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1. OBIETIVO

Apresentar os fluxos e rotinas de funcionamento do Posto de Coleta de Leite Humano
(PCLH) da Unidade da Crianca e do Adolescente (UCA) do Hospital de Clinicas da Universidade
Federal do Triangulo Mineiro (HC-UFTM).

2. DESCRIGAO DOS PROCEDIMENTOS

Embalagem e rotulagem

Os frascos destinados as doadoras sao embalados individualmente e estéreis. A data
de validade da esterilizagdao deve estar registrada no invélucro das embalagens estéreis.

Utiliza-se como embalagem para acondicionamento do Leite Humano Ordenhado
(LHO), recipiente de vidro, estéril, com boca larga, tampa plastica rosqueavel e volume de 50 a
500 mL.

Devem ser descartadas as embalagens que apresentarem ndo conformidades tais
como: manchas, sujidades, rachaduras, trincas, entre outros, observando-se o prazo de validade
da esterilizagao.

Os frascos com LHO cru (LHOC) e pasteurizado (LHOP), devem ser obrigatoriamente
rotulados, contendo informagdes que permitam a obtencao da histéria pregressa do LHO. Os
rotulos dos frascos destinados a coleta domiciliar devem conter no minimo as seguintes
informacdes: identificacdo da doadora, data e hora da primeira coleta.

O LHO rotulado deve ser acondicionado de forma a manter a integridade do rétulo e
permitir a sua perfeita identificacdo durante a conservagao e transporte.

Doadoras e doagoes

O controle clinico das doadoras é de suma importancia, uma vez que é por meio desse
gue se consegue detectar algumas doencas que podem ser transmitidas aos recém-nascidos
(RNs) e que impedem a amamentagao e a doagao do LH.

S3do consideradas doadoras as nutrizes saudaveis que apresentam secrecdo latica
superior as exigéncias de seu filho e que se dispdem a doar o excedente por livre e espontdnea
vontade. Também sdo consideradas doadoras as nutrizes que estdo temporariamente impedidas
de amamentar seus filhos diretamente no peito, por razdes ligadas a saude deles, ou outras ndo
ligadas a sua saude, mas consideradas compativeis com a amamentacao. Neste caso, as nutrizes
cujos filhos estdo internados em unidades neonatais ou em outras unidades hospitalares e que
ordenham LH para estimulacdo da producdo ou para consumo exclusivo de seus filhos sdo
também classificadas como doadoras de LH.

As nutrizes que, por algum motivo, fazem uso, temporario ou ndo, de drogas
compativeis com a amamentacao devem ser rigorosamente avaliadas pelo médico do PCLH.

O PCLH deve estabelecer programas capazes de garantir captacdo de numero
adequado de doadoras de forma a atender a demanda dos receptores das unidades assistidas.

Triagem de doadoras

A triagem das doadoras é realizada por um profissional treinado, no momento do
primeiro contato da nutriz com o PCLH, mediante o preenchimento de formuldrio de cadastro
gue contenha as seguintes informacdes:
v Nome completo;
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Data de nascimento;

Endereco;

Local onde realizou o pré-natal;

Numero de consultas;

Peso no inicio e final da gestacao;

Resultados de exames: hematdcrito, VDRL e sorologias realizadas;
Intercorréncias no pré-natal e tratamento;

Data e local do parto;

Intercorréncias e tratamento durante internacdo na maternidade.

ISR N N N N NN

Seleg¢ao de doadoras
A selecdao de doadoras é de responsabilidade do médico responsavel do PCLH. Para
que a nutriz seja confirmada como doadora de LH os seguintes requisitos devem ser respeitados:

v Estar amamentando ou ordenhando LH para o préprio filho;

v Ser saudavel;

v Apresentar exames pré ou pds-natal compativeis com a doagao de LHO;

v N3ao fumar mais que 10 cigarros por dia;

v Ndo usar medicamentos incompativeis com a amamentacao;

v Nao usar alcool ou drogas ilicitas;

v Realizar exames (hemograma completo, VDRL, anti-HIV, e demais sorologias usualmente

realizadas durante o pré-natal) quando o cartdo de pré-natal ndo estiver disponivel ou quando a
nutriz nao tiver realizado pré-natal;
Observacgao: outros exames podem ser realizados conforme necessidade individual da doadora.

