
 بانک شیر مادر 

 چشم انداز تاریخی بانک شیر مادران
خشک  ریش وپس از آن برای تغذیه شیر خواران محروم از شیر مادر استفاده می شد  هیدا ریش لاد،یاز م شیسال پ ۰۰۱۱از 

 ریشایگزین ج( فیضع هیها ، خطر عفونت ، تغذ هیدا یسبک زندگ لیها ) بدل هیردایاز ش ینگران لیگاو بدل ریبر ش یمبتن
 . دهدیم شیمادر شش برابر خطر مرگ را افزااز شیر ریغ ریبا ش هیثابت شد که تغذ 0۱قرن  لیاوا درشد.مادر
 منجر به تاسیس بانک شیر مادر شد  مادر و بخصوص نوزادان نارس رینوزادان محروم از ش هیدر مورد تغذ ینگران شیافزا

 نیدر و  یرمس یهای ماریو ب سیمثل سل ، سفل یعفون یها یماریمادران از نظر ب یو غربالگر ریبانک ش نیافتتاح اول
 در. کل اروپا ابلاغ شد یبرا کسانیو نوشتن دستورالعمل  ۰0۰0و در آلمان  ۰0۰۱در کایو در ماساچوست آمر ۰0۱۱در سال 

  .کردند سیشروع به تاس شرفتهیپ یبانک ها ۰09۱تا  ۰09۱
بانک شیر در آمریکا و  09بانک شیر در اروپا،  0۱9، 0۱۰9تا سال و شد سیتاس ایتانیبزرگ در بر ریبانک ش 1،  ۰091در سال

 ۰09بانک و  0۰9بانک شیر در کشور برزیل )  بیشترینکانادا و همچنین در روسیه و کویت یک بانک شیر راه اندازی شد. 
توانست مرگ و ۰00۱از دهه  ریش یبانک ها سیمادر و تاس ریبا ش هیتغذ جیبا ترو لیدر برز.مکان جمع آوری شیر( وجود دارد

 کم کند % 97نوزادان و کودکان را  ریم

 بانک های شیر مادران در ایران

 افتتاح شد   ۰701در دانشگاه علوم پزشکی تبریزسال  ایراناولین بانک شیر

راه ه ،  مشهد، کرمان،اصفهان،زاهدان در دانشگاه علوم پزشکی تهران،ایران،شیراز ،اهواز، یزد ، کرمانشا ۰70۰درسال 
 اندازی شد .

 اساس بانک های شیر مادر

 ( جمع آوری شیرmilk collection  ) 

 ( ذخیره شیرstorage) 

 ( پردازش شیرprocessing) 

  ان در دسترس نیست شیر تهیه مادرش یا و است کم مادرشان شیر که نارس نوزادان برای انسانی شیر های بانک
 میکند .

 ویژگی شیرموجود در  بانک شیر : 

 شودیبطور مختصر کم م اینکرده  رییتغ یها و مواد معدن نیتامیها ، و میاغلب آنز 
  درصد حفظ میشود  70الی  20لاکتوفرین بین 



 IGA   درصد حفظ میشود  ۰۱الی  1۱بین 

  درصد حفظ میشود  ۰۱۱لیزوزیم 

  SIgA   درصد فعال است  ۰۱الی  9۱بین 

 IgMصفر 

  IgG  درصد فعال است  9۱تا 

  و  تریگرم در ل 0موجود در آن  نیپروتئ نیانگیزن اهدا شده بود ، م 002که  توسط  ریش ربانکیمجموعه ش 0112از
 می باشد. نیپروتئ ۰1gr/lو  یچرب gr/l 27-79دارای تازه مادر  ریش و بود تریگرم در ل 70آن  یچرب

  بیشتر باکتریها ، ویروس ها و دیگر پاتوژن ها از بین میروند 

  در یک مطالعه دیده شد که ویروسCMV   درGUS  10%  دفع  %30، ودر شیر %2، در بزاق  %7، در ادرار
و شیر مادر سیتومگال ویروس مثبت برای نوزاد خودش مشکلی  زنده میماند  20-تا  4در دمای  CMV میشود .

