoras, ae

pundo & patclopglsa da mama apos o parto.

Patologia da mama Namero de doado Volume modio (mi)
TAaL

Manhumea B9 26,30 + 19,05

Fisguras 07 9,57 4 8,46

Retragao do mamilc 03 5,67 = 2,88

Quando se comparou o tipe de parto a gue se submetoram
as parturientes em relagac ao volume de colostro obtido, oh
servou-se que a diferenga era muito significante (p < 0,01) ,

havendo menor rendimento para os doadoras que fizeram cesari

ana {Tabela 08).

TABELA 08

Volume médie de colestro sm ml abtido de 74 doadoras,

sepunds o tipo de parto.

Tipo de varto Niomero de doadoras Volume médio (m1)
Normal 57 28,33 ¢ 149,55
Cesariana 27 13,048 + 11,72




Erntretanto, o diference nao fol sipnificativa guando se

comparou o volume de coleostro ohtido de doadoras com ou 8o

complicacgnes apos o parto {(Tabela 08).

Volume médio de

colostro em ml obtideo de 79

TABELA 04

doadoras,

sggunde complicactes apbs o parto,

=

Complicagan apt

parto

Nimero de doa Volume medio [(ml)

doras

Menbhums

DBiéDéﬂDjﬂ
Hérnia Umbilical
Infecgan perineo
vilivo vaginal
Hemorraglas

pusrperals

Ba 25,66 + 19,37
03 13,33 + 14,43

04 10,50

1

13,407

g3 . 21,67 + 14,43

41 10,00 &+ =+

#we -~ indica meior gue

Cs resultados da

multiparas produziran

Volume madio de

colostro aem ml obhtido e 78

100%

Tabela 10 demonstram gue as puérberas
maicor guentidade de colostro do gue as

sendo este diferencs muito significativa (p=l0,01L

TABELA 10

doadoras,

segundo o ndmera de partos.

Nomero de nartos

Numero de daosdoras

Yolume medio (ml)

Primipara

Multipars
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2. Analis Microbiolovicas:

v

Efetuames as analises microbioldgicas e imunologic

nas amostras frescas e processadas com o propésiteo de verifi

carmos guals as mudangas que ocorreram durante o processaman
to tecnoldpgico © estocagem.

Das dezolto &mosi“aﬁ de celostro fresco, nove foram con
geladas a -10%C {x 2°0C1, -18°9C {1 2°C) e -40°9C (r 29C) &  ana

lisadas apos 1, 2, 3, 4, 8 ¢ 12 semanas [tres amostras para

cada pericdo). Aliquotas de nove amcsiras foram fambém lip¥fi

lizadas e esnalisadas aspds 4, B8 e 17 semanas (Lrde amoatras na
i u—

ra cada perfode). As nove amostras restantaes foram divididas

em aliguotes & analicadas apos pasteurizadas, @ liofilizadas

por 4 semanas., As tempereturas dos congeladores comerciais fo

ram controladas de tres em trés dias.

A gualldade microbioldgica das amostras de colostro fres

ctr, das doadoras do grupo 1 e 2, foi analisads em nove amos -

tras de cada grupo,

As Tabelas 11 e 12 apresentam resuyltados relativos a

contagem total de baciérias mesdfilas e a fregliencia dos

croorganismoes, respectivamente encantrados nas amostras de co

lostro fresco.
As

amostras do grupoe -2 apresentaram contagem total de

bacteriaos mesdfilas mais bailxa do que as do grupo 1. A ofife

renca entre as medias do contagem nos dois grupos monstrou-se

significativa (p < 0,05)

N
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TAOLLA 11

Buantidade de  amontras de colostro frosco com contagom

iy s ' o - . S B 2 . L - 2 4 L -
de bactérias mesofilas totais abeive e scima de 5.0.10° micro

organismos/ml, nos dois grupos de doadoras.

salml]

[

LONTLAarYEm DacealndanNa (NLorogant

Grupo de

oo 3,6.10% & 5,0,104 5,1.10% & 6,0.107  Contagem Moc
GoOain e G ) ]

]

av 1,84.107 4 2,06.107

4 ;
Grupo 2 04 an 1,2.10 + E},EM.}.[}@

Grupo 1 0

0 crescimento de coliformes fecais nao foi observadao
nas amoshras de ambos 08 grupog, Por issc nao se desenvolveu

a metodologla de determinacan do microorganismo Eschevichia

colt,

Contudo as amostras do grupe 1 mostraram-se basm mails
centaminadas por coliformes totals e Strepiococcus faecalils .
Nao foram calculadas as médias de contapgem bacleriana dos gru

pos de microorganismos clitaedos acima, para as amostras do gru

po 2, poils apresentarsam muitos "ausentes em 1 ml",

A contagem media de coliformes totais nas amostres das

doadoras do grupo 1, foi de 2,6.10% &+ 4,7,10% microorganismos

por mililitro,

0 microerganismo Séreptococcus faecalis esteve presente
em todas as emostras daes doedoras do grupo 1, Fstas amostras
apresentaram contagen média de 7,6.100 v+ 7,3.188 colénias de
S. faecalis por mililitro. A comparacan deste contagem média
com a de mesofilos totals do colostro do mesmo yrubo de doa
doras, pode dindicar que o S. faecalds se constibtui no princl

pal representante da flora microbicldegica destas amosiras.,

Quanto a contapem de Staphylococens aureus, as duas &
mostras apresentoram-se hastante contaminadas. A média de ron

tapam para o ecrupe 1 fol de 5,8.10% 4, 104

microorganls
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mos/ml, existindo difercnga siprificativa entre as moedias dos

dois grupes ac nivel de 1%.

Tres amostras do grupe 1 apresentaram-se contaminadas
por Staphylococews aqureus coagulase positiva, sendo gue em ums delas

detectou-se também a presenga de 9. aureut DNA'se termodirico.

Spmente em duss amostres do grupo 2 fol constatade Sila
phiylococeus qureus coagulase positiva, porém em nenhums delas

gncontrou-se S, aqurews DNA'se termodirico.

0 Staphylococeus qureéus foi o microorganismo predomingi
te, pois esteve presente em todas as amostras analisadas. No
antanto, somente cinco amostras apresenfteram crescimento oe
8. aureus com carccteristicas patogenicas (coagulase positiva
ou DNA'se termoduoricol,

As Tabelas 13 a 21 mostram & intluencia dos tipos de
processamsento ¢ estocagem sobre a flors microblans inicial do
colostro fresco sem considerar-se e que grupo de doadoras per

tence a amostira.

Com referencia a congelacao, as tabelas 13 a 16  demons

traram que a5 amostras cengeladas apresenbaram contagens mi
crobianas similares as correspondentes amostras frescas. A3

diferentes temperaturss de congelacao [(-10°C, -18%0 & -40°0)e
os perfodos de estocagem (1, 2, 3, 4, B8 ¢ 12 somanas) prati
camente nao aumgntaram ocu diminuiram o ndmero de coloniss, de

inicio, presentes, sabretuda guando as amostras fTrescas apre

sentavam contapens acima de 104 microorganismos por miiiliil
tro. Com axoces da amostre ndmero 4 {(Tahelas 13, 14 e 151

gque apressntou alpum auments na contagem total de mesofilos,

coliformes toteils e Streptococceous [facealle, guando analisada



apos 4 semenas de estocagem a -10%0, -18%C o -40%0C. A congela
cao diminuiu o nimero de colonias das emostras gue em princt
s Ve : T A VAt e oy er e S o 6 e
pito apresentovam contagens agbaixo de 10% microorpganismos POt

mililitro.

Os resultades das Tabelas 14, 15 e 16 indicaraem gus o Co
tostro pode ser mantido congelado, sem gque haola desenvelvimen

to de microorganismas.

A Tabela 18 apresente a contagem total de Staphylococcus
aureus nas amostras, havendo um pegueno decrescimo no numero
de colonias quando o colostre era submetido & congelagaoc. As
amostras 1, 3 e 4 tamhém apresentaram colonias de R AUPEUS
coapulase positive & as amostras 3 e 6 pplonias de §. Qureus

ONA'se tasrmodirico, ue persistiram apds & Congelacao.
E

As Tebelas 17 a 20 apresentam resultados referentes an

efeito da liofilizageo e periodos de estocagem a -18°%C (4, 8 g
12 semanas) sobre as contagens bacterianas iniciais das res

pectivas amostras frescas.

As amostras gue tiveram contagens bhacterianas iniciais
abaixo de 107 microorganismos per mililitro, apresentaram Lm
decrescimo no numerc de colonias guando anaslisadas depois de

liofilizadas e reconstitulidas. Aparentemsnte os diferentes pe

riocdos de estocagem a -18°C ndo influenciaram no aumenio ou di

minuvigao do ndimeroc de colonias,

As amostras frescas cujas contagens bactorianas ultrapas
saram a 10% microorganismos por mililitro, néo modificaram mus
te o numero de colanios quando analisadas apcs liofllizadas @

reconstitulidas.,

A Tobela 20 apresenta a contapenm total de Staphylococcus
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aqurews, sendo guc as amostras ), 7 g 4 tambem conti
nham cnlonias do 5. aurews coespulese positiva e as amoatras
3 e B colonias de 8. aurews DNA'se Termodirico, as guais

persistirenm no colostro Jilorfilizado.

A pasteurizacédo a 62,5%C, 30 minutos pode ser um matodo

eficaz de esterilizacao do colostro, como indicedo na Tabe
la 21.
Houve um decréscimo consideravel na contagem de bhacte

rias meséfilas toltaeis das amostras cujo nlmero de colonias foi
superior a 1,5.10% microorganismos por mililitro de colostro.
Bactérias meséfilas totais Toram eliminadas pela pasteuri-

zacao, nas amostras cujo nimero inicial de coloniase foi  dinfo

rior a 1.,4.10% microorganismos por mililitro de coleostro.

4 processamenio utilizado eliminou os microorganismos
coliformes totals e Streptococceus faecalis presentes nas amos
tras frescas. 0 microorganismo Staphylococcus aureus demons
trou ser mals resistents o este tratamento guando am nﬂmermsg

perior a 3,0.3103 microorgenismos por mililitroe de colostro.
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3. fnalices Tmunpeogdmd

3.1, Purificacao da TgA secretiria.

A IgA secretdria foi isolade do colostro fumaneo, por uma

combBinagaoc de cromatografia de troca i6nica o filtracao em gal,

seguindo-se informagdes descritas em Newcomb et a14ii {19887,

Crometograefia em DFAT - Celulooe

Uma amosira de 250 ml, +oi Crﬂmatmgrafadatm¢umaca]unﬂ o

DEAE - Celulose, equilibrada com tampao TRIS - HO1 0,01 M, nH

8,0. Nestas condigies consepguiu-se uma saturacio da coluna

obtendo-se um volume de 480 m] gue constitulu s primeira fra

céo de proteinas. A seguir o tampao de equilibria foi substi-

tuido por sclughes deste tampao adicionado de Nall nas sgguin
tey concentragdes: 0,03 M, 0,068 M, 0,1 M e 2,0 M.
Come esta demonstradeo no perfil cromatogréfico da Flpura

04, foram eluidss cinco fragoes, respectivamente denominadas

de P1, P2, P3, P4, PS5, sendo utilizads neste trabalho apenas

a fragao P4,
Duas amostras de 150 ml desta fragéo elufida de NaCl 0,01

M, foram concentradas trinta vezes por ultrafiltracao e liofi-

lizacao.
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Filtracao om Sephadex 6
b U -

Amostras de 10 ml da fraecao P4 numa concentragao prmté}
ca de 30 mg/mi foram cromatogratedas em uma coluna doe Sephadex
G - 200. Como indicade no perfil cromatografico (Figura 05)

nestas condigeoes Fforam isoladas cince fracgoes distintas, rela

clonadas de ﬁ‘ g Fe. Na {ragéo F2, de teor proteico mals glava

F
do, westaria concenitrade a IpA secretdoria, ssepundo as indica

4

coes de metodologia.

A fragao FZ obtida de doils experimentos fol concentrada
por liofilizagao, reconstituida em 7 ml de tampans & dialisada.
A reciclagem decte material contendo 30 mg de proteina/ml, per

mitiu a eluicac de tres subfragoes, como mostra o perfil crome

tograftico (Figura 0B8], respectivamenie FRy . FRy e FRa4.

0 randimento em teor protéico des fracgoes ricas em Lgh
secretioria nos estigios da cromatografia em DEAE - celuloss
{P4) e filtracao em sephadex (F2) com posterior reciclagem

(FR1, FRZ & FR3), estao representados na VTabela 2Z. A porcen
tagem de recuperacac all estabelecida fol calculada em rela-
cac a fragao F4 originada de 250 ml de colostro (diluidea 1:2
em salina fisioldgical contendo 24 mg/ml de proteina. Esta
guantidade excedey a cepacidade da coluna de DEAE - celulose,
sendo pois incompativel egfetuar a determinacas a partir dos

dadozs do colostro inicial.
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ABSORBANCIA (280nm)

FIGURA:. O

o

.

[Jea]

Yolume de eluigdo {ml}

G - 200.