Acompanhamento das doadoras

v Primeira Doac¢do: na primeira coleta, um profissional apto deve observar as seguintes
informacdes e complementar, se necessario:

° Formuldrio de cadastramento;

° Cartdo do pré-natal;

° Caderneta da crianca;

v O profissional também deve acompanhar a primeira coleta e, sempre que possivel:

X8 a amamentacao do filho da doadora, objetivando o adequado posicionamento e pega da

aréola com vistas a manutencdo da amamentacao exclusiva;

<> observar se a crianca nao esta recebendo 4gua, chds ou qualquer outro liquido ou
alimento antes de completar seis meses de idade e;

< se a crianca ndo faz uso de mamadeira, chupetas, bicos, entre outros.

v Doagoes subseqiientes: quando da realizacdo da segunda coleta em diante, o PCLH deve

avaliar o surgimento de intercorréncias a saude da doadora ou de seu filho. Se presentes, o
profissional responsdavel pela coleta deve comunicar imediatamente ao médico responsavel para
gue a doacgdo seja aceita ou ndo para a pasteurizacdo. O médico responsdvel deve avaliar a
necessidade de encaminhamento para um servico de saude para que se garanta o tratamento
especifico. Em casos de intercorréncias, novas doacdes serdo aceitas apds reavaliagcdo e
autorizacao pelo médico responsavel.
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Ordenha e coleta

A ordenha do LH é a expressdao da mama da lactante feita pela propria nutriz
(autoordenha), por um profissional de saude, ou por alguém de sua escolha para retirar o seu
leite. Preferencialmente, a ordenha deve ser feita com as maos, por ser a forma mais efetiva,
econdmica, menos traumatica e menos dolorosa, além de se reduzir os possiveis riscos de
contaminacdo e poder ser feita pela mulher sempre que necessario.

A ordenha deve ser conduzida com rigor higiénico-sanitdrio capaz de garantir a
manutencdo das caracteristicas imunobioldgicas e nutricionais dos produtos que serdo
empregados na alimentacdo de bebés prematuros e de extremo baixo peso. Para tanto, é
indispensavel:

v Usar exclusivamente utensilios previamente esterilizados para a coleta do LH;

v Utilizar vestudrio préprio quando a ordenha e a coleta forem realizadas em ambiente
hospitalar;

v Prender obrigatoriamente os cabelos com gorro e proteger a boca e narinas com mdscara;
v Lavar as maos e antebragos com agua corrente e sabdo até os cotovelos; as unhas devem

estar limpas e de preferéncia curtas;

Evitar conversas durante a ordenha;

Usar luvas se a ordenha nao for feita pela prépria nutriz;

Procurar uma posicao confortavel e manter os ombros relaxados;

Fazer massagem circular da base da mama em dire¢ao ao mamilo;

Apoiar o peito com uma das mdos e com a outra posicionar os dedos indicador e médio
a regido areolar e iniciar massagens circulares até chegar a base do peito, préxima as costelas;
Estimular o reflexo da ocitocina;

Inclinar-se levemente para frente, para iniciar a retirada do leite;

Colocar o dedo polegar no limite superior da aréola e o indicador no limite inferior,
pressionando o peito em direcdo ao torax;

v Aproximar a ponta dos dedos polegar e indicador, pressionando de modo intermitente os
reservatorios de leite (estes movimentos devem ser firmes, tipo apertar e soltar, mas ndo devem
provocar dor, caso ela ocorra, a técnica estd incorreta);

v Desprezar os primeiros jatos de leite (0,5 a 1 mL);

v Mudar de 5 (cinco) em 5 (cinco) minutos, aproximadamente, a posicdo dos dedos (de
superior e inferior, para lateral direita e esquerda, e para a posi¢cdo obliqua), buscando retirar o
leite de todo o peito;

ASANENENRN
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v Repetir a massagem e o ciclo tantas vezes se fizerem necessarias;

v A quantidade de leite que se obtém em cada extracdo pode variar, sem que isso
represente alguma alteracao na fisiologia da lactacdo;

v Durante a ordenha, deve-se evitar puxar ou comprimir o mamilo, fazer movimentos de
deslizar ou de esfregar a mama, pois podem lesar a pele e o tecido mamario;

v A retirada de leite deve ser feita preferencialmente pela prépria nutriz e quando as
mamas estdao macias.

v Estar atento para nao preencher toda a capacidade do frasco, deixando sempre o volume

2 a 3 (dois a trés) cm abaixo da borda.
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Transporte

v O LHOC e/ou LHOP devem ser transportados sob cadeia de frio e o tempo de transporte
ndo deve ultrapassar 6 horas.

v Os produtos devem ser transportados do local de coleta ao Banco de Leite Humano (BLH)
em recipientes isotérmicos exclusivos, constituidos por material liso, resistente, impermeavel, de
facil limpeza e desinfeccdo, sendo utilizados apenas para essa finalidade, contendo gelo reciclavel
na proporcao de 3 (trés) litros deste, para cada litro de LHO.

v O gelo comum so devera ser utilizado quando o leite estiver fluido, pois representa uma
fonte de calor para o leite congelado; o gelo reciclavel propicia temperatura mais baixa, o que
garante a manutencao do leite congelado. O leite congelado deve ser transportado separado do
leite refrigerado.

v As temperaturas limitrofes para transporte sdo: produtos refrigerados — maxima de 5°C.
produtos congelados — temperatura de -3°C ou inferior.
v O veiculo para transporte deve apresentar condi¢ées higiénico-sanitdrias adequadas. Ndo

se recomenda o transporte de outros produtos com o LH no mesmo veiculo. As embalagens
devem estar devidamente rotuladas. A rota destinada para transporte do LHO deve ser exclusiva
para tal fim.

Estocagem

A estocagem é considerada um conjunto de atividades e requisitos para se obter uma
correta conservagao do LHO a uma condicao de temperatura e tempo sob as quais o produto
LHOC é mantido antes da pasteuriza¢cdo no BLH e o LHOP até o ato do consumo. O LHOC e o LHOP
devem ser estocados sob congelamento:

v Os freezers devem ser localizados distante de fonte de calor, de incidéncia de luz solar
direta e a 20 cm da parede ou de outro equipamento;
v Os equipamentos devem estar ligados ao sistema gerador de energia da instituicao;

v O PCLH deve dispor de registro de estoque que identifique os diferentes tipos de produto
sob sua responsabilidade e registro didrio da temperatura maxima e minima dos equipamentos
utilizados para estocagem;

v O PCLH devem dispor de freezer exclusivo ou com compartimentos distintos e
identificados para estocagem do LHOC e em boas condi¢des de conservacao e higiene;

v O PCLH deve dispor de termémetro de maxima e minima em todos os equipamentos
destinados a estocagem do LHO;

v O LHOC congelado pode ser estocado por um periodo maximo de 15 (quinze) dias a partir
da data da primeira coleta, a uma temperatura maxima de -3°C (trés graus Celsius negativos);

v Manter o frasco bem vedado para evitar que o leite absorva odores e outros volateis
indesejaveis;

v O PCLH deve dispor de sistema de controle e registro da entrada e saida do LHOC, com

prazo de validade, volume coletado, doadoras e receptores.

Observacdo: em caso de acidente com o sistema central de energia e/ou freezer com
consequente descongelamento do leite, o produto deve ser avaliado quanto a possibilidade de
pasteurizacdo imediata. Caso ndo exista registro de temperatura nas ultimas 24 horas ou esse
registro indicar uma temperatura superior a 5°C (cinco graus Celsius), o leite deve ser
desprezado.
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Estocagem do LHOP

v Deve haver registro de estoque que identifique os diferentes tipos de produto e registro
diario da temperatura maxima e minima dos equipamentos utilizados para estocagem;

v O LHOP congelado pode ser estocado por um periodo maximo de 6 (seis) meses, a uma
temperatura maxima de -3° C (trés graus Celsius negativos);

v O LHOP degelado deve ser mantido sob refrigeracdo por um periodo maximo de 24 (vinte
e quatro) horas a temperatura limitrofe de 5° C (cinco graus Celsius);

v Manter o frasco bem vedado para evitar que o leite absorva odores e outros volateis
Nnocivos;

v Registrar a localizagdo dos frascos por equipamento e/ou compartimento de manutencgado

da cadeia de frio, garantindo a sua rastreabilidade.

Recepgao

A recepcao é a etapa que se refere ao ato de receber os frascos de LHOC, congelado,
proveniente das coletas externas e internas. Em situacdes especiais, pode-se receber LHOC
refrigerado, desde que mantida a cadeia de frio, quando:

° coletado em ambiente préprio, com ordenha conduzida sob supervisdo e destinado ao
proprio filho;

° coletado imediatamente antes do transporte. Nessas situacoes, o transporte deve ser em
recipiente isotérmico exclusivo para LHO sob refrigeracao;

° Materiais e equipamentos para a recepgao:

X4 Pia com 4gua corrente;

3 Alcool a 70%;

<> Planilha de recepgao. A planilha deve conter, no minimo, as seguintes informagdes

referentes a cada doadora: registro de horario, temperatura de chegada, volume coletado, ndo-
conformidades e volume descartado.

. Passo-a-passo da recepgao:

1. O profissional deve utilizar avental, mascara, gorro e luvas de procedimento;

2. Verificar e registrar a temperatura das caixas de transporte, ainda fechadas;

3. Abrir a caixa, retirar o frasco e observar:

X8 Embalagem: conformidade da embalagem, condi¢bes de higiene, integridade, vedacao e
identificacdo/rdtulo;

X8 LHOC: cor e auséncia de sujidades (o leite deve estar totalmente congelado ou
refrigerado);

4, Desprezar as embalagens ndo-conformes apds degelo e desprezar o leite na pia (esgoto).;
5. Na presenca de camada de gelo aderida a embalagem, deve-se remover rapidamente sob
agua corrente, sem molhar a tampa, e secar com compressa estéril;

6. Friccionar alcool a 70% em toda a embalagem;

7. Estocar as embalagens no freezer, conforme recomendacdes de estocagem.

Selegdo de leite humano ordenhado para doagdo

O PCLH do HC-UFTM recebe um fluxo de maes provenientes de outros setores do HC-
UFTM, como da Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica e Neonatal, do bercario, do pronto
atendimento, ou até mesmo de outras enfermarias, em casos de mades que amamentam e
precisaram ser hospitalizadas por alguma razdo. A equipe recebe a mae na sala de coleta com
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delicadeza e apoio, sdo colhidos dados pessoais e do bebé para a ficha cadastral e checados
exames para avaliar a possibilidade da doacdo do leite materno.

A equipe multiprofissional que assiste as lactantes (médicos e técnicos de
enfermagem) deve realizar as seguintes agGes:
° Colher os dados da lactante preenchendo ficha especifica de cadastro presente no
caderno de “Acolhimento as nutrizes — coleta de dados” e ficha individual de “Nutriz doadora”,
onde constam informacdes sobre nome completo, data de nascimento, endereco, condicdes de
moradia e saneamento basico, estado civil, escolaridade, profissdo, conhecimento dos beneficios
do aleitamento materno, razao pela qual esta participando da doacdo de leite materno, nome do
RN, idade gestacional, intercorréncias gestacionais, local do pré-natal e do parto, doencas pré-
existentes, medicamentos em uso, vicios e, por fim, a checagem dos exames necessarios para
inclui-la como doadora de leite humano.
° Necessdria a checagem dos resultados dos seguintes exames: VDRL, HbsAg, anti HCV, HIV,
HTLV, hemograma e ferritina. Esses exames devem ter sido colhidos, impreterivelmente, no
maximo 3 meses antes da data da coleta do leite humano.
° Ensinar as mades as técnicas adequadas de ordenha, bem como de congelamento e
estocagem do leite humano, com os rigores de higiene para garantia da qualidade e auséncia de
contaminagao.
. Durante a assisténcia, os profissionais de saude devem informar, incentivar e
conscientizar sobre os beneficios do aleitamento materno e importancia da doagdo de leite
humano.
. Ao final do atendimento, deve ser feita a distribuicdo de folders informativos com
incentivo ao aleitamento materno e informacdes sobre a possibilidade e formas de realizacdo da
doacdo de leite humano, colhendo a assinatura da nutriz comprovando o recebimento dessas
informacoes.

Selegdo de nutrizes para doa¢ao de LHO

a. Para que a nutriz seja selecionada efetivamente como doadora de LH é necessdrio que
ela se encaixe nos seguintes critérios:

° Sorologias (VDRL, HbsAg, anti HCV, HIV e HTLV) ndo reagentes, colhidas necessariamente
nos ultimos 3 meses;

° Ndo ter anemia (hemoglobina, hematdcrito e ferritina sem alteragées);

° N3o fazer uso de drogas ilicitas e alcool;

° Nado fumar mais de 10 cigarros por dia;

° N3do usar medica¢des incompativeis com o aleitamento materno, consultadas no site e-
lactancia.org e no Ministério da Saude;

° N3o ter recebido transfusdo sanguinea.

b. Situagdes especiais, as quais ndao impedem a doagdo de leite humano, porém restringem

gue essa doacgado seja destinada exclusivamente para o préprio bebé, informacao esta que consta
na ficha de nutriz:

° Exame VDRL reagente;

° Exame CMV IgM reagente;

° Exame toxoplasmose IgM reagente;
° Anemia.

c. Situacdes que impedem totalmente a doacdo de leite humano:
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Exame HIV positivo;
Exame HTLV positivo;
Uso de medicamentos ndo compativeis com a amamentacao;
Tabagismo mais de 10 cigarros por dia;
Uso de drogas ilicitas e alcool.

Adendo ao fluxo dos exames

As sorologias diagnosticadas como positivas, que eram previamente negativas até o
ultimo exame realizado, serdo encaminhadas para acompanhamento no Centro de Testagem e
Aconselhamento (CTA). Nesses casos, se a sorologia ndo impedir a amamentacdo e a doacdo de
leite humano, na respectiva ficha da nutriz constard a informacao de que o leite deverd voltar

exclusivamente para o préprio bebé.

3.

FLUXOGRAMA
Mae possivel doadora de leite
matemo/humano
um ucl Enfermaria Alojamento Conjunto Alta
- - Orientagdes. Orientagdes.
Orientades. Orientagoes. M3e quer doar? M3e autoriza
Mie quer doar? Mae quer doar? doagio do
/\ /\ excedente?
e 9 o el AN
Cadastro Manter somente Sim N3o
\ de doadora demanda do
Manter somente bebé. no leito
Cadastro de Cadastro de \
. Manter Sala de coleta de
doadora ordenha beira doadora W
leito = )
\ | para Apojadura? I
; Ordenha de
- Excedente? r-\da o alivio na sala de Comunicar
Bebé recebe Bebé de Ordenharnasalade | oo™ coleta de LH CAISM
dieta dieta zero coleta LH apés AM, leito ]
com autoriza¢3o
para doag3o Excedente?
\ Ordenhar na sala de
ord ”::a b:m ;Ihz_a d Ordenha na sala de - “*":l"?"‘ '&M
ol = ra oo do 11 coleta de leite humano '“;‘-‘""‘me:'w? com autorizagao
ume prescrito para - Estimular lactag3o Hiperlactag3o? para doacdo
obebe - Doagio Ordenha prévia ao |
AM na sala de -
coleta de LH, com Leite
2) Ordenha excedente autorizagdo para armazgnado} colet‘ado
na sala de coleta do doagio Comunicado & enviado
leite humano / 20 BLH (CAISM)
Leite armazenado/coletado Leite pasteurizado
Comunicado e enviado ao BLH Retorna para bebé durante internagio
(CaIsMm)
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Normas e Recomendacgdes Técnicas BLH -— rBLH — FioCruz.

5. HISTORICO DE ELABORACAO/REVISAO

Versao Data Descri¢do da a¢do/atualizagdo
1 26/12/2022 Elaborac¢do do Procedimento Operacional Padrao (POP)
2 7/10/2025 Atualizagdo e inser¢do em novo modelo

6. RESPONSAVEIS PELO DOCUMENTO

Elaboragdo da versdo atual (versdo 2) — data: 26/8/2025

Andrezza Rodrigues Afonso Alvim, médica pediatra da Unidade da Crianga e do Adolescente (UCA)
Analise — data: 26/8/2025

Giselle Vieira de Souza, chefe da UCA

Avaliagdo interna — data: 26/8/2025

Pavila Virginia de Oliveira Nabuco, médica neonatologista e diarista da Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica e Neonatal
(UTIPN)

Suellen Signorelly Assungdo, médica pediatra

Validagdo técnica — data: 3/9/2025 a 12/10/2025

Ivone Aparecida Vieira da Silva, chefe do Setor de Cuidados Especializados (STESP)

Raquel Bessa Ribeiro Rosalino, Unidade de Gestdo da Qualidade e Segurancga do Paciente (UGQSP)
Aprovagdo — data: 9/9/2025

Fernando de Freitas Neves, chefe da Divisdo de Gestdo do Cuidado (DGC)

Registro, validagdo de forma e revisdo — data: 7/10/2025

Ana Paula Corréa Gomes, coordenadora da Comissao de Gestdao da Qualidade Documental

Elaboragdo da versdo 1 — data: 26/12/2022

Andrezza Rodrigues Afonso Alvim, médica pediatra

Validagdo interna

Fabiana Jorge Bueno Galdino Barsam, chefe da UTIPN

Luciano Borges Santiago, Pediatra, coordenador do Departamento de Pediatria da UFTM
Vanessa Pimenta Rocha Soares, fonoaudiéloga

Avaliagdo

Juliana Gomes de Souza Araujo, nutricionista

Validagao

Valéria Cardoso Alves Cunali, chefe da UCA

Raquel Bessa Ribeiro Rosalino, chefe da UGQSP

Ivone Aparecida Vieira da Silva, chefe do STESP

Mara Danielle Felipe P. Rodrigues, chefe da Divisdao de Enfermagem

Registro, andlise e revisao

Ana Paula Corréa Gomes, chefe da Unidade de Planejamento, Gestdo de Riscos e Controles Internos
Aprovagao

Ivonete Helena Rocha, chefe da DGC
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APENDICE A — FICHA DE CADASTRO DE DOADORA DO HC-UFTM

Hospital de Clinicas g - \J:; E B S E R H

Universidade Federal
do Triangulo Mineiro

HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

CADASTRO DE NUTRIZ DOADORA

DADOS CADASTRAIS
Setor do HC-UFTM: ( ) UTINeo/Ped ( )UCIn ( )Enfermaria ( )PSi ( ) Aloj. Conjunto ( )Ambulatorio
Nome (nutriz): RG HC-UFTM:
Data de nascimento (nutriz): / Idade (anos):
Data de nascimento (bebé): / / Idade: meses dias
Idade gestacional: Nome do bebé:
Endereco: Bairro:
Cidade: Estado: Telefones:
Data do cadastro: / /
Responsavel pelo cadastro:
HISTORIA CLINICA
1-FezPré Natal? ( ) SIM ( )NAO Local: N° consultas:
2 —Parto no HC-UFTM? ( )SIM ( )NAO Local:
3 — Exames Realizados:
VDRL HbsAG Anti HCV HIV HTLV HEMOGRAMA
() Positivo () Positivo () Positivo () Positivo () Positivo Hb(%):
() Negativo () Negativo () Negativo () Negativo () Negativo Ht(%):
() Nao disponivel | ( )Nao disponivel () Nao disponivel () Nao disponivel () Nao disponivel Data: /[ [/
Data: _ [/ [ Data:_ / [ Data: _ [/ [ Data: _ [/ [ Data: _ /[ FERRITINA:
Data: __ /[ [

4 — Transfusdo Sanguinea (tiltimo ano?) () SIM ( )NAO

5 — Intercorréncias na Gestagao:

6 — Medicamentos em uso:

7 — Uso de drogas ilicitas? () SIM ( )NAO Caso sim, quais?

8 — Tabagismo? ( ) SIM ( )NAO Quantidade:

9 —Etilismo? () SIM ( )NAO Dose/ quantidade:

10 — Doenga ativa no momento? ( ) SIM ( )NAO Caso sim, qual?

11 — Liberada para amamentagao e/ou doagao? () SIM ( )NAO

12 — Observagoes:

Nutriz

Uberaba, de

Meédico (com carimbo)

de

Fonte: propria

~
3

= LITAA

Universidade Federal
do Triangulo Mineire

Hospital de Clinicas

EBSERH

HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS
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APENDICE B - CHECKLIST/RECEPCAO DE LHOC NA SALA DE COLETA DE LEITE HUMANO DO HC-
Jr # EBSERH

Hospital de Clinicas

S UNIVERSTTARIOS FIDERAIS

CHECK-LIST RECEPCAO DE LEITE HUMANO ORDENHADO CRU NA SALA DE COLETA DE LEITE HUMANO HC-UFTM

DN Ne Fr Data Vol T.Cx | ANALISE SENSORIAL LHOC ANALISE EMBALAGEM DESTINO fi
Bebé LHOC | coleta (ml) (2%c) | congel | Sujid | Cor | odor | mat | ident | integ | higie | ved | Aceito