 دقیقه   ) با روش هولدر ( از بین میرود .   30بمدت   62.5در دمای  CMVندارد اما 

 نکته قابل توجه: محرمیت و خویشاوندی

بدون آن  یاپیساعت پ 02 ایمرتبه به تناوب  ۰1از مادرخودش حداقل  ریغ یاز پستان مادر یدوسال اول زندگ ،دریرخواریش یوقت
و همسر و فرزندان  ردهندهیو ش رخواریش انیشود، م هیتغذ هیدا ریش فقط  با یضرور یدارو انایآب و اح از ریساعت غ 02که در 

 .دیآ یبوجود م یشاوندیو خو تیرابط محرم یعو شوهرش، نو ردهندهیمشترک ش

مرتبه  ۰1 و مخلوط با هم ییاهدا یرهایشود و ش ینم هیاز پستان تغذ میمستق رخواریش ر،یدر برنامه اهدا ش نکهیبا توجه به ا 
 .گردد یم یمنتف " یشاوندیوخو تمحرمی " خود یشود، به خود یبه نوزاد بصورت متناوب انجام نم یردهیش

لامانع مادر ب ریبانک ش ییاهدا ریاز ش ازمندینوزادان ن هیاستفتاء، انجام شده از دفتر مراجع عظام، تغذ طبق
 .است

 مراحل اهدا شیرمادر  به بانک شیر 
 ریمادر اهدا کننده ش یو غربالگر تیصلاح دییتا: قدم اول 

 اهداکننده یبرا کیسرولوژ شاتیانجام آزماو  مصاحبه با مادر
 HIV-1 and HIV-2 

 HTLV-I and HTLV-II 

 Hepatitis B 

 Hepatitis C 

 Syphilis 

 شودیگرفته م یکربیدر بدو ورود کشت م ریش یاز همه نمونه ها ییاهدا ریش کیولوژیباکتر یبررس : قدم دوم
  تا ارسال جواب کشت زریدر فر ریش ینگهدار: سوم  قدم



  درجه بمدت 4و سپس سرد شده در  قهیدق30بمدت 62/5در دستگاه هولدر در درجه ریکردن ش زهیپاستور : چهارم قدم
  راندوم از هر راند یکربینمونه کشت م کیگرفتن  :پنجم قدم

  نمونه ها تا آماده شدن جواب کشت ینگهدار : ششم قدم
 کردن نوزادان هیارسال آنها به بخش و تغذ : هفتم قدم

 
 ندیاهدا نما ریش توانندیم یچه مادران

  را داشته باشد   مازاد بر مصرف نوزاد ریشحال عمومی مادر پس از زایمان مناسب باشد و توانایی دوشیدن 
 باشند یمنف یکیسرولوژ شاتیآزمانظر  از (HBSAg  .روسیو حیدر تلقاز شیر عبور می کند و نباید اهدا شود HIV    و

HTLV  تازه در روش  ریبه شHTST  رفته  و  نیاز ب روسیو  قهیدق 30بمدت 62/5 یو در روش هولدر در دما
  ( کشت مجدد هم رشد نداشت .

 مزمن باشند ایعفونت حاد  بدون  
 نداشته باشند  و الکل گاریمصرف دارو و س 
 نداشته باشد کیپاتواوژ یکنند . فرزند خودش سالم بوده وزرد یو نگهدار دهیرا دوش ریش زیبطور تم بتوانند  
 نداشته باشند یخوراک یها یو ضد باردار نیو آسپر نوفنیبدون نسخه مانند استام یاز داروها مداوم مصرف  
 نی( در صورت ادامه بعد از ا ریش نیآمدن پروتئ نییپا لیباشد )بدل مانیماه پس از زا ۰ یال 9باشد حداکثر تا  ردهیش مادر 

 تست شود یو کالر نیاز نظر پروتئ دیبا ریمدت ش
 شود  می اهدا  ریبانک ش ریش یچه نوزادانبه 
 گرم ۰1۱۱نوزادان با وزن کمتر از  ژهینوزادان نارس به و 
 دستگاه گوارش  یها یجراح، یمبتلا به مشکلات گوارش رخوارانیش 
 کند هیرا تغذ رخوارشیخود ش ریتواند با ش ینم یلیکه مادر به دلا یموارد . 
 یویمبتلا به مشکلات کل رخوارانیش 
 یمصنوع ریبا ش هیتحمل نوزاد جهت تغذ عدم 
 و دیشد هیدچار سوء تغذ نوزادان. .. 

 

 استان تهران رمادریش یآدرس بانک ها
 : ندیمراجعه نما لیذ یبه آدرس ها ر،یبه بانک ش ریهستند  جهت اهدائ ش طیدارند و واجد شرا رمازادیکه ش یمادران

امام  یمارستانیمجتمع ب -دیتوح دانیم  :(دانشگاه تهران )بیمارستان ولی عصر ریآدرس بانک ش-
 9۰۰00۱20 :شماره تماس  – یسرکار خانم آرون 0طبقه  -جنب آسانسور-)عج( عصریول مارستانیب-)ره(ینیخم
 
 مارستانیب-باغ فردوس ستگاهیا - یمولو ابانیخ:(رانیدانشگاه ابیمارستان اکبر آبادی )ریبانک شآدرس -

 110۰۰۱0۱ یشماره تماس سرکار خانم سهلان-یاکبر آباد