I

- Perfil cromatogréfico da fragdo Pa em coluna de Sephadex

FIGURA

U6

50 100 150
Volume do eluicdo {ml)

Pertil cromatoprafico oo Fracas 'y em coluna de

Sephadox 5 - 24

(k,

am bampean salina Tamponada com bo
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TABELA 22

Fesultado da determinacao do teor

porcentagem de recuncracan nos diversos

cao da IgA secretoria.

proteinas

cetapricos do

a7

[mg/mlle

puritica

Fraghos Volume

(ml)

Frotelna

fmeg/ml)

Racupara

o

cao (%1

P4 (fragao 4 da cromatogra 20
Tia em DEAD celulose]

Fo (fragao 2 da Filtragao 07
gm Sephadex 6 - 200)

Fragoes da reciclagem de

Fo em sephadex G - 200

FRy a0

FRo 20

FR3 ‘ 25

36

100

35

16,5

11,0




a.7. Andljmma 3munmwletrn?mrétiaus.

Tmunoneletroforese simples

As Figuras 07 o 08 mostram o controle imuncelotrofore

co doas fragons ohtides nas diferentes etapas de purificacao.

A fracho Pa anallsada por imunosletroforese simples,fren
te & um sorg anti-IghA (ebtido em carneirol 2 anti-sarc  humano
total, apraessnta variocs sistemas precipitantes. Todas as fra

S8

coes reagivam com o imunosoro anti-IgA. Embora a fracao Fy

apresentaste mols homogenia dque o fragao Fo, esta ultima contil
nha & mais alis concentracao protéica, sendo portanto conside
radas a fracho onde estaria locaelizade o malor concentracgan ds

Ton.

Flgura 07 - Imunvelatroforese simples comparativa antre o

[ FEn s . R = . E . . - "
it {Boro Humano Total) & as fragoes Pag., Fq. Fo,
L e ‘

Ao g, fronte aos dmuncsoras anti-SHT e anti-a
“IeA ebtida em carneirod. Concentracao [SE !

Ca dos antipgenos = 4 mp/mi.
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Figura

g9

¥

Imunoeletroforese cruzadas da fracaoec P, (5
¥ 4

tratada com saline ou absorvida com SO0

.y (Pyg -~ abl, frente ao Imunoroso anti-

Tufide 1:30.

mp/mll
anti-

TgA di
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i‘g ,,P
A sndlicse da fragao PR, (Figurae 117 indicouw a prescnga
de um osisbtema prodominante relacionado com a Lgh, visualizan

do-se tambem uym sepondo componente om halixa concentracaa,

Figura 11 - Imunoeleiroforese cruzada da Tragas FRo (3,5 mg/ml)
tratada com salina ou absorvida com sorp anti- ©F
(FR5 - abl), frente ao imunosoro a-Igh (entdi-Ighldl

Tuido 1:30.

Com bPase nestes resultedos, a frageo FR, foi ubilizada
come padraoc de controle da Igh secretdria do colostro  humano,

por constitulr-se de componente aparentemente mais homogenio.

ao das Imunoglobulinas TeA, Tob o TeM,

As dmunoglobulinas (IghA, Tgb e IgM), foram quantifi-

cadas om derolte amostras de colosbre fresco © apos o Pro0tossa

3 f

determinagoes de imuncpglobulinas foram efsetua

mento. Todaos

das a pertir de uma curva padraoc, construfida com o8 soros de
referencia om tres concentragoes conhecidas e aplicadas em cada

plasa.
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an
A tabela 23 expressa a media aritmética das concentre

coes de TgA e IgM encontradas no ocolostro das doadoras do o gru

oo 1 oe 2. Nao houverem diferencgas significativas nos nivels
de Teh e TeM eotre os grupos ds doadoras ap nivel 5%,

Em todos ac determinagoes de Tph, a drea final alecangs
de pelo precipitedo fol menor gque o mals baixo valor do s0TD
de referencia, isto & B8 mg/l00 ml. Fele fato da Tgh nao poder
ser gstimada dom uma precisan adenguveds atreves da curva pa

drao, s8us nivelis foram expresscs como maior do gue zerop e me

nor do que 86 mg por 100 ml de colostro (> 0 88 meg/l100 mll.

TABELA 23

Concentrecac de IgA e IgM em nove amosiras de colostro

fresco das doadoras do grupo 1 {(previdenciarias) e 2

Imunoglobulinas {meg/ 100 mi)

TeA _ IgM

Grupo 1 1064,2 + 419,06 78,55 + 44,30
(38,38%) {56,39%)

Grupo 2 737,11 + 345,21 74,11 + 35,18
(46,83%) (47,46%)

Nameros entre pareénteses indicam o coeficiente de varieacgao.

0 efeito da congelacao scbre os niveis inicials de  TghA
e IgM sae indicados nas tabelas 24 e 25. Para as amostras ana
iisadas apos a estocasgem no congelador por 1, 2, 3 ou 4 Baema

nas, Toram calouladss:

al media aritmetics dos nivels de imunepiobulinas entre as G
£

maias
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b desvio padrao;
o} coeficiente de veariacao.
Forem anslisadaes fres amosiras para cada poericdo de

estocagem. A significancia sstatistics nao pode ser demonstra

da devido ao pegueno numere de amosiras.

A porecentapam de reducan dos nivels de Igh om relacan
b . £

ag colostro fresco, varliou de 0 a 15,8% nas primeiras sema
nas, de 0,9% a 31,6% apds oito semanas & de 5,8% a 22,8% e

hols de doze somanas de estocagem no congelador.
& 5

Para lgM a porcentagem de reducdac em relacioc aos ni
vels de colostro fresco durante as primeiras quatro semanas
variou desde 0 ateé 23,5%. Apnos oito semanas, de 4,5% a 17%
2 depols de doze semanas variou de 5,9 & 10,3%: Entre as di

ferentes temperaturas aparentesmente nao ha diTerengas signifi

cativas nos nivels de imunoglobulinss.

As porcentagens de decrescimos des niveds de TegG  nio
puderam ser calculadas, ja que os niveis originals desta imu

noglobulina estavam abaixo do valor do soro de referéncia,Mes

mo sssim os niveils de IgG foram svaliados nas amostras Conge

ladas, pasteurizadas e liofilizadas.

A congelacac a diversas temperaturas [(-109C, -18%C

-40%0) e periodos de estocagem (1, 2, 3, 4, 8 & 12 semanas) ,

assim come a pasteurirsgao e liofilizacao, parecem ndo des
truir os niveis de TG, Apesar des amosiras processadeaes apre

sentarem reducan no ftamanhbo do anel de wrecigitag&u} houve re

agao tipica de combinagio antigeno-anticorpo nes placas de

imunndifusao radial.
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A pasteurlzacan resultou em média, Z21% de redugao nos
niveis de fpA e 63,4% nos nivels de IgM. Sendo o ceeficlente

de variacao relesltivamente alto. [(Tabela 267 .

As amostras licfilizadas apresentaram apos e esltlocagen
ne congelador por guabtro semanas, um decréscime variando entre
0 g 17% o 5,0% & 36,7%, respectivamente nos niveis de TgA &

.

IgM. Amostras, reconstitufidas apds oito semanas de estocagem,

tiveram decréscimes variando entre 0,9% e 21,2% para IgA e
7.5% & 27,1% para IgM. © liofilizado apos doze semanas de esto

cagem apresentou redugao nos niveis de lgh, variando antre

e

18,8% a 22,2% & de IgM entre 6% e 10,3%. (Tabela 27}.

4, Quantificacdo de Lisozima:

A atividade 1litica do colostro foi avaliada em nove a

mostres de colostro fresco ap®s Sue pesteurizagao e Iiofiliza

cao,
As diluicoes das amostras foraem padronizadas em anali

ses preliminares para aprasgntar o mesmo rivel de ativideade que
a lisozima padrao. (Figura 17 - Apéndice 4). As amocstras conge
ladas nac foram analisadas guanto a concentragao de lisvzime,

devido a prablemas nos congeladores comerclais,

A concentracac de lisozima no colostro bumano variou en
tre 6,37 e 50,06 mg/100 ml, apresentande uma média de 24,5 mg/

T oml o« 17,33 {(Tabela 207.

s resultados demonstraram que a pasteurizacgao e liofi
liracan ocasionaram altos docréscimos nos nfvels de  lilsozima.

foi obsorvedo prondoe variacdo na estabilidade enzimatica cdas

nove amosbres pasteurlzadas e liofllizadas,
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DISCULSAD

1. A Colets do Leite,

0 leite ou o eolestro humano tém sido coletades para o
uso em Bancos de Leite, por ordenhs manual [(Wyatt & Mata ,lB859;
Raptopoulouw Gigi et alldl, 18977), através da bomba de succac ma

I ¥ £y < =

nual [(Duncombe, 1875; Liebhaber et alii, 1878), ou por bomba

de sucgao @ vécuo (MoFnery & Chattopadhyvay, 1978).
Em onosso trabolho padronizamos o métode da coleta do

colostre por bomba de scvcocgao a Qécuomrﬁgulagam manual., Em pes
quisa prévia, constatamos due as doadoras se guelxavam de dor
nos seios quando utilizavamos a bombae de sucgao manuasl, mand
festando em geral a preferencia pele bomba de sucgdo a Vacuo.
Segunde Applebaum (13701, as bombas manuvais provocam o aumen
to da dor, lesando o sensfivel tecido congestionado do seioc e
do memilo. A utilizagdo da bomba de succgio a vdcuo, permitiu-
nos a melhor regulagoem da velocldade de extracao do material
conforme a vontade de doadeora. Alem disse, obhservamos por nca
siao da coleta com & bomba de slcgao manual, que havia per
das no volume do material guando oste era fransferido da bmm
ba para um recipiente, o gue pode ser evitado com o uso da
bomba de sucoso a vacuo. Nesta ultima, o material T1lui direta
meente do seio pare o recipiente de armarenamento, atraves e

uma manpueira, sende todos os dispositivos acoplados no mesmo
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aparelho.

Quanto & gusntidade de materinal extraido pela coleta
com 035 dois tipos de bomba, constatamos com antecipacac gque

g volume obitido era malor & o coiostro fluis mails rapidamente
dos selos, quendo utilizavamos a bomba de sucgao a vacuo - re

gulagem manual,

Apesaer da diferengs entre o volume de colostro SECTE
tedo pelas doadoras do grupo 1 {previdenciarias) e 2 findigﬁ
nas) nao serem estaltisticemente significantes, tivemos mais
fecilidade em obter volumes meaiores das nubtrizes do grupo 1.
As doadoras do grupe 1 {previdenciarias), talvez pertenciam o
uma categoria sdcio-econcmica mais elevada, guando comparadas
as indigentes do grupo 2. Tembeéem é dmpnrtante ressaltar gue a
Maternidade de Campinas onde sgstavam internadsg as parturien
tes do grupo 1, oferecila uma assistencia hospitalar de nivel
mals elevedo, resultando em maior conforto, além da alim@ntg
¢ao ser mais adequadsa. £ valido lembrer gue & maternidade da
Sanﬁa‘ﬁasa funcionava em sistema de alcliamento conjunto, pro
piciando a mas malor oportunidade de amamentar seu F1lho a
qualguer hora gque desejasse, o que poderia estar relaciocnado
com uma menor obtengao de volume durante as coletas que 1a

reallzamos,

Na Maternidade de Campinass, asu ccletas foram efetuadas
em parturientes ocupando quarltos sem alojamento conjunto, cu
Jos bebes permaneciam nos bercdrios g eram levados Para mamar
uma ou duas vezes pola manha. tste pode ter sido um dos fato
res pele gual o leite fluia em malor quantidade neste grupo

de doadoras,
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Pelo fato das dosdores do grupo I pertencerem a uma cg

tegoria socio-economica meis elevada do que as do grupo 2,
consideroy-se de forma empirics que eram moais bem nutridas,

apezsar de nao terem sido utilizadss as medidas recomendadas.

Mo entanto, as diferencgaes entre as concentracdes nro
teicaes do colostiro nos dois grupons nac forsm estatisticements

stgnificantes.

Varios trabalhos confirmam a idéia de que a guantidade
e a nualldade de protefine do leite noletado de mulherss de
haixeo padrao sécio-economice nao difere das mulheres bom noutrd

das {Jelliffe & lelliffe, 1878, Wortington, 1960).

Quanto a concentracao de proteinas no colostro, a me
dia mostrou-se similar a encontrada por Heyndrickx (1882) %
Macy (18487,

Os dados da Tabela 06 nos chamsram a atencédo pars &

falto de gue obhtinhamos maior volume de colostro durante a o0

leta, em doadoras cujo periodo de lactacao era superior a

e
s

horas apds o parto.

*oderiamos supor entaoc, a existencie de uma correlacan
entre o volume de colostro ou leite humano & o periodo de lac
tacao das nutrizes. .

0 aumento da producao do leite maternc com o progresso
ne periode da lactacac foi relatado por Jelliffe & Jeliiffe

(1879), Ogra & Ogra (1878), Reddy et alii (1977).

Newton & Newton, 1982 (citade por Applebaum, 1970) des

cobriram por meio de experimentos, que a liberacgaoc do leite
pode ser influenciado por fatores psicoldeicos tais como e

do, ansiedode, fTadiga ¢ dor,
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[te FTato, - warificamos gue zeralmente as doadoras gue pro

duziram malor volume de coleosiro durante a coleta, tiveram umea

gravider ssm problemas, reslizaram parbo normal e nao apresern

-

taram patologia na mema apos o parito (Tabelas 07 ¢ 06).

Froblemas nos mamiios‘tais come fissuras ou relracaoc di
ficultaram a colieta, resultendo portanto em menocr volume obiti-
do [Tabels 07). Nestes casos, ressalta-se mals uma vez a im
portancia da existeéncia de um Banco de leilte, cujo pessoal po
deris orientar es maes scbre o preparo dos selos para o amemean

tacao, desde o pré-natal. Dentre as orientacdes Applebaum [(1870),
& .

cita o ensinamento das tecnicas de massagens dos selos © e x
pressag manuasl principalmente para as mulheres gue possulremn

o mamilo retrafido ou do tipo pseudo-invertido,

Em nassas coletas, muiftas veres, nos deparomos com  doa
doras gue apesar de estarem "chelas” de leite nao podiam ama
mentar, pols nao havia liberacac. Segundo Applebaum, (19703, ums

mae saudavel pode produzir mais leite do gque as necessidades

caldricas diarias do behe.

Ruando e produgsde do leite & muito maior aue a drena

gem, principalmente durante o periodo hospitaler, a mée podera

retirar o seu leite por expressao manual ou com o auxilio da
bomba. Assim, alem de ser ajudada a diminuir & tensén do led
te, a mae podera doar o leite pars behés prematurcs ou preco

cemente privados do aleitamento natural materno.

Os estimulos de succgaoe arvtificial, na forms de extracan
manual ou bomba de seio, tem sido rapetidamente rocomondados

com a finalidade de aumentar ou manter & producao do leite na

ausencia da erianga  (Worthington, 19807,
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Stewart & Pratt, 1841 (citado por Macy, 1949) demonstra
ram gue a lactacae pode ser mantidas por mais de um ano, mesmo
com @ auscnclea do reflexo de sucgoo do bebe, se a mie expres

sar manuslmente o lelte e administra-lo por mamadeira.

A utilizagao da mamadeira 806 ¢ recomendada guando a
mae possue mamilos pseudo-invertidose a crianca nao consegue

sugar (Macy, 184871,

Fm casos de crlancas prematuras, com anocmalias Cardig
cas e ainds com fenda palatina, o leite deve sar admim;ﬁﬁrﬂ
do com uma colher de cha e/ou conta-gotas, até que seja desen
volvida satisfatoriamente o processo dekﬁuagéo (Taylor &
Worthington, 19801, Nestes caseos os Autores enfatizam mais upa
vez a eficacia de um Banco de Leite, onde este leite devera

ficar armozenado adecuadamente e usado guando necessario,

0 uso da mamadeira para este finalidade nao & recomen
dado, pois umo vez que o bebe se esforca mencs pars sugar 0
bleco d& borracha, os mOsculos Faciais.ae enfragquecem e desapa
rece o desejo de sugar o seilo (Davis & Sear, 1848, citado nor

Applebaum, 19701,

Ainda com relacac acs problemas GuUR Dossam apargcer nos

1

mamilos, @ conveniente comentar sobre a higlene dos seios, an

te#s da coletn. €m nosso trabalho, as doadoras foram instrui
das para lavar as$ maocs com agua & sabao & Tarer assepsia  dosg

mamilos somente com dgua boricada. segundo a literatura,
utilizacao de sabdo desidratea a pele e remove o Iybrificante
natural da aurecla. Por isso & recomendado agua pura para E
higiene a fim de protoger o sensivel) epitdiio mamilar (Apple

Baum, 1970, Taylor & Worthington, 198071, Newbton, 1852 (citardn



por Applebaum, 18701, desecobriv gque os mamilos deloridos 8 ra

chados podem ser devidos ao use de sabio turante o banho.

Muito significante Toi a relecdo encontrada entre o Vo

lume de lelte secretadn e o tipo de parteo reaslirado polas
parturientes. As nutrizes que haviam se submetido ao parto nor

mal liberaram maior volume de leite durante a coleta, do que

aguelas submetidas 3 cesariana. Applebaum (18707, considera
fue o excesso de anestesia geralmente utilizads nos

partos

por cesariana, causa lenguidez no hebd prejudicando o sey

ra
flexo de sucgao ao selo. A succédo deficiente resulta em pro
ducan e liberagao dinsuficiente de teite, pois estio em funcao

da estimulecdo do mamilo.

Alem disso, o stress & a dor causados pela tesariana

pussivelemente foram fatores psicoliogicos Influentes sobre o

reflexo de liberagac do lelts

As doadoras que apresentaram complicagoss apds o

par
to, sentliam dificuldade durante as coletas, pois estavam im
possibilitadas de se movimentar ou sentar corretamente. Ape

Sar da postursa da doadora durante a coleta ser fator dmportan

te, as complicacies que apresentaram nao influencliaram multo

sobire o volume de lelte Iiberado,

Uutro aspecto discutido por alguns autores & de Gue

o . E R - I R o B o e g e g ey o " o P
nas maes Drimipares o lelte & liberado posteriormeonte ac mul

i

Liparas. Nossos resultades demonstiraram que das maes multipa

ras obtinbamos volume msior de colostroe do gque das primiparaa.

Consideramns wstes, os fatares que mais dinfluenciaram

na rondimento do material coletado.

Parece ovidento que halda uma imt@ragﬁﬁ de Ltodos eotong




aspectos sobre a liberagac do leite, ficande clara a idéie de

que o estado emocional da mae € extremamente importante.

Alguns autores pinds relaclonam a idade materna com o]
volume de leite produzide. Sepundo Stewart & Pratt, 1941 (cita
do por Mascy, 18948), o aumento da idade materna prejudica a pro
dugeo do leite, o gue nao foi verificado em nossas coletas. Ou
tras varlavels como ag doengas durante a gravidez e o uso de
drogas [(corticoildes e antibidlicnel por narte das doadoras, pa
recem neo interferir sobre o volume de colostro chtido duran

te a colaeta.

£ dmportante resesaltar que aposer. de valides, torna-se

dificil discutir estes resultados, ja que nac padronizamoes o
tempo de coleta para cada doadore, o que implicaria em maior
tempo gasto durante as coletas, acarretando conseqglicntes pro
blemas para os trabalhos de rotinae das maternidades. Anesar
disto estabelecemos o horaric entre 7:00 e 11:00 horas da ma

nha para a realizagao das coletas de cada ETUDG.

Us recipientes de vidro utilizados para a coleta e ar
mazenamento do colosiro sa&o contraindicadon por Pitt (19767,

0 avtor considera gue os macrofagos do leite humano se aderem
facilmente as paredes do vidro, apesar desta perda de celulas
ser conslderada benéfica para os behés prematuros ¢ imuncdefi

cientes gue recebem o leite de doadoras (Coldman, 19777,

2. Wualidade Microbloldpics dos Amostras Frescas

Py

A celota, processamento e estocagem do leite oy

colon
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trn humano,. suceptivel de sesr administrade ao racem-nascido

prematuro, tem se constituldo em uma das principais preaccu
pacoes dos pesquisadores deste assunto. £ desejavel que 0
leite humano coletado possua gualldade microbiclogica acel

tavel, s Tim de assepurar protecgao ao recem-nascido carente,

Alguns autores consideram que a maloria dos microorga
nismos pressntes no lelte humano, proven das maos, mamilos e
recipientes de armazZenamento {(Torres-Goitia ot alid, 1979,
Williamson et alii 1978, Wyestlt & Mata, 19681, Acs provevels
velcules de conltaminacan ja citados pelos Autores, nos in
cluirigmos 0s metodos utilizados para Gthrilixag%o dos  dis
positivos da bomba ordenbadeira e o local de coleta.

Durante as coletss, o risco de cwntaminag%o DT MACS ,
mamilos & recipientes de armazenamsnto foil bastante pedueno,

pois as doadoras forem Instrufidaes e scob nossa supervic

fa
ziam a higiene das maos e mamilos, sendo inclusive preveni

das para nac tocar ros mamilos e falar. Us mesmos principias

de higiene foram seguldes por nos, gue reallizamos as cole

tas.

Buanto acs recipientes de armazenamento, estes foram
previamente esterilizados em esstufs a 170°C, por duss horas,
Nas duas maternidades em gue se Qyo&e&s&rﬂnaacm}mtas, es5tos
principios foram dlgualmente cumpridos, contudo variocu o mé-

todo de esterilizacas dos dispositivos da tomba e o local do

coleta.
0 metodo utilizado para esterilizecao dos dispositi
vos da bomba ordenhadeira das deadores do grupo 1 (Maternida

de de Campinanl, ol a solucan de "Milton®, gue aldm de  noo



ser tao eflcarz na destruigao de microorpanismes quanto a auto

cleve [121%C, 14 minutos), apresente o Incoveniente de ser pre

parada erroneamente. Tal fato ocorreu, poils o pessoal respon
savel pelo preparo desta solucgdo, nao seguiu as OriantﬁQ5G3

dos fabricantes, gque recomendam o repousc do material ne refe

rido desinfetante, durante duas horas no minimo,

Us dispositivos da bombae ordenhadeira das doadoras do
griupo 2 [(Maternidsede da Santa Casal foram esterilizados sm  au

toclave a 121%C, 15 minutos.

Az amostras de colostro das doadoras do grupo 1, sprea
sentaram a meédia de hactérias mesdfilas totais (1,84.107 +
Z,QBMED/ microarganismos/ml) bem mais alta do que a contagemn

média do grupo 2 (1,2.10% « 9,64.304 microocrganismos/mll.

As amostras do grupe 1, também estavam mais contamina
das por Colilformes Totals, Streptococous faeccalis e Starhylo
J [ AL

coccud qurerd coagulase positiva s DNA'so termoresistente (Tahbe

ia 12)

Je certa manelra os dispositivos da bomba ordenhadeira

das doadoras do grupo 1, foram um dos veliculos de cantaminacan

destas amostras. Residuos do leite ordenhado em coletes ante
riores nao foram convenientemente retirados dacunles disposi

tivos pelo metodo de dasinfecgém utiidizado. Segundo Liebhaber

et alil (1978), a seccae de borracha go dispositive da . bomba

pode conter mais de um milhao de bactérias/mi.

Neste sentide & de dmportdncia ressaliar gque @s hombas

oy

manualis mals uma vezr nao sao sconselhdvels para a colelta, pois

facilmente sao destruidas duranie a estaerelizacac em avtocla
ve (12190, 14 minutas) ou emn estula (1709C, 72 horas), por
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constitulrem-se de uma parte de borracha a0 muito resistonte.

Nesta maneira, o risco de contaminagac aumentaria atraveés o
contato do 1iguido com a superficie do aperelho, que poderia

conter microorg-alsmos gue nao Toram aoficlientemente eliminados

peios meétodos guimicos de desinfeccao.

A exprossan manual do leite também poderia se congti
tuir em mefodo de colete nac muito adequade, j& gue as maos se
nao forem bem limpas, poderao ser perigoscs veiculos de conta-

minacao.

Qﬁmndo os metodos utilizedos para esterilizacao das Lom
bas ordenhadeiras nao forem adeguados, o leite humano pode ser
coletado por expressao manual, © gque ne caso resulta om menor
contaminagao bacteriana (Liebhaber et alii, 1978). Neste senti
do, foi demonstrade gue o leite de uma determinads mae, twmpﬁg
priedades bacteriostaticas e bactericidas suficientes pers pro
tege-lo da proliferacao dos germes de sua propria flora micro-
blana, porem nem sempre € capaz de atuar contra germes conta
minantes alhelos a ela, como dos rescipientes e manipuladores

{(Torres~Goitia et alii, 18787,

0 local de coletas das amostras pode ter sido outro fa

tor influente sobre a flore microblana do coloaﬁro fresco.

A malor parte dss coletas de colostro (sete amostras )
das doadoras do grupo 1 (Maternidede de Coampinas) foram reall
zadas no quarto das parturientes, sendo gue somente duas cole
tes foram efetuadas na sala de amamentagao. A colelia nos quear
tos apresenitou a ventagem de oferecer maior confoarto as doado
ras, pelse nap precisavam movimentar-se ate a sala de  amamanta

Qﬁn ou Danco de Leite. Como desvantapgem, podemos citsar o incove



116

niente do transporte da bomba ordenhadeira de um quarto a ou

tro, com as amostras ja coletsdas. bBEote deslocamentno pode au

mentar a contaminacao do materiael, devido & intensa movimenta-
caogao das parturientes (quartoes de 4 a b leitos] e pessoal
hospitalar.

0 risco de contaminagéo pele ar ou pessoas esiranhas pré

sentes durante as coletas na maternidade das doaderas do grupo

U

2 (Materrnidade da Santa Casal, fol bem menor, pois a ‘ordenhs
foi efetuada na sala de amamentagao, nazo havendo a necessidads

do transporte da bomba de um local para outro. A importancia

da coleta ser realizada na sala de amamentacan au em um  Hanoo

de Leite, foi svidencliada nas dues amostras das doadoras do
grupo 1, coletsdas na sala de amamentacan. Estas amostras fo
ram bem menns contaminadas e apresentaram contagem de bacté

- - N . . . - = . I . . -
rias meso+ilas totalts entre ‘:E,E"“Rl[]r3 e 5,0,107 miocroorganismos
por mililitro, ao rontrario das.sete amostras restantes do mes
mo grupo de doaduoras.

