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Clanek se zabyva problematikou sdileni matefského mléka, tzv. ,Milk Baby Sharing”, kdy dochazi v diisledku zvy$ené poptéavky
k pfedavani matefského mléka od matky darkyné k matce, kterd mléko potiebuje pro své dité mimo prostfedi mlécné banky ¢i
sbérny. Vzajemné ,nelegdini” sdileni matefského mléka je divodem k obavam zejména v souvislosti s pfenosem infekénich one-
mocnéni, chemickych latek ¢i [éCiv. V ¢lanku jsou uvedeny vysledky vyzkumného Setfeni, které shrnuji osobni zkusenosti matek se
sdilenim mateiského mléka vcetné popisu strategie, jak matky mléko ziskavaji, z jakého diivodu ho poptavaji a jakym zptsobem
probiha jeho predéni. Divodem sepsani tohoto ¢lanku je snaha upozornit odbornou vefejnost na pfitomnost nebezpecného
jevu a vyzvat k hledani u¢inného feseni tohoto problému.
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The article deals with the issue of ,Milk Baby Sharing”, where, due to increased demand, breast milk is transferred from a donor
mother to a mother who needs milk for her baby outside the environment of a milk bank or collection centre. The illegal sharing
of breast milk between mothers is a cause for concern, particularly in relation to the transmission of infectious diseases, chemicals
or pharmaceuticals. This article presents the results of a research investigation that summarizes mothers’ personal experiences
of breast milk sharing, including a description of the strategies mothers use to obtain milk, the reasons for demand, and which
way they handle it over. The reason to write this article is to alert the professional community to the presence of a dangerous

phenomenon and to call for an effective solution of the problem.
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Kojeni bylo v minulosti jedinou moz-
nosti, jak zdarné vyzivit narozené dité.
Nedostupnost matefského mléka mohla pro
dité znamenat vyrazné poskozeni zdravi nebo
naruseni kvality jeho Zivota. V soucasné do-
bé vime, ze vyZziva v prvnich mésicich Zivota
ditéte je naprosto zadsadni. Pro novorozence
je materské mléko nejdulezitéjsi slozkou pro
spravny rlst a vyvoj. Dle WHO se doporucuje
vyluéné kojeni od narozeni do Sesti mésict
véku s idedlnim pokracovénim kojeni do dvou
let. V minulosti se pouzivaly k dokrmovani
novorozencl kojné. Ty viak ¢asem nahradily
banky a sbérny matefského mléka (1). Dle do-

porugeni WHO neni v CR dovoleno kojit dité
cizi matkou, ¢i jej krmit neosetfenym cizim
materskym mlékem (2). Pokud nemdUze byt
dité z riznych ddvodu kojeno, méla by mu byt
poskytnuta plnohodnotna néhrada. Pokud
vsak materské mléko neni k dispozici, nejlepsi
alternativou je mléko od darkyné (3).

Dérkyné materského mléka se ziskavaji v po-
rodnicich nebo ve spolupraci s praktickymilékafi
pro déti a dorost. Jedna se o zdravé matky, které
neuzivaji Zadné léky, navykové latky, alkohol ani
nikotin. Darkyné musi také podstoupit povinna
vysetieni k potvrzeni zdravotni nezédvadnosti

mléka podle Vyhlasky 137/2004 sb. Jedna se
o zékladni biochemické vysetieni krve, vyset-
feni na HIV a HBsAg, BWR a hepatitidu C. Dale
darkyné podstoupi vytéry z krku, kone¢niku
a vysetieni moci. Dulezitou roli hraje také vék
ditéte. Vlastni kojené dité by nemélo presah-
nout hranici sesti mésicli véku. Vsechny darkyné
podepisuji informovany souhlas, kde souhlasi
s podminkami darcovstvi (4). Darkyné je pouce-
na o zplsobu bezpecného odsavani, skladovani
atransportu materského mléka. Domnivame se,
Ze je také dulezité, aby méla dobry socioekono-
micky status. Méla by zit v prostfedi s dobrym
hygienickym standardem (5). Dércovstvi je akt
nesobeckosti, ktery je hodny uzndni, protoze ve
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vétsiné zemi Evropy Zeny nedostavaji zadnou fi-
nanéni kompenzaci. Nékteré nemocnice v Ceské
republice davaji mensi financ¢ni prispévek za
poskytnuté matefské mléko. Jedna se o ¢éstku,
kterou by darkyné méla vyuzit pro zkvalitnéni
své vyzivy po dobu kojeni.

V Ceské republice se nachazi celkem ¢tyfi
banky matefského mléka. Provoz je upraven
tak, aby odpovidal platné legislativé. Banka ma-
tefského mléka musi byt ke sbéru, zpracovani
a distribuci organiza¢né a materidlné zajisténa
(6). Jedna se o pracovisté, které provadi sbér,
kontrolu zdravotni nezavadnosti, skladovani
a distribuci matefského mléka v ramci i mimo
vlastni zdravotnické zafizeni. Prostory, ve kte-
rych se matefské mléko zpracovavd, musi byt
oddélené od bézného provozu. K vybaveni patfi
pasterizator, vykonné mrazici zafizeni, steriliza-
tor, centrifuga, mycka nadobi a samoziejmé kva-
lifikované vyskoleny zdravotnicky persondl (7).

Pokud matka uchovéava nepasterované
mléko pouze pro své vlastni dité, musi byt skla-
dovano pfi teploté + 4°C a spotiebovano do 24
hodin. Pasterované mateiské mléko musi byt
skladovano pfi teploté + 4°C a spotfebovano
do 48 hodin. Pasterace probiha pfi teploté nej-
méné + 62,5°C po dobu 30 minut. Po pasteraci
se mléko bez prodlenizchladi na teplotu +4°C.
Takto osetfené mléko musi byt ozna¢eno datem
pasterace a datem spotieby. Zda je mléko nezé-
vadné, se musi kontrolovat pied a po pasteraci.
Mrazené pasterované materské mléko musi byt
skladovano pfi teploté -18°C a spotifebovano
nejdéle do 3 mésicl. Zmrazeni mléka na teplotu
-18°C musi byt provedeno co nejrychleji. Takto
osetfené materské mléko je oznaceno datem
pasterace a datem exspirace (8).

Rozmrazovéani matefského mléka je moz-
no provadét v chladicim zafizeni pfi teploté
nejvyse + 4°C nebo pod studenou tekouci
vodou. Musi byt spotfebovano nejdéle do 24
hodin. Ohfev matefského mléka se provadive
vodni lazni. Nespotfebované mateiské mléko
se nesmi znovu mrazit, chladit ani znovu po-

uzivat pro vyzivu (6).

Rostouci povédomi o vyznamu matefského

mléka pro déti vyrazné navysilo jeho poptav-
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Banky materského mléka a jejich adresy — v soucasné dobé jsou v Ceské republice jen 4 banky
matefského mléka. V Praze, v Hradci Krdlové, Mosté a v Ceskych Budéjovicich. Pro lepsi prehlednost pfi-
kldddme kontakty na jednotlivé banky materského mléka

tel: 296 511 522, e-mail: mlecna.kuchyn@upmd.eu

veronika.adamcova@kzcr.eu

www.fnhk.cz/tku/mlecna-banka

Banka matefského mléka Praha. Ustav pro péci o matku a dité, Podolské nabrezi 157, 147 00, Praha 4 — Podoli,
Banka matefského mléka Most. Nemocnice Most, J. E. Purkyné 270, 434 64, Most, tel.: 476 172 123, e-mail:
Banka matefského mléka v Nemocnici Ceské Budgjovice a.s., Neonatologické oddélent, Bozeny Némcové

585/54, 370 01, Ceské Budé&jovice, tel. 38787 5738, e-mail: bankamm@nemcb.cz
MIéc¢na banka Fakultni nemocnice Hradec Krélové, Sokolska 581, Hradec Kralové, 500 05, tel.: 495833 750,

ku. ,Milk Baby Sharing” je sdileni matefského
mléka mezi matkami, aniz by proslo standardni
Upravou a legalizaci prostfednictvim banky ma-
tefského mléka nebo sbérny. Navzdory mnoha
vyhoddm je vzdjemné nelegalni sdileni mater-
ského mléka divodem k obavam. Zejména se
jedna o riziko pfenosu infekénich onemocnéni.
V bankach matefského mléka je toto riziko di-
ky peclivému vybéru dérkyn, testovani mléka
a spravné provadénym procesem pasterizace
eliminovéno. Pokud matky zvazuji pouziti sdile-
ného mateiského mléka, mély by se informovat
o rizicich vzdjemného sdileni a o jednotlivych
krocich potrebnych ke zvyseni jeho bezpecnosti.
IdedIni by bylo rozhodnuti konzultovat s prak-
tickym lékafem pro déti a dorost.

Kvalitativni vyzkum probihal formou po-
lostrukturovaného rozhovoru, ktery vychazel
z pfedem pripraveného okruhu otazek. Vyzkum
probihal online formou prostiednictvim soci-
alnich siti. U¢ast Zzen na vyzkumu byla zcela
dobrovolng, s tim, Ze byl vzhledem k citlivosti
osobnich tdajl kladen velky ddraz na zachova-
ni anonymity vsech probandek. Bylo provede-
no celkem 10 rozhovorG s matkami z celé Ceské
republiky. Rozhovory probihaly digitalni for-
mou nebo telefonicky v [été a na podzim roku
2022. Vybér probandek byl zamérny, jednalo
se 0 matky, které mély osobni zkusenