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CARTA AO EDITOR

Diante da pandemia do Coronavirus Disease 2019 (COVID-19), causado pelo Severe 
Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2), e perante a recomendação 
de que o aleitamento materno seja mantido em mães com suspeita ou positivas para 
COVID-19(1), a equipe de saúde do Centro de Referência Estadual de Banco de Leite 
Humano do Hospital Universitário Cassiano Antonio Moraes (CRE-BLH/HUCAM) 
adotou novas estratégias na rotina de cuidados na assistência materno-infantil baseadas 
nas recomendações do Ministério da Saúde (MS) e das Notas Técnicas da Rede Brasileira 
de Banco de Leite Humano(2-4).

Está em ritmo crescente o número de evidências a respeito da COVID-19 na saúde 
materno-infantil. Recentemente foram publicadas informações de grande relevância 
para os fonoaudiólogos sobre a amamentação e Corona Vírus, e o artigo destaca que os 
profissionais da área da saúde devem intervir de forma positiva sobre as recomendações 
da amamentação e estarem atualizados sobre as recomendações internacionais(5).

Logo após o nascimento do bebê, as puérperas e lactantes precisam da rede de apoio, e 
o Banco de Leite Humano (BLH) é o serviço que promove, incentiva e apoia o aleitamento 
materno e a doação de leite humano nas mais variadas ações clínicas e educativas. É o 
local onde as mulheres se sentem confortáveis e seguras em compartilhar as preocupações 
e dificuldades sobre a amamentação(2,6,7).

A necessidade do afastamento social provocado pela pandemia da COVID-19 está 
sendo um grande desafio para que a mãe e o bebê não fiquem desassistidos até que o 
processo de amamentação seja estabelecido.

Diante desse panorama atual, bruscamente, a rotina do BLH/HUCAM teve que ser 
reestruturada para garantir o atendimento e a qualidade da assistência a todas as clientes. 
E, para atender de forma segura as nutrizes, lactentes, família e equipe, o MS recomenda 
a diminuição do número de agendamentos no Setor, para evitar aglomeração de pessoas, 
e ordena que todos os profissionais e funcionários utilizem os Equipamentos de Proteção 
Individual (EPI) durante todo o processo de trabalho(8).
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Uma alternativa de grande importância está sendo o uso 
da Telessaúde da Instituição. A proposta é garantir o serviço 
e identificar precocemente as intercorrências mamárias, sanar 
dúvidas e oferecer a promoção do aleitamento materno, evitando 
desta forma o desmame precoce e o deslocamento da família 
até o hospital.

A teleconsultoria é uma prestação de serviço de saúde oferecida 
de forma remota, sem contato físico direto com o paciente, por 
qualquer ferramenta de telecomunicação(9). Para que ocorra a 
interação, as puérperas utilizam os seus computadores pessoais, 
tablets ou smartphones da sua própria residência.

Desde maio de 2020, o CRE-BLH/HUCAM realiza as 
teleconsultas em tempo real, por videoconferência, duas vezes 
por semana, com a participação de uma equipe qualificada 
formada por três enfermeiras, uma fonoaudióloga e uma médica. 
Em média, são realizados 30 atendimentos virtuais/mês, com a 
duração de 1 hora, e as teleconsultas obedecem a uma triagem e 
agendamento prévio. Geralmente cinco puérperas, com queixas 
semelhantes, são programadas para acessarem a consulta online 
com o seu bebê no horário marcado.

No primeiro momento, ocorre o acolhimento virtual, e as 
puérperas compartilham as suas queixas, angústias e dificuldades 
encontradas na amamentação. Cabendo aos profissionais de 
saúde, nesta ocasião, realizar uma escuta diferenciada com 
o cuidado de assegurar a conduta adequada individualmente.

Quando há a necessidade de intervenção especializada, o 
BLH disponibiliza a consulta presencial, e os profissionais de 
saúde realizam os procedimentos necessários para garantir a 
biossegurança de todos no Setor(8). Vale a pena ressaltar que 
todas as mulheres atendidas no Serviço de Telessaúde possuem 
um prontuário eletrônico e as evoluções clínicas são realizadas 
após cada sessão.

Apesar de as puérperas não estarem familiarizadas com a 
tecnologia, até o momento, a maioria aderiu ao modelo proposto, 
e observou-se um impacto positivo nos atendimentos.

De acordo com a literatura, a teleconsultoria diminui a 
circulação de pessoas no Setor, reduz o risco de contaminação 
e a disseminação da pandemia hospitalar(10-12), mostrando-se um 
recurso eficiente para o gerenciamento remoto com as puérperas 
que procuram ajuda no BLH(13).

Em recente estudo com o uso de telessaúde no período 
de pandemia da COVID-19, foi possível observar que o 
atendimento remoto teve a mesma qualidade que o atendimento 
presencial, demonstrando ser um recurso eficiente na área da 
Fonoaudiologia(14).

Observa-se como desvantagem da teleconsultoria que, em 
alguns casos, a falta do exame físico da anatomia da mama 
e da avaliação do sistema sensório motor oral do bebê são 
obstáculos importantes, que não podem ser realizados no 
atendimento virtual. Mas, diante dos riscos da pandemia da 
COVID-19, está sendo uma alternativa positiva no acesso aos 
cuidados de saúde.

Espera-se que, após a pandemia da COVID-19, o uso 
da telessaúde torne-se um recurso importante nas práticas 
assistenciais no BLH, para que as nutrizes, lactentes e 
famílias que residem longe do hospital, ou que apresentam 
dificuldades de sair de casa, recebam de forma segura apoio 

no aleitamento materno, na doação de leite humano e nos 
cuidados materno-infantis.
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