A contagem média de bactérias mescfiles totsls das amog

tras do grupc 1 (1,84.1@7 t ?,BEu107 microorganismos/mi) mos

trou-se compativel as encontradas nos trabalhos de Haok el

alii, 1975, Mcfnery & Chattopadhyay, 1978, Torres-Goltia et

a1ii, 1979. Uma contagem medie de hactérias mesofilas totails,

mais baixa, como a das amestras das doadoras do grupo z
(1,2.104 + 0,84,10% micrevorganismos/ml fol tambam verificada
nor Hack et aliil {19757, Liebhaber et elidi (18781, Lucas & Fo

berts (15781, Williamson et alii (18781, Wyatt & Mata (186891,
Fates resulbtados nos demonsiravam a importancia de uma colota
ser realizads sob rigorosa asscpuia. 0 poss pal rasponvavel re

1o Ooanen de Lelte de umoe maternidade deve entabolocer normnas
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de higiene dos selos e maos das doadoras e manipuladores. Além
disso & recomenddvel o uso de guerda-po apropriado e Iimpo&Téﬁ
nicas corretas de esterilizagao dos recipientes e dispositivos
das bombas devem ser adobtadas., 0 local da colela & fTate impor

tante e se possivel deve-se evitar a ordenha nos gquartos dasg

doadoras.

08 dados de varias pesquisas indicaram gue, coletas rea

lizadas soh cuidados higiénicos, resultavam em amostras conm
contagem média de 1,8.1&4 coloniass por mililitro (Williamson

et alii, 1978) ou de 1,0.107

colonias por mililitro {(Hack et
alii, 1875)}. Quando as nermas de higiene naoc eram bem obedeni

gas, as amosiraes resultavam em altas contagem bhacteriana com a

presenga de entercbactérilas, Actnetobacter, Alkaligenes, Mora
xela (Williawson et alidi, 1978}, Escherichia coli (Lucas 8
Roberts, 1978, MctEnery & Chattopadhyyay, 1878, Williamson et

alii, 18707,

Mulheres sujeites @ alta incidencis de doengas infec&ig
sas, com Inadequados habitos de higiene passsoal ou vivendo em
lugaress de condigao senitéaria precédria, podem apresentar amosg
tras de leite bastante contaminadas com microorganismaos prove
nientes dos ductos mamilares (Wyatt & Mata, 1989%. Entao, se

ria de se esperar que o colostro des doadoras do grupo 2 (indi

gentes] estivesse bastante contawminado. Seus hahitos de higle

ne pessnal condig%ﬂs sanitarias da maternidade em quo asta
vam internadas, eram bem infevicres aos da doadoras do grupo
Podprevidenciarias]l ¢ respectiva maternidade. Na entanto, as

amostras das doadoras do grupo 2 estavam menos contaminades do

gue as do grupo 1.
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As bactorias encontradas no leite humano podem represen
tar uma intnrﬂqéo da flora bacteriana, passando antre o pelito
da mae & a boca do bebe {Wyabtt & Mata, 19689, incluindo-se Stre

pltocoocus orais da crianga (Williamson et alii, 1878) e St

phylococcus dos mamilos das maes (Gomes et aliil, 1872).

0s recem-nascidos de bergario, comoe foi o caso dos be

bes das doadoras do grupo 1 {Maternidade de Campinas) tambeém
se infectam atraves da mamada, podendo levar a “eontaminacan

aos demels recem-nascidos, {(Gomes et alii, 1872), gue infectam
spyas maes na hora da mamada, resulitando em amostras deo leite

hestante contaminadas.

A amostras de colostro das doadoras do grupo 1, cujos
bebes permaneciam no bergario estavam realmente bastante conto
minadas por Strepltoccoccus faecalis, cuja vontagem media foi de

7,6.10°

+ 7,3.10& microorganismos por mililitroe. Estas aMOE
PR i, oy . .
tras apresentaram-se conteminadas por uma média de 5,8.10% =«

9,858,104 Staphylococeus qureus por mililitro,

Se o fator influente da contaminacace fosse principaimen
te a passagem destes microorgenismos de um bebd para ouiro, &

conseqglentemente para o colostre de suas m

g5, as amoasiras des

[UR]

doadoras do grupo 2 deveriam estar mails contaminadas. Estas
doadoras permanecliam internadas com seus behes (alojamento con

juntol, e devido aos quavitos possuirem de 8 a 10 leitos, os re

g P

cem-nascides mamavam em outres maes que nac as suas. No entan

L, a presence de Streplococcus faecalis fo

constatadae enm Gape
nas uma amosltra, e apesar do Staphylococcous aqureus (7,5.103 4
?,8«103 microorganismas/ml) estar presentse em‘todas a5 amu s
tras a vontagem fol bem inferior o encontrada nas amostroas de

: - - s -
coloutro des  doadores do grupo 1 (5,84,10% + G,78.107
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microovrganismos/mi).

Tem sido demonsiradn gue o risco gus o rewémwn@scidatxg

re, nho hercario, de se oolonizar com germes pgram hegativos, po

tencialmente mals patogénicos, @ multo maior do que se estives
se localizado em alojesmento conjunto Segre et alii, 1861) .

Tais veiculos de contaminagao podem ser evitados no sistema de

alojamento conjuntao, pois os bebes permanscem sob a constante

vigilancia das maes.

Staphylocoecus aureus foi o Onico microorganismo preson

te em todas as amostras, sendo gue os coliformes totals e
Streptocoecus faecalls obtiveram respectivamente o segundo e

terceiro lugar em freglencia. (Tabsla 127.

Pasquisas demonsiraram gue o veiculo deste microorganis
mo pode ser a proprie pele materna, mesmo gque as doadoras  ado
tem durente a coleta, boss normas de higilene dos seios e maos

(Hack et alii, 1875, Torres-Goitis et alid, 19797.

Outres autores tambeém relstaram e predominancia de
Staphilococeus no leite humano, sendo constatado que a moeioria
das coloniss apresentavam-se coapulase o DONA'se negativa {LE
cas & Reberts, 1879, Williamson et alii, 1978, Wyatt & Mata
18688}, 0s mesmos resultados foram por nos obtidos, pois das de
zolto amostras anslisadas somente cinco apresentaram colonias
de Sﬁa?hyﬁowoﬁcuﬁ aureusd coapulese positiva e duas Stap%ylocﬁi
cus qureus UNA'se termoresistente. Estes microovganismos podem ter

sido provenlientes

de Fissuras mamilares de algumas moes que

doaram seu loite.

vegundo Hack et alil (19751, o leile humano contendo mi

H +

croorganismos paltogenicos ndo represents peripo de infeccao Da
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ra o bebe, desde gue sejs utilizado sté 24 horas apds a cole
ta, pmssivuimamia devido as suvas propriedades bacteriostéticas
e hactericidas {(Torres-Goitia et alii, 1978). Além disso, 0
leite humane possui o telor entiestafilocdcico, gue exerce pro
tecan contra as infecgoes causadas por estafilococo patogéni

co (Gylirgy, 1971).

A gualidade microbloldgieca do leite poderia ser melho-
rada, se descarlassemos os primeiros cinco e der mililitros de
colostiro, Tal procedimento foi utilizado em outbtras pesquisas |,
provocando um decréscimo de dez & cem vezes no nomero total de
colonias  (Williemson et alii, 1978). Geralmente os Bancos de
Leite possuem escassa quantidade de calostro para atender 08
prematuros e oulras coriangas de alto risco, e o desperdicio dos
primeiros cinco @ dez mililitros de colostro de cada parturi

ente, podem fazer falta no volume total. Como foi demonstrado

am nossas coletas, muitas parturientss nao CONSegUsMm colaetar
volumes malores de cinco ou dey mililitros de colostro. {Ques

tionarics-Apéndices 2 e 3).

A contaminagao excessiva da leite humano pode ocaslionar
perdas dos seus valores notricionais e Imunolégicos (William

son et alii, 18781,

Microorganismos tois como Staphylococcus aureus podem
produzir lipases, cuja acdo %Se relaciona com a liberagao (e

docidos graxos livres em laticinecs [Law et slii, 18976, citado

por Lucas & Roberts, 197931, Foi verifTicade in vitro, gus a oon
Jugagao da bilirrubina pode ser inibida pelo leite humanco  oon
tendo altas concentracoss de acides graxos -livres (Foliot et

alii, 18761, o que occasiona ictericia no recem-nascido {lLucas



121

& Roberts, 18781, A presenca de Streptococceus facealls em con-
tagens muito altas, como as encontradas nas amostiras do  grupo
1, podem ser tdxicas ao recém-nascido {Lucas & Roberts,197873.

Streptococeus faecalts e F. col? produzem descarboxilases que

convertem aminodeidos livres em amines, tais como tiraminea =]
triptamina  (Dahlberg & Kosikowski, 1848, citado por Lucas &

Roherts, 197473,

Microorgenismos coliformes fecais nao foram encontrados

nas amostres de colostro analisadas.

2.2, Amostras Congoladas

Atuwalmente, os Bancos de Leite, utilizam refrigeradores
ou congeladores comercials para a oona@rvagam do leite humano
que nao & usado imediatamentes apés a coleta. Refrigeradores e
congeladores apresentam vantagens praticas para.a estocagemn do
ledite humana, porém certos cuidados devem ser observadon nara
gue a‘?ia?a bacterians presente no produtoc fresco ndo se mul-
tipligue. Nesta pesguisa, as amostras foram congoladas lenta
mente em congeladores comercials e descongeladas rapldamente

am banho-marie (44,5907,

Procurcu-se reproduzir a forma mais simples de congela
gevu & descongelagan, gque poderia ser aplicada em um Banco ol e
Lelte Hospitalsr., U uso do método réapido de congelagao de  ali

mentos, apesar de apresontar certan vantagens, exigiria na pra

tica do dia-a-diz, disponihilidade do refrigerante ¢ maior mao

de obra opervante. Muitas vezes, o método de congelagao lanta
e indicado, pois certas bactérias sao destruidas mais rapida
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mente entre -19C e -5%C, no entanto, ocorrem maiores prejuizes

nutriciaonais (Haines, 1858, citado por Frazier, 19627,

0 nimerc iniclial de microorganismes presentes nas amosg
tras frescas, determinou a eficdcia da congelagao sobre a flo
ra bacterlena des respectivas amosltras congoladas. A congela
cao inibiu a proliferagac dos microorganismos inicialmente pre
santes nas amosltras em gue a contagem dnicial apresentou-se aci
, it , . ‘ e s - - P .
ma de 10 microorganismcs por mililitro, porem nao diminuiu o

numero dos mesmos.,

As diversas fempersturas de congelacao (-10°9C, -18°C e
-409C) e periodos de estocagem (1, 2, 3, 4, B8 e 12 semanaslnaoc
agpresentaram diferengas entre si, guanto a eficéci& nea eldimi
negao de microorganismos. A amostra nimero 4 apresentou  asumen
to de microorganismos depois de estocada no congelador por 4
semanas. bste aumento pode ter sido resultsado de descongelacao
das amosltras. Durante os dols primeiros meses da pesguisas hmﬁ

ve fregliientes cortes de forga (energial, o gue resultou em des

congelacan de algumas amostras, as guais foram abandonadas. No
vas amostras foram coleteas, analisadas e congeladas, porém pro

vavaelmente otorreram outros cortes de energilia durente a noite,

nac percebidos por nos. Lucas e Smith, {19797, ohservaram gue

a wonservagaos do leite em refripgeradores domésticos resulta
vam am contagens bacterianas muito altas, principalmente

durante o verao, peis havia peridodicas guedas de gnergla,

As amostras congolades cujo nidmero indcial de  colonias
puleve abaixo de 104 microcrganismos por mitilitro, apresanta
ram algum decréscimo na contagem bacteriana de mesoflilos Lo

tails, coliformes totals, Strepilococeus faccalis o Staphylococo



cus aureus. Fstes dados estao de acordo com as pesquisas de
Hack et alii (1875) e Terres-Goitia et alii (1974) nas gquais,
as amostras de leite foram mantidas refrigeradas durants 48 e
/2 horas sem gue aumentassem a contagem bscteriana ou houvesse

desenvolvimento de microorganismos.

A congelagao do leite humano & contraindicada por al
guns autores gue proferem a sua refrigeracao, baseados em teo
rias cue aguele método de conservacac poderies alterar seus com
ponentes antimiecrobiancs (Hack et =21ii, 1875}, Contudo foi de
monstrado por Gibbs em 1877 (citedo por Lucas & Smith, 1979%9%qgue
estas alteragoes foram relscicnadas ao tempo de estocagem do

leite no congelador.

Durante a refrigeracgao do leite a 4°C, podera haver reprodu

gac de microorganismos saprofiticos (Lucas & Roberts, 1878),0u
das besctérias que toleram temperaturas préximes & congelacao,
como Peeudomonas e Aerobacter (Frazier, 1862). A congelacaso
néo & considerada um métode de destruigido de wmicroorganismos,
podendo aslgumas bactérias aumentarem seu nimero durante o arma
zenaménto de ~4%C a -7%C [(Frazier, 1962).

Entre as baclteérias que se reproduzem a esta temperatura, o Au
tor cita o Microcoeccus, considerado em muitos trabalhos, como
mlicroorgenisma predominante da flora bacteriana do leite huma

no fresco.

Em conformidade com estes dados e de acordo com nossos
resultades, o lelte humano poderia ser conservado no congela
dor ate 12 semanas a temperaturas abaixo de -10°0C, sem gue nou
vesse aumento da flora baat@rianm, Dentro desta ﬁmnsid@raqéodg

veria se levar em conta, a ineficiéncia dos congeladores, o

rante os cortes ds luz.
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Sggundo Frazier (1962), a congelacao dos alimenlos crus
nao detém indefinidamente as reagdes guimicas. & agao enzima

tica © o crescimento baclteriano.

Portanto, o leite humana cru, néoc deveria ser estocacdo
no congeledor gor periodo multo proleongado, principalmente se

a contapem bacteriana inicial fosse relativamente alte.

Williamson et alii (18781, sssociaram ao usc do leite
humano conservado e -18%0, por duas ou Lrés semanss, o apare
cimento de ictericia.em recem-nascidos alimentados com gste
Jeite. A analise do lelte apis a estocagem mostrou um aumento

na taxa de acidos graxos livres 6s guais como Ja oitado, ind

T

Biram "in vitro” a conjugacao da bilirrubina, causando a icte
ricia [(Foliot et elii, 19781, Contudo foil demonstrado *in,
vitro" gque este efelto inihitorio estaria reilacionado ag  uso
de leite humeno refrigerado (+49C) 2 nao ao congelado (-189C)

(Foliot et alidl, 1876)

As amostras na pesgulsa de Willdamson et alidi (187871, foram
coletadas nas cases das doadoras, sendo estocadas previamen

te gm refrigeradores por Z4 hora

m

antes ds serem transporta

das ao hospital e entao congeladas.

Foliot et alil (14976}, também demonstraram gue o agque
cimento do leite a 5690, antes de sua re%riggra@é&, destrulia

0 efeito inibitorio sobre a hilirrubina. Ac contrario aconte

cendo quando o mesmoe btraltamento vra aplicade a amostras de

’

leite previamente refrigeradas a 490,



2.9, Amostras Linfilizadas

.

As amostras liofilizadas e asnalisadas apos 4, 8 ou 12

semanas de esliciagen a -16%C, resulteram em contagens bacte
rianas similares as correspondentes amostras fresceas. Assim

como no processo de congelagdo, e numero inicial de colonias

de microorpganismos nas amostras fresces determinou a eficacia
da liofilizagan em manter ou diminuir estes niGmeros, no colos

tro vreidratado.

A liofilizacao & um processo de desidratagac muito uti

livade nma indlstria farmasceutice 2 de alimentos, apresentan
do & vantapgem de minimizar durante o processameénte todas as

reagoes enzimaticas, bioclcgicas e microbicldgicas, porgue  en
contra~se congelada guase Ttoda & agua do produte gue se  desi
drata {Henlloch e Dtamendil, 18671,

Podera haver um risco de contaminacac microbiana durante Q

nrocessamentc, atraves de equipamentos sulios, {(Frazier, 1887)

ou na reidratacas  com liguido nao esterilizado. Como este
processo e realizado a temperaturas haixas e na ausencia ce

ar atmosférico, as propriedades guimicss e orpanclépticas pra
ticamente nao sao altaradaé {Quast, 18641,

Durante a reconstituicao do colostro com agua destilads este
ril, nao houve dificuldade de reidratagao, porém esta foi rea
1iémda com o auxilic de ume seringa, cuje agulha era introdu-
zida na tamps de horracha do recipiente. Desta maneira procy

rou-se evitar a contaminagasc do produto pelo ar atmosférico.

A secagem do leite humano por liofilizagao pode 56
conatituir em procesaso trabalhoseo para os Bancos de Leite hos

pitalares, Ja gue exigiria uma etapa de conpelacao do moate
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rial. Em nosso trabalho, emta'owerﬁgém foi realizada por imer
50 do recipiente com o calestro, em sistema de nitrogénio 171
gquido com misturs de éter e acetona a -209C, como maio tr@ni
missor. Os recipientes, tipo vidros de penicilina, foram esco
lhidos para acondicionar as amostras liofilizadas, pelo fato

de serem facilmente adaptéveis ao liofilizador.

2.4, Amostras Pasteurizedas

Nossos resultados demonstraram gue a pasterulzacaol(B2,59,
30 minutos) podera ser um método eficisnte paraea diminuigao 2

eliminacac de microorganismos do colostro humanoc.

Varios trabalhos relataram gue a pasteurizagaco lenbta po
de eliminar microorganismos patogenicos presentes no leite hu
mano, comc por excmplo Staphylococcus aureus, Fecherichia coli,

Streptococcus B hemolitico (Lucas & Roberts, 1979, McEnery &
Chattopadhyay, 1878, Raplfopoulou-Glgi et alil, 187771,

Contudo, poderao sobreviver @ esta pasteurizacdo, a en
terotoxina produzida por Staphylococeus aqurews coagulase posi

tiva (Williamscn et alii, 1978), o antigeno Australia ( Linng

mann & Goldberyg, 1974), e as bacterias termodiricas (Frazier,
19621, Fol relatado que, cerca de 30% das colonias de Staply

Eoéoﬁcus coagulase positiva, produzem uma enterotoxina, parem
a capacidade pedera diminuiy se o produto estiver muito conta-
minado por microorganismos saprofitas (Lucas & Roberte, 19791,
Alguns autores recomendam gue sejam 8liminadas as amostras de

leite contaminadas por 5. aurews coagulase positiva, ou perten

centes a deoadoras portadoras do antigeno Australia, devido
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recam-

0 tipo de pasteurizacao empregado nodera influenciar 8

qualidade microbicldgica e imunoldégica das amostras submetidas

ap tratamento {(Lucas et alii, 1878).

Valemos de um apareliho de banho-maria

1dvel atraves de termostato e sistema de

com aguecimento

contro

agitacaon, para asse
gurar um aquecimento uniforme. Os tubos fechados contendo a4
amostras de colostro fresco foram imersos no banho de agua =
B2,5°C (+ 0,03°C) soh constante agitacao, até que toda a amos
tra atingisse gsta temperatura.
A verificacac da temperatura interna da amostra foi efetuada

com o auxilio de um termometro colocade dentro de um tubo  con
trele contendo digual volume de amesira. As amostras foram man

tidas a B2,5°C, por 30 minutos, sendo entac

mente em banho de gelo.

Amostras de lelte humano pasteurizadas e

congelador (O0YC) por sels meses

sn @ recem-nastldos prematuros  {Davy, 187%]),

2.5, Controle de Qualidade Minrahiolégica

resfriadas

foram administradas

rapida

conservadas no

oom suces

dn Colostro Hy

mano Fresoco, Pastourizadeo e Liefiliza

do .

Nao se tem conhecimento de um documento of

termine limites de tolevancie pera contaminantes

colopstrn & leite humano.

Sabe-se Que os recém-nascidos premsturos e

so para a idade gestacienal, além de necessitarom

icial gue de

microbianas do

de baelixo pe

LHT aumento
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protéico caldrico ne dieta possuem alta suceptibilidade as in
feccoes {Tassovatz & Kotsich, 1951, citaedos por Martins Fi
¥ ——

lho, 187613,

Alguns autores tem adotade critérios empiriceos para es-
tipular gue tipo e guantidede de microorganismos podem astar
presaentes no lelite humano fresco & pasteurizade {(McbEnery %

Chattopadhyay, 1978, Williamson er alil, 19787.

Estes pesquisadores nao cobservaram infecgoes gastrointestinais

nos bebes prematuros cu de baixo peso que haviam recebido o]
leite humano com as caracteristicas microbiologicas controls

das. Estes padroes microbioldgicas, j& descritos na revisao bi

blicgrafica sobre o assunto, foram criticados por Lucas et
alii (1878), guante a altoa tolerancia de §. qureus (10° colo

nias/mll.
A utilizacao do ledlte humano cru, sem tratamento térmi
co prévio, € a maneira preferida de administragac aon prematu

ro. A passteurizacao e em malcr grau & fervure, podem diminuir

e até eliminar elguns dos fatores de resisténcia microbilana
mais importantea do leite humanco (The Special..., 18787, -Con
tude, a presenga mocice de certaes bachtérias no leite humano,
tambem podem destruir seus componentes imunologicos (William

son et alii, 148787,
Fortanto, torna-se necessario ao Banco de Leite, rogulamentanr
normas que Tixem os limites de tolerancia para os contaminan

Dol W

tes microbianos do leite humano fresco e processado.
0 objetivo fundamental dessas normas seria o de estabe
lecer padroes microbiocldgicos a fim de assogurar: 1) adequacgao

do ponto de vista da sadde pdblica, para gue nédo cause intoxi
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cagoes ou docngas infecclosas, 2) Capacidade de conservagao

sem gue hajla riscos de deteriorscao por microorganismos.

De acordo com os nossos resultados e os dados da lite-
ratura, poderiemos sugerir que os padrogs microbioldgicos pa
ra o leite humanco, segulssem as recom@ndagéas da Resolucan n®
20/76 do Comite Nacianal de Normas e Padroes para Alimenitos
(C.N.N.PLALT,

Esta resolugaoc estabelece padroes microbicloglcos para os ali
mentos Infantis, como taels considerados alimentos para lacten
tes, pré-escolares e escolarves.

Ngsta categoria, o Comiiée de Métodos Microbioldgicos para All

mentos (APHAL, 1878 recomesnda as seguintes andlises:

1. Analise de Rotina

- Determinagao de Fungos e Leveduras

- Contagem de Bactérias Mesdofilas Totais

0
e+

- Determinagso microorganismos coliformes

- Determinacac de E. cold

jas

- Determinacac de Staphylococeus aureus

- Determinacao de Salmonella
Dentro destas analises sao considerados como imprescindiveis:
contagem de microorganismos serdbios mesdfilos; determinacgao
de microorganismos coliformes e K. coli. A analise de Salmg
nella somente serd necessaria se for constatadas o presenga de

E. coli.

2. Analises Fspeciails.

- Contagem de wmicroorganismos Ltermdfilos
- Contagem de esporos
- Organismes avrobios sulfito reduteras

ODeterminagao de Clostridium pevrfringens o Bacillus cerous
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Fstas analises sao de sspecial interesse para farinhas

s seram utilizadas em produtos enlatados. No cese particular

do 1eite humano sstas anélises serliam de escassa significan
clia.
Os microorgaenismos considerados como imprescindivels

de serem analisados rotineiramente (APHA, 1976} nos produtos
materno-infantias foram comumente os mals encontrados nas amos

tras des doadoras do grupo 1 ou Z, com excessao da E. colt,

As analises de rotina jé recomendadas para os alimen
tos infantis, poderfamos sugerir a inclueao de mais uma prova
microbiologice para o leite humano: a pesquisa de Streptococ
cus fuecalis, Este microorganismo esteve presente em alta con
tagem nas amostras das doadoras do grupo 1 [Maternidade de
Campinas) podendo ser indicador de corntaminacao microbiana du
rante a colete do leite Sagundo Williamson et aldii (1978) oS
Streptococceus podem pessar da boca do bebe pera os ductos ma

milares maternos, proliferando-se ai, durante as mamadas sub

seglientes.

Aplicando-se a resclucgao do C.N.N,P.A. n® 20/70 para
o leite ou colostro humano, poderia-se relacicnar os sepuln
tes niveis de contaminagdo aceitdveis para cada tipo de micro

organismos,
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A - Leite Mumano pronto para o consumo sem tratamento termico

pravio
Microorganismo Contagem por mililitro: maximo

Contapem de bacteérias 104

mesafilas totais

Coliformes 10¢
Focherichia coli ausente em 1 ml
Staphylocoeccus coagulase ausente em 1 ml

poasitivo

Staphylocoecus coagulase 103

negativa & ONA'se negativall)

Streptococcus faecalis (1) 2,5.10°
(1). Utilizou-se os padr&ma‘adotadus por McEnery & Chattopa

dhyay (1978} & Williamson et alii (1978), pois ©o C.N.N.F. A,

(19767 nace detorminou critérios de aceitagac pare o nGmero
de colonias destes microorganismos,
As omostras de leite coletadas durante 172 horas pode

riam ser misturadas e homogenelzadas,retirando-se uma aliguo
ta para as analises microbioldgicas. 0O "peol” de amostras de
verlia ser conservedo no congelador a -18%C, até gue os  resul

tadeos das analises de rotine sejsm conhecidos. Noss

08 resul
tadeos indicaram gue a congelacgac inibiu a proliferacao bactg
riana.

Amostras descongeladas devem ser lopgo uvtilizadas para sevitar

a proliferacao microbiana.
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B - Leite Humano que necessite ser pasteurizado antes do consuy
mo ou processamento.

Us seguintes limites de contagem microbiana devem ser en

contraedos, -ntes da pasteurizagac do leite.
Microorganismos Contagem por mililitro: maximo

Contagem de bhaclérias 106

mesofilas totals

Coliformes 102
Escherichia colt 10
Staplylococcus coagulase ausente em 1 ml

positiva [3]
Staplylococeus poagulase e 103
DNA'se negativa (4)

Streptococcus faecqlis(4) 107

{(3). 0s padroes do C.N.N.P,A. (1878) recomendam para produtos

gue precisam de cocgac antes do consumo, um limite méaximo - de

10 colonias de Staphylococceus coagulase positivos. Pelo fato

da enterotoxina termoestavel ser resistente a pasteurizacéao
w . N 2. 2 . L *

nos sugeririamos gque o leite humano com estas caracteristicas

seia descartado.

(4). Segundo McEnery & Chattopadhyay (18787 & Williamson et
alil (18787,
A contagem de microcrganismos no leite humano pasteuri

zado nac excedera aos limites estabelecidas em A.

Os dados bibliograficos nao se referem a prescncas do
Nycobacterium tuberculosis no leite humano. Seria convenisnte
pasteurizar as awoslras das doedoras com prove tuberculina po

sitive, principalmente se o leite nan for destinade a SRUS
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proprics filhos. O mesmo preocedimento deveria ser aplicado ao

v

leite das mulheres sifiliticas.

Deverao ser abandonades as amosltras de leite humano é
serem pasteurizades, cuja contagem microbioldpgica extrapolar

cs 1ldimites estabelecidos em B.

Virus potencialmente perigosos como o citomegalovirus e
o hepatovirus foram identificedos no leite humano, apesar de
nao terem sido notificadas infecgdes ﬂEOﬁﬂtaisldEStﬁ procadég
pia (Linpemann & Goldberg, 1974, Reynolds et alii, 1873). Pe
lo fateo destes virus sobreviverem a past@uriza@éo, nao serila
conveniente recrutar doadoras portadoras de viroses.

Para evitar intoxicagies e infecgoes dessa natureza,os
Hancos de Leite poderiam adotar medidas profilaticas, exigin

do atestado de salde des doadoras e funciondrios. Se o Banco

de Leite estiver localizaodo no hospital ocu maternidade onde
as doadorves estao internadas, seus prontuarios ou Ffichas no
dem ser analisadas quanto a ocorrencia de doencas infecto-

contaglosas e tipo de drogas que estao ingerindo. Também néo
deveriam ser rvecrutadas doadoras gue apresentassem doengas

parasitarias cutaneas na mama.
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apds reconstitulcdo.
Microorganismos

Contagem total de

bacteérias mescofilas
Coliformes
Fscherichia cols

Staphylococcus coagulase

Positivos

Staphylococeus coapgulase

g BMNA'se negativos

Styreptococceus faecaltls

3. Caracteristicas Imuncoldgicas das Amostras

Leite Humarno liofilizado que

sera consumido imediatamente

Contagem por mililitro: maximo

5,104

16
ausentes em 1 ml

ausentes em 1 ml

10

103

Frescas

=]

e rocessadas.,

Buando se referem aos Bancos de Lelte Humano.
te 08 pesqulisadores se questionam

tes nutricionais deveriam merecer

geralmean
sobre gual ou gueils componen

maiores atengoes, durante

0 processamento e estocagem (Humam..., 19761,

Consideramos importante

ns niveis de imuncglobulinas e

investigar no colostro

lisozima, proteinas

humano,

conhecidas

por peossuirem fungdes antimicrobianas. A TeA colostral & reco-

nhecida como o fTator de defess

colostro o leite humanp

Wyatt, 19711. £sta imunogliobuylina

gque as infecedes virois e bactorianas, atusndo
i g

imunitaria mais importante the

(Jelliffe & Jelliffe, 19749, Mata &

¢ responsabilizada pele  ata

principalmente
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na prevengao e lterapla das doengas diarréices causadas por B,
col? toxigénica (Stoliar et alii, 1976). E tambem admitido
que a lise de E. coli pode ser cocasionado pela assoclagac de
TgA colostral e lisozima {Adinolfi et al.i 1H66, citado por

Coldman & Smith, 1973). Stoliar el s8lii (1978), demonstraramque
a atividade antitéxica do colostre esta relacionada com a fra

cao LgA, porem nas com as fragoes Iglh e IgM.

As dmunoglchbulinss IglG e IgM colostrals parecem possulr

estrutura andloga asdo soro humenc (Hanson & Weinberg, 16727,
no entento a IghA colostral tem estruturs, propriedades quimi

cas ¢ imunoldgicas bem diferentes da Igh serica [Bellanti, 1868,

Hanson, 19881, ecitado por Martins Filho, 1878). Pars gquantifi
car a IghA colostral das amostiras frescas e processadas, utili

zou-ge como padrac @& IgA secretorias lsclade por cromatografia e

cargcterizada por imunceleotroforese simples e cruzada.

A TghA colostral isoladas, fol considerada cemo uma Dprapa

racao homagenea, A andédlise por imunceletroforese simples fren
te ao imuncsoro anti-IgA (obtideo em carneirol), demonstrou que

a fragao FR, néo apresentava contamineantes antigenicos. BQuando

& fracao FRl foi analisada por imunoeletroforese ocruzada, de
tectou-se apenas um sistema precipitante principal forte com

atividade antigénica sobrs ant£¥IgA moamegpecifica. Como a imu
neeletroforese crurads & um metodo de sensibilidade extrema, po
dendo detectar contaminantes antigenices em concentragoes Bai
xfssimas [lug/ml) a depender da poténcia dos anticorpos contra
gsses contaminantes [(Axelsen et alil, 1973, ecitado por Araljo,
18787, consideramos a TegA colostral Imunoguimicamento purifica

tda.



3.1, Amostras Frescas

Gs dados obtidos nesse trabalho indicam gue o colostro
humanno das doadras do grupe 1 {previdenciariacle 2{indigentoes
contem significantes niveis de IgA, contrastando com as meno
res concentracgons de Igl e Igh. Resultados semelhantes foram
mencionados por Amman & Stiehm [(1956); Bazzi et aiii (1970 1

Michael et alii [29717.

Para gquantificagéo de 1gB foram testadas dois tipos de

placaes de imuncdifusao radial, ambas apresentando concantra
gaon de antisoro inadeguado aos nivelis presentes no calostro
das doadoras dos grupos 1 e 2. Portanto, para uyma determinag

gao mals precisa de IgG, seria conveniente utilizar ume placa
cuja concentracao de anti-snro fosse menor. Ford et alii’
{1877) nao detectaram IgG neo colostro humano enguanto outros
autores encontraram niveis tao besixos guanto 5,9 mg/100 m1

(Reddy et alii, 1877).

Ds niveis de TgA e Igh nao foram influenciados pela di
ferente condigao socio-econdmica das doadoras do grupo ilpre
videnciarias) e 2 (indigentes). Outros estudos demonstraram
gue o estado nutricional de mae nao afeta as concentracbes de

pas]

imunegleobulinaes, lisczima e lacioferrings (Reddy et alii,l1lga7 7.

Estes resultadeos sao de grande importancia para a sau

de publica, pois a malorisa das mulheores de condigoes socio-

economica baixa 530 desnutridas. Esta pode ser uma das razoes

da pratica do aleitamento materno ser aconselhada principal
mente entre as familias de baixa renda. Nesse caso, as mus
theres internsdas nas unidades de puerpério das maternidades

sob a condigao de indigentes, também poderiam doar o colostra
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desde que o volume produzido fosse adeguado.
A ceoncentracao média de lisozime encontrada no colos

tro fresco, mostrou-se similar 2 relatads por outros autores

{Chandarn et ali., 1964, Reddy et alii, 1877].

0 volume de colostro analisade 2m cada coleta era com

peste de amostras de doadorss pertencentes a diferentes pgrig

dos de lactagéo. Este fato poderia explicer as variacgoes en
contradas nas concentracgoes médias de IgA, TgM e lisozima. VA

rios trabalhos constataram no colostro, diferentes niveis da
imuncglobulinas ¢ lisozime durente os dias subsegfientes ao

parto (Amman & Stiehm, 1866, Ogra & Ogre, 19787.

Fol relatado que criangas prematuras ou de baixo peso

para a ldade gestacional, muito raro apresentaram diarréia
quando alimentadas com ceolostro humano (Fernandez et alii,

1879, Svirsky - Groeoss, 18787,
Larguia et alil (1874) consepguliram reduzir a eita incidencia
de diarrréis em recém-nascidos internados, atraves da adminis

tragcao de 5 ml de colostro/kg/dia.

3.2, Amostras Congeladas

A congelagac € considerade o melhor método de estoca
gem do leite humano por nao alterar de maneira significativa
os niveis de imunoglobulinas, lactoferrina, lisozima e titu
los dos anticorpos anti F. coll (Evans et alii, 1978, Liebhg

ber et alid, 1977).

Os decrescimos nas concentragoes de TeA e TgM apos &
estocagem nos congelardores por 4, B pu 12 semanas nao foram
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significatives para a maloria das amostras.

A variacho ccorrida nas diversas temperaturas pode ser
devida ao erro na medida das imunmglabulinaﬁ.vﬂpesar da teécni
ca de imunodifueio radisal ser considerada um método super sen
sivel, o erro provavel na medida de uma imunoglobulina noderad
ser de 10% (Fahey & McKelvey, 18964). Algumas amostras congela
&as apresentaram maior percentagem de redugao dos niveis de
IgA e TgM, talvez causada por ciclos de descongelacaoc e recon

gelacac ocssionados por falta de energia gletrica.

Segundo Boldman (1977) estes cliclos destroem os 1eucg

citos vidveis do colostro, célules gue sintetizam lisczima,lac

toferrina, IgA e interferon. Os leucocitos sao aparentemente
as celulas responsavels pela protegao contra enterocolite ne
crotizante, infeccéo gue com freqlencia acomete recem-nasct

dos prematuros e de baixo peso {Beer & Billingham, 1975).

3.3, Amostras Pasteurizadas

A termoestabilidade dos diversos componentes do colos
tro humeno € bem discutida, pois os autores aprssentam resul
tados diversos quando as amosltras sao aguecidas a mesma  tempe

ratura.
Frcontrou-se neste trabalho um decrescimo de 21% nos ni
vels medios de IgA, resultade compativel aos 20% de redugan

relatados por Ford et alii {18777, guando Ffoil wtilizadas a mes

ma temperatura de pasteurizacao [(67,5%C, 30 minutos). Liebha
ber et alil {1877) demonstraram que amostras pasteurizadas &
B30 durante 30 minultos apresentaram uma reducgno de 33% nos
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niveis de IgA. No entanto, outros auvtores nan encontraram al
teragoes significativas nos niveis médios de IgA {Evans et

alii, 14978, Raptopoulou ~ Gigi, 1877}).

A pasteurizacac causou maiores decréscimos na concen

tragao de IgM, resultado também citade em outros trabalhos

(Ford et alii, 1877, Liebhaber et alii, 1977).

Em média, as amosiras pasteurizadas perderam 46% ds a
tividade de lisozima, aslteracac similar aocs 47% de reducao
encontrados por Chandan et alii (1864), apds pasteurizacgdo a
E2°C, 30 minutes. A atividade 1itica do colostro parece ser

melhor conservada guando as amostras pasteurizadas sao previa

mente ajustadas ao pH dcide [(Evans et alii, 19781,

A concentragac de lisczima foi avaliada em amostras de’

pH 7,0 & 7,2, ceonsiderado como pH normal do colostrs humano.

Jolles, 19680 {citado por Jollés & Jollés, 1961) verifi

cou gue a atividade 1itica do léite humano era conservadea .
pos o aguecimento a 100°C por 3 minutes, quando as amosiras
apresentavam-se em pH 4,5, porém totalmente destruidas 17
pH 7.,5.

A grande variagao da termoestabilidade da lisozima nas
diversas amoslras analisadas, Toi também reglstrada por Chan

dan et alii (18547,

Segundo Lucas et alidi (19781, a eficdcia da pasteuri
zagao Na preservscgac das propriedades imunologicas dependerd
dos sistemas de aguecimento e refrigeracaoc, volume das anmos

tras, tamsnho e tipo de recipientes utilizades para acondicio

na-las.
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Temperaturas acima de B83°C podem causar acentuada queg
das nos niveils de Igh, Igl, Igh, lactoferrina e lismzima[ﬂha&
dan et alill, 19684, Fvans et alii, 1978, Raptopoulou - Gigd,

187713,

A utlizagao do leite humano fervido pars alimentacio de
prematuros nao tem side recomendado, poils este processamento
destrdi o fator bifidus, ceusando modificacdes na flora fecal
fWilkinsan et alii, 18978). Além disso a fervura afeta profun
damente a absorcéc de porduras pelos bebss premalturos, resul
tando em pouco ganho de peso guando comparado aos alim@nté

dos com leite humano fresco (Williamson et alidi, 19078),.

3.4, Amostras Liofilizadas

Apesar de ser um método releativamente care e trabalho
so, a liofilizagao apresenta algumas vantagens em relacao aos

outros meétodos de conservacgao do lelite humanao.

Peders se constituir em um processc de concentracic de

imunoglebulinas e outros componentes imunoldgicos tao neces
sarics para a sobrevivéncie de bebés prematuros e criancas
imunodeficientes. Além disso & estocagem e o transporte do
leite liofilizedo apresentam menos probabilidade de éontami
nagao bacteriana e perda dos componentes nutricionals. Ja gue

ovorre alguma reducan nos niveis de IgA, Tgb e lisczima, o co
lostro poderis ser reconstitulido a um volume manor do que )

ariginal.

Apos liofilizadas, as amostras apresentaram decrasci

mes variaveis nass taxas de IgA, IgM e lisvozima, provavelmente
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devido a descuidos durante a reconstituicao das amostras. Resul
tados semelhantes foram descritos por Lighbhaber et alil (187773,

guanto aos decréscimos dos niveis de imunoglobulinas.

Nota-se ra literatura pesguisada a preocupacac em 3sSe e85
tipular os padross microbioldgicos aceltaveis para o leite huma
no, porem naoc encontramos dados referentes ao eStahaleCimentm
de niveis minimaos dos componentes imunologicos e nutricionails

tac importantes para os recém-nascidos.

Crisngas prematuras e de beixo peso possuem maiores exi
géncias de proteinaes, cédlcio e fatores imunoldgicos havendo ne

roessidade de preservar gstes componentes no colostrso humaeno.

Sempre gue possivel e se a acontagem microbiana nac for glava
da, serias convenilente utilizer o colostro sem nenhum tretamen
to. Se a estocagem for necessaria devera se adotar o uso de

baixas temperaturas.

Apesar do coiostro proceéssado ou fresco ser utilizado
com sucesso nas Unidades de Prematurocs, consideramos necessario

avaliar os possiveils riscos e beneficios,.

Uma vez analisados vs efeltcs do processamento e esto
cagemn sobre a qualidade microbiologica e imunolédgica de alguns
componantes do colostro, nossa perépectiva de trabalho gstara
voltads parea a montagem e operacionalizacac de um Banco de Lel

te Humano.
A experiencia adquirida nesta pesguisa nos permite favzer
algumas consideragoes sobre os Bancos de Leite Humano:

1) Ha necessidade de se estabelecer os regulamentos para o Fun
clonamente do Banco de Leite: pessoal, equipamento, recruta

mento de doadoras, metodos, téeonicas do coleta, preserva@éo



100000000000 00000000000000000000c00000%002000000020 090

2)

3)
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g controle de qualidade.

H& necessidade de uma ampla campanha de ea%scimntizagéa pa
ra conseguir doedoras, tanto nas maternidades como em comu
nidades. Estas campanhas poderiam contar com a implementsa
cao promocional de clubes de servigo e de organizagoes ve

luntarias.

As doadoras poderiam ser heneficiadas por priocridade no a
tendimento médico, lanches e fransporte gratuito, sam gue
haeje remuneragaoc, a fim de nao ovcasionar um problema social

peioc usn de uma parcela da pmpﬁlagéo menos favorescida.

08 Bancos de Lelte Humeno poderiam desenvolver uma eativida

de paralesla de Gri@nﬁagéo aocs problemas relacionados com &

amamentagao, constituindo-se também em centros de informa
goes sobre aleltamento materno. As maes poderiam ser ins

truidas sobre as técnicas de coleta o estocagem do seu lei

te.
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1)
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3)

CONCLUSOES
0 volume de colostro coletado por meios artificiais mos
trou-se independente da categoria scecial, das doencas du
rante a gravidez, das complicagoes pds-parto, uso de dro
gas (cortindides ¢ antibidticos) e idade de doadora. Ou

tras variavels inerentes a doadora como o perioda de lacta
gao, patologia da mama pos-parto, tipo de parto e ndmero
de partos influenciaram significativamente sobre a guanti

dade de colosiro obtido.

As concentracgoes de proteinas totais e de Tegh apresenta
ram~-se altas no colostro das doadoras de ambos os grupos.

Cstas concentrages & as de IgM néo foram influenciadas pe

la categoria sccilal da doadeora. Observou-se entretanto a

cgrande variabilidade dos niveis de protefnes e imunoglobu

linas em cada grupo de doadoras.

As amostras de colostro das doadoras dn orupo 1 [ Previd@ﬂ
clarias) apresentaram-se qualitativa e quantitativamente mais
colonizatdas pelos microorganismos pesguisades. Fota dife
renga fol devida aos metodos de coleta empregados incluin

do-se ss condigoes de higienc da bhomba ordenhadeira e o 1o
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5)
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cal de coleta. A contaminagao predominante de Streptococcus
faecalis e de Staphylococcus qureus no colostro destas doa
doras provavaelmente fol velculads pelos recem-nascides do

bercario.

0 colostro pode ser mantido congelado e lilofilizado sem gue
haja desenvolvimento de microorganismos., Poderd haver um
decréscimo na contagem bacterisna duranie a estocagem no

congelador, se a contagem iniclal nao for elevada.

A congelagac, llofilizagao e a pasteurizacao causaram de
créscimos varidvels e nao muito importantes nas taxas de

TgA, porém maiores prejufizos aos niveis de Igh e lisozima.
A congelagao foil preiudicada pelas constantes Ffaltas de sner
ia telver o fator responsavel pela variscao nos decréscimos de
g .

imuncglobulinas e lisozima.

Entre as dlversas femperaturas e periodos de estocageanm
no congelador nac ocorreram diferengas significativas Nna

flora microbiloldgice e concentracdo de imunoglobulinas.
A pasteurizacac a 82,590 durante 30 minutos, mostrou-se
um metodo eficaz de esterilizacdo do colostro, desde que,as

amostras nao aspresentassem contagens iniciais altas.

Ha necessidsade da existéncia de Bancos de Leite Humano ins

talados de forma adequada no pafs. Para tanto, a condigao
"sine gqua non" &€ a assepsia, que se traduz nas condigoes da
higiene ds mae, dous equipamentos de coleta e do meio ambi
ente,

0 conjunto de resultadossugere que a congelagao  podera
ser o método mails eficaz para a preservagaoc do colostreo, Ti

cendo a liofilizagao como sepunda alternativa.
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Apendice 1 1

e RELIETIAL
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‘ 0 Ano Internacionzl da Criance serviu pare uma tomada de posicao efe
va no sentido de dar maicr atengio ao grupo. Fsta Divisio ieva a V.Exa. uma <
isstéq que ira caracterizar uma campanha a ser deservolvida a nivel nacional a fim
ip melhorar as condigoes e esperanca de vida para recen-nator, prematuros e de bai
@ ©es0 que povoam o5 bergarios do paTs.
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@® Us recursos para aquisicaoc deste material DO”EP“\ ser utilizados. da
!?rba repassada a essa Secretaria, atravds da rubrtua 4322.01 -~ Despesa de Capital.
e Em anexo, orientacio para montagem e operacionalizacao de Banco  de

bite humano.

Espero que a sugestdo ora apresentada venha contribuir para solucio
ﬂgr um grave problema dos ber¢arios das maternidades brasileiras.
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Apéndice 2

Critérios adotados para codificacao do questiondrio

1. Dados sochre a coleta

1.1, Local de coleta:

B, P. Quarto da parturiente

S. A. Sala de amamentacao

1.2. Grupos de doadoras

G. 1. Grupo 1

G. 2. Grupo 2

1.3, Procedimento utilizado para a limpeza dos dispositivos

da bomba ordenhadeira.

D - Desinfeccao com solugde "Milion” {durante 15
minutos) .

£ ~ Esterilizacdo em autoclave a 1219C, durente
15 minutos.

2. Dados sobre as doadoras:

Categoria sncial

P

H

Pravidenciarias

I - Indigentes

Tipo de parto:

iy - Normal
C ~ Cesarea
0 - Outres
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[locengas

durant

NS

=]

a gravidez:
Nao

Ndo sei
Sifilis
Tuberculose
Diabetes
Epillepsia

Dutras

Complicagdes apds ©c parto:

HP

Patolo

gla da

Uso de

A VAV

dragaes

S

N

-

“Nao

Deiscencia

Hernia Umbilical
Infeccao perineo-vulvo
Miometrites
Farametrites

Hemorragias Puerperails

mama apts o parto:

Nao

Fissuras

Feridas

Retragao do mamilo

Cutras

vaginal

(corticolides, antibifticos):

Sim

Nao

=5}
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Feriodo em que se procedeu a coleta do colostro:
g D

1 ~ até 24 horas apds o parto
2 ~ 25 a 48 horas apds o parto
3 -~ 2 a 3 dias apds o parto

4 - 3 a 4 dias apés o parto

161
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Apendice 3: Questionarios

fluestionario

1. Dédos sobre a coleta do colostiro

2.

3.

Data de coleta:

10/G61/780

Local de coléta;

Grupo de doadoras

161

Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bomba ordenhadeira,

% D
E
Dados sobre as doadoras
2.1. Nimeroc da doadora 1121314715 10
X box ] x bxfox
2.2, Idade 20024 1231 268122
2.3. Nimerc de partos 11 21 4 o
Z2.4. Categoria social P p Pip P
2.5, Tipo de parto r Nt{ C|N N
Z2.8. Doengas durante a gravidez! N NPNS N i
2.7. Complicacoes pas-parto D01 NP NN N
2.8, zatologia da mama pos-par NI VIR B VRN Y
o
2.8, Uso de drogas e _
(corticoides,antibidticos)| ™ N NN -
Doy o SRR i
210, Periodo em qus hmup?occg&u 5 5 5| o A
a coleta do colostro
2.11, Volume coletado - (mll) a0l anl 30l 40 iso

(aprosimado)

Volume total: 200 ml
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Questionario

1., Dados sobré a coleta do coloastro

1.1. Bata de coleta: - 23/01/80

1.2, Local de coleta:

1.3, Grupo de doadoras:

1.4, Procedimento utilizedo para limpeza dos dispositivos

da bombhe ordenhadeira.

i
+

2., Dedos sobre as doadoras

2.1. Nomerc da doadora 112181415161 7168 8 10

2.2, Idade 251200 231 22122 124 | 32|

2.3, Nomero de partos . 3F 313} 51144 3] 7

2.4, Categoria social p ﬁ pleipl elp

2.5, Tipo de parto r o N N O NN

2.8. Doengas durante a gravidez{e {n oDt niln | nln

2.7. Complicacoes pos-parto N JHUL N T NN T NTN

2.8, Patologia da mama pos-par
co POSTRAL b I v [ | e

2.9, Use de dropas
foorticdides,antibidticos)

210, Periodo em que se procedeul
a oconleta do colostro

2.1 Volume coletado ~ [mi)

- [ oy
(apros i mado) 5 15 1o zojio) 1040

By Volume total: 100 ml

) 0000000000090 000000000000060000000000000000000004¢
m
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Questionario

1. Dados sobre a coleta do colostro

1.1.

1.2,

29/01/80

Data de coleta:

Local e coleta:
%

Grupo de doadoras: .
X

Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bomba ordenhadelra.

163

% ]
E
2. Dados sobre as doadoras
2.1. Numero da doadora T W N N T I 9 19
X X1 X1 xix X *
2.2. Idade 14 1185 30928 | 23119 120
2.3. Nimero de partos 1 1 27 2 61 1 1
2.4, Categoris socisl P P Pl P pLop P
2,5, Tipo de parto N N CiN Ci N N
2.6, Doencas durante a gravidez! NS{ N NI NP NN N
2.7. Complicacoes pis-parto N N1 NIN NN A
8. :2thogia da mama pﬁs«paE N N Y N N
2.9. Uso de drogas
- - . - !
{corticdides,antibidticos) : : NN A N
241G, Periodo em que se procodeu B sl tolo 1
a colets do colostro ) ) e N )
2. 11, Volume coletado ~ [ﬂ]l] o0 210 10 20 19l 15 5

(aproximado)

3. Volume tatal:l

100 ml
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Quaétimnério
1. Dados sobra g coleta do colostro
1.1. Data de coleta: 11/02/80
1.2. Local de cmléta:
X . P.
Sl AI
1.3. Grupo de doadoras:
X G. 1.
6. 2.

1.4. Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bhomba ordenhadeira.

* ]
E
2. Dados sobre as dnadoras
2.1. Nimero da doadora ' _ 1121 314)151617]8 9

bs X b4 X X
2.2, Idade oslze 17 29 28
Z2.3. Nimero de pértos 2 311 515
2.4. Categoria social (S B <R = PP
2,5, Tipo de parto 1 N1 NN N IC

2.6, Doengas durante a gravidezf D) NN | N |n

2.7. ComplicacGes pos-parto N NN NN

2.8, :gtmlmgla da mama pos-par N Nl N In

2.3, Uso de drogas
foorticdides, antibicticas)

210, Periode em que se procedeu
a coleta do colostro

2.11.Volume coletado - (ml}

. 407 100 30 15465
{aproximado)

3. Volume total: 100 ml

)1 000 0000000 00000000 0000000660000 000000000000000000 6
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Questionario

1. Dados sobre a coleta do celastro

1,1, Data de coleta: -~ 29/02/80

1.2. l.ocal de coleta:

X g. P,
5, A. .
1.3. GBrupo de doadoras:
X G. 1.
GD 2’

1.4. Procedimento utilizado pars limpeza dos dispositivos

da bomha ordenhadeira.

2. Dados sobre as doadoras

2.1. Ndmero dé.daaﬁora 1j2)s)4lsie|7]e 9
» X X1 X %

Z2.2. Idade 321232 137138 {30 ZQ

Z2.3. Nimero de partos 1l 314 11141 418

2.4, Categoria social Pl PP = PiF

2.5, Tipo de parta N NG N CiN

2.B8. Doengas durante a gravidez| N N ITNS N NN

2.7. Complicacbes pds-parto N NN | N IHPIN

2.8. zitclogla da mama pos-par N YRRy N ey

2.8, Uso de drogas
{corticcides, antibidticos)

210, Perfodo em que se procedeu .
a coleta do colostro

2.11, Volume coletado - (ml)

200 301201 200110 11060
(aproximado)

Be Volume total: 200 ml
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Questionario

1, Dados ambra'a coleta do cologstro ' e

l.1. Data de coleta: 03/03/80

1.2. Local de coleta:
’ X Qa P.
S. A,
1.3. Grupo de doadoras: .
X G. 1.
6. 2.

1.4, Procedimento utilizedo para limpeza dos dispositivos

da homba ordenhadeira.

. - x . D
E
Z. Dados sobre as doarioras

2.1. Ndmero da doadora ' tj213 _4 > § 718 0.

2.2, Idade ) 17} 28] 25

32y 24 25
2.3, Nomero de partos 1tz 403 V4211
2.4, Categoria sccial P PP PR PP
2.5, Tipo de parto | N LN N N AN

2.6, Doengas durante a gravidez| S | N [N [N I N |N

2.7. Complicacdes pos-parto NP NN N NN

2.8. Patologia da mama pds-par N
to

2.9. Uso de drogas
{corticoides,antibidticos)

210, Periodo em que se procedou 5
a ooleta do colostro

2,11, Volume coletado ~ (ml) G0V 20140 50-1 20150
{aproximads) i

3. Volume ﬁotal:' 240 ml
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Questionario

1. Dados sobre a coleta do colostro

1.1, Data de coleta: p7/03/80
1.2. Local de coleta:

X
1.3. Grupo de doadoras:

%

1.4, Procedimento utilizade para

da hamba ordenhadeira.

X

2. Dados sobre as dogadoras

. | 167

Q' 'PQ

S. A.

limpeza dos dispositivos

2.1, Nimero da doadora 1{2|s}a)s16)7]8 o i0
wix 1w x| xtxj %X
2.2. Idade 31 {1al 24|23 28 asi 201 23
2.3. Nimero de partos 51 21 1y 3 21} 2y 3
2.4, Categoria social Pl Pl PP PP P} P
2.5, Tipo de parto C N C N NN N N
2.6. Doengas durante a gravidez N MtT N NN NN
».7. Complicagoes pos-parto !l onln bw ] NN NLON
2.8, iztolcgia da moama pos-par | oy nln | w ] npNG NN
2.9, Uso dg q?ogas . ntonls bn Nt NN
(corticoides,antibidticos)
210, Periodo em gque se procedeul g 1 st 211l 2 3
a coleta do colostro ,
2.11. Volume coletado - (ml) 50 10| 5 | sole0] 0] 1o SO

(aproximado)

3. Volume total: 205 ml
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Questionario

l, Dados sobre a coleta do colostro

Data de coleta: -~ 26/04/80

Local de coleta:

Grupo de& doadoras:

Procedimento uti}izado para limpeza dos

da homba ordenhadeira

Gl l.

G. 2.

168

dispositivos

X il
E
2. Dados sobre as doadoras
2.1, Ndmero da doadora 12131415 718 9 10
Xi X | %
2.2, Tdade 211 32127
2.3, Nimero de partos 314 | 3
2.4. Categoria sccial ple i p
2.5. Tipo de parto NEC N
2.6. Doengas durante a gravidez| NI N | N
2.7. Complicacles pos-parto NN | N
2.6. Patolopic : g -
ta ologla da mama pos-par Nl R N
o
2.8, Uso de drogas vl e N
{corticdides,antibioticos) -
210, Perfodo em que se procedou Cal g 3
a coleta do colostro " )
2-. . 3 a1 | e
13 VD}QMPJCOlpiaUO {ml) ant 1ol 10
{anroximado)

3. Volume total: B oml
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Questionarto

1. Dados sobre a coleta do colostro

1.1. Data de colets: 27/04/80

1.2. Local de colesta:

1.3. Grupoe de doadoras:

1.4, Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bomba ordenhadeira.

i

2. Dados sobre as doadgras

2.1. Nomerc da doadora : 1213141516178 9

2.2, Idade ’ 32| 27

2.3. Nimero de partos 7 3

2.4, Categoria social = F

2.5, Tipo de parto . N C

2.6, Doengas durante & gravidez] W | N

2.7. Complicacoes pos-parto N1 N

2.8, Patologia da mama pos-par
to B

2.9, Uso de drogas
{corticaides,antibidticos)

2 10, Periodo em que se procedeu 9
a coleta do colostro i

2.11. Volume coletado -~ (mi)

50 120
(aproximado) -

3. Volume total: 70 ml

)00 2000000000000 00000000000000000680000600000000T4
m
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Questionario

1. Dados sobre a coleta do colastro

1.1. Data de coleta: 22/01/80

1.2. Local de ocoleta:

1.3. Grupo de dosdoras:

l.4. Procedimento utilizade para limpeza

da bhomha ordenhadeira.

B,

2.

dos

17

dispositivos

£

{aproximadn)

D
X E
2. Dados sobre as dgadoras
2.1. Ndmerc da doadora ‘ 1 2 3la)5]161718 ° 10
x 1 %] x P
2.2. Idade - 20| 25 | 23|32
2.3. Nimero de pértas 21 2121 3
2.4. Categoria social Iy It1rq 1
2.5. Tipo de parto C CIN N
2.8. Doencgas durante a gravidez| S| NN | N
7. Complicagbes pds-parto T{ DIN | N
2.8, igtalogia da mama pos-par N R N
2.9. Uso dg q?agas o s{ sin | w
{corticoides,antibidtices)
410, Periodo em que se proceded| 4 g1 | o
a colete do colostro )
2,11, Volume coletado -~ (mi) 51 5110l a0

J. Volume total: 100 ml
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Questionario

1., Dados scbre a coleta do coldstro

1.1. Data de coleta: - 05/02/80

1.2. Local de coleta:

1.3. Grupo de doadoras:

% G. 2.

1.4. ProcedImento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bomba ordenhadeira.

4
]

2. Dados sobre as doadoras

2.1, Ndmero da doadora 1121314|51617|8 g

ip

2.2, Idade . 27 V27 133 18120 31

2.3. Ndmero de partos 4 3 8 1} 1 3

2.4, Lategoria social T T T I I I

2.5. Tipo de parto clr ol NP ONENT N

‘2.6, Doengas durante a gravidez{ n | NI nl Nl M| N

2.7. Complicagbes pds-~parto DF NJHUL N NT N

2.8. Patologia d 05-par
e gla da mama pos-par Ft Fi Rl NI NI N

2.8, Uso des drogas
(corticdides,antibidticons)

N
=
1)
=
=
=

2,10, Perfodo em que se procedeu
a coleta do celostro

o8
N3
N
et
B~
JEa

2.11. Volume coletado - (mil
{aproximacdo}

L
(55
]
|83
s
2
[ 92
o3

B Volume total: 80 ml

)1000 0000000000000 000000003080000000C00000000000000¢
>
m
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Volumae total:

75 ml
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¢
® Questionario
: 1, Dados sobre 2 coleta do colostro
' 1.1. Data de coleta: 16/04/60
®
®
. 1.2, Local de coleta: .

. Q. P.
®
® X S. A,
®
® 1.3. GBrupo de doadoras:
" G. 1
@
. X G. 2.«
® _ o -
® 1.4, Procedimento utilizado pars limpeza dos dispositivos
@® da bomha ordenhadeira.
®
® b
® .
Y Z -
: 2. Dados sobre as doadoras
® 2.1. Numere da doadora 11213141516 _ 718 s 10
® X § %
: . 2.2, Idade 171 19
® 2.3. Nimerc de partos 1 1
: 2.4. Categoria socisl T I
® 2.5, Tipo de parto N | N
® 2.8. Deengas durante a gravidez{ N | N
®
® 2.7. Complicacoes pds-parto NojHL
® 2.8, igteicgia da mama pos-par vl w
® 2.9, Uso de drogas N z
® (corticsides,antibidticos)
® %10, Periodo em que se procedeu 3 5

a coleta do colostro
& 2.11. Volume coletado ~ (mi) 45l -
_ 51 30

® {aproximada) -
®
®
®
ks
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1.1.

1.2,

Questionario

Data de coleta: 17/04/80

1. Dados sobra a coleta do colestro

Local ds coléta:

Brupo de doadoras:

B. 2.

173

Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bomba ordenhadeira.

b
X [
" 2. Dados sobre ‘as dgadoras
2.1. Nomero da doadora 1121314 10
X boxlox
2.2. Idade 15§ 1733
2.3. Nimero de partos 1] 119
2.4, Categoria social T Iy I
2.5. Tipo de parto N Nt N
2.6. Doengas durante a gravidez| N} NN
2.7. Complicacoes pés-parto Ni NI T
2.8, iztalogia da mama pos-par vl wlw
2.89. Uso de drogas 1w Nt s
{corticpides,antibidticos)
210, Periodo em que se procedeu
2z 3l 2
a coleta do colostro
2.11.Volume.melatado - [ml] 201 25 Iag
(aproximado)

Volume total: 75 ml




)00 0020000000000 00000000000000000000000000000000CO0C

174
Questiondario
1. Dados sobre a coleta do colastre
1.1. Data de coleta: 18/04/80
1.2. Local de coleta:
: (\]:.F’o
X SQ‘AC -
1.3. Grupo de doadorasE
G. 1.
x Gl 2-
l.4. Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos
da bhombha ordenhadelira.
D
X £
2. Dados scobre as doadoras
2.1, Ndmero da doadora 112131415 718 S i0
' x| x %
2.2, Idade 151 17]18
2.3. Nomero de partos 1 1] 1
2.4, Categoria socisl I} It 1I
2.5, Tipo de parto N Nl N
2.6. Doengas durante a gravidez| N S{ N
2.7. Complicacoes pds-~parto N{ NI N
2.8, zgtologia da mama pos-par | nl
2.9. Uso de drogas nlosl n
(corticdides,antibidticos) N
210, Periodo em que se procedeu o4 al 1
a coleta do colostro
2.11.Valume.coletado - {ml] >nl zol1o
(aproximadn)
3. Volume total: 54 ml
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Questionario

1, Dados sobre a coleta do colostro

3.

Data de coleta:

19/04/80

Local de cmléta:

Gruﬁa de doadafas:

X.

Procedimento utilizado para limpeza

da bambs ordenhadeira.

G.

GI
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1.

2.

dos dispositivos

D
X E
Dados sobre as doadoras
2.1, Nimeroc da doadora lj2)138j4;51617;8 3 10
X X » X
2.2, Idade Az | 13| 16{27
2.3. Ndmero de partos gt 2724 2
2.4, Categoria sccial I I 1 I
2.5, Tipo de parto NI NIC N
2.8. Doengas durante a gravidez| N[ NS|N [ N
2.7. Complicacbes pos-parte Tt NYN | N
2.8, zitolmgia da mama pos-par Nt onle |
2.9, Uso de drogas
{corticaldes,antibidticos) Sp NN N
2 10, Periodo em gue se procedeu
4 31 2 1
a coleta do colostro :
2.11.V01um&.coletado - {ml] an | 2al s 5
{aproximadn) A

Volume total:‘

80 ml
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1. Dados sobre a coleta do colostro

1.1,

1.2,

Questionario

Data de coleta:

22/04/80

Local de coléta:

Grupo de doadoras:

X

G.

6.

1.

2.

176

Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bomba ordenhadeira.

B
x - E
2. Dados sobre as dgadoras
2.1, Ndmero da doadora 1213415161718 g 10
x i x| x
2.2. ITdade 35 1181 28
Z2.3. Nimero de partos 51 2 1
2.4, Categoria social A B A S §
2.5. Tipo de parto N NJ.C
2.6. Doencas durante a gravidezi N | N N
2.7. Complicagoes pds-parto Nl NI HU
2:- i _"
8 iztmiogla da mama pos par N N £
2.8, Uso de drogas N N o
{corticoides,antibidticos) ”
2 10. Periodo em que se procedeu 21 2] 2
a caleta do colostro ) B
2.11, Volume coletado - (ml) satiol 2

3.

{aproximacdo)

Volume total: 82 ml
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Questionario

1. Dados sobre a coleta do colostro

l.1. Data de coleta: - 23/04/80
1.2. Local de coleta;
QC P.
X S. A. R
1.3. Grupo de doadoras:
Gl ll
X G. 2-

l1.4. Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bomha ordenhadeira.

D
% E
2. Dados sobre as doadoras
2.1, Nimero da doadora 112]13]4]5]|6|7]8 9 10

x | x
2.2. Idade 18 | 35
2.3. Nimero de partos 21 5
2.4, Categoria social Il I
2.5. Tipo de parto Nt N

2.6. Doengas durante a gravidez| D| N

2.7. Complicagtes pos-parto NJ N

8. Patologia da mama pés-pag Nl
to

2.8. Uso de drogas

(corticoides,antibidticos) i
2.10. Periodo em que se procedeu o 1
a coleta do colostro .
2.11, Volume coletado - (ml)
30 1 25

(aproximado)

3. Volume total: 55 ml




Questionario

Data de coleta: 24ﬂ¥V80

1. Dados sobre a coleta do colostro

Local de coleta:

Grupo de doadoras:

X

G.

G..

178

Procedimento utilizado para limpeza dos dispositivos

da bombe ordenhadeira.

)10000000000000000000000000000000000000000000000000¢

G-
X B
2. Dados sobre as doadoras
2.1. Nimero da doadora 1121314 10
X X} %
2.2. Idade 25118 | 31
2.3. Nimero de partos 1] 217
2.4, Categoria social I Iz
2.5, Tipo de parto C 4§ NN
2.6. Doencas durante a gravidez| N | D |N
2.7. Complicagbes pés-parto N | NN
2.8, Potologia da mama pos-par | y | n |y
to
2.8. Uso de drogas N g | N
{corticoides,antibicticos)
210. Periodo em que se procedeu] o | - |9
a coleta do colostro
"3 - .‘
2.11.Vol§me.colatado {mll sa t2a 1 an
Laproximada) -
3. Volume total: 70 ml
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