Data Nome Doadora

0BS: MARCAR ¥’ SE ESTIVER EM CONFORMIDADE OU X SE NAO CONFORMIDADE

LEGENDA: DN: Data de nascimento; Fr: frasco; LHOC: Leite humano ordenhado cru; Vol: volume; T cx: temperatura da caixa térmica; congel: congelado; sujid: livre de sujidade; mat: material; ident: identificacdo; integ:
integridade; higie: higiene; ved; vedagdo

Fonte: propria

APENDICE C — CHECKLIST CONTROLE DO LHOC COLETADO NO PCLH DO HC-UFTM

Hospital do Clinicas

2> EBSERH

WosPiTAlS Frocmals Més: Ano:

CHECK-LIST CONTROLE DO LEITE HUMANO ORDENHADO CRU COLETADO NO POSTO DE COLETA DE LEITE HUMANO HC-UFTM

DATA on | vo | e | cou | oAt | oo ANALISE SENSORIAL LHOC ANALISE EMBALAGEM CONDIGES DE ENVIO
» NOME DOADORA k S | sup. | enmm. 4 NAO .
COLETA BEBE | (MU | MED | oo | gy | T°C | conG | sw | cor | ODOR | MAT | EN | INT | WG | veD “’M‘ E" o (onn;on- ::«Mn. RESPONSAVEL

0BS: MARCAR ¥ SE ESTIVER EM CONFORMIDADE OU X SE NAO CONFORMIDADE

LEGENDA: DN: Data de nascimento; Vol: volume;Lib. Med: Liberagdo Médica; Col. Sup./EPI: Coleta supervisionada e com EPI; Data entr.BLH: Data da entrega do leite ao Banco de Leite Humano; Osc. T2C: Oscilagdo da
temperatura do freezer; cong: congelado; suj: livre de sujidade; mat: material iden: i ifi ; int: it i hig: higiene; ved; vedagdo; Com pend.: Com pendéncia

Fonte: propria

Universidade Federal

de Triangule Mineire HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

Hospital de Clinicas ‘ E B s E R H
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APENDICE D - PLANILHA DE CONTROLE DE FORNECIMENTO DE FRASCOS PARA COLETA
DOMICILIAR D LEITE MATERNO

N
Hospital de Clinicas ﬁﬂl E B S E R H

Universidade Federal
it nintons HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

MES: ANO:

PLANILHA CONTROLE DE FORNECIMENTO DE FRASCOS PARA COLETA DOMICILIAR DE LEITE MATERNO

O Rhscos. NOME DA DOADORA T conoe | s | cmoe | camapesoror? | pUONEE | ofoNRo | conrormioade? | RESPONSAVEL
( )Sim( JN&o [ ( )Sim( )Ndo ( )sim( ) Nao
( )sim( JNEo | ( )Sim( )Ndo ( )sim( )NEo
()sim( N0 | ( )sim( )Nio ( )sim( )Nao
( )Sm( IN&o [ ( )Sim( )N&o ( )sim( )Nao
()Sim( N | ( )Sim( )Néo ( )sim( )Nao
()sim( )NEo | ( )sim( )Nio ( )sim( )NEo
( )sim( IN&o [ ( )sim( )Ndo ( )sim( )NEo
()Sim( )N | ( )Sim( )Néo ( )sim( ) Nao
()sim( )NEo | ( )Sim( )Ndo ( )sim( )NEo
( )sim( IN&o [ ( )sim( )Ndo ( )sim( )Ndo
()Sim( )N | ( )Sim( )Néo ( )sim( )Nao
()sim( )NEo | ( )Sim( )Ndo ( )sm( )NEo
( )sim( IN&o [ ( )sim( )Ndo ( )sim( )Ndo
()Sim{ JN&o [ ( )Sim( )Néo ( )sim( )Nao
()sim( )NEo | ( )Sim( )Ndo ( )sim( )NEo
( )sim( IN&o | ( )sim( )Ndo ( )sim( )Ndo
( )Sim{ )N&o [ ( )Sim( )Néo ( )sim( )Nao
()sim( JNEo | ( )Sim( )Ndo ( )sim( )NEo
()sim( N0 | ( )sim( )Nio ( )sim( )Nao

Fonte: propria

Hospital de Clinicas U, Fm E B s E R

e Triangaks Minclm HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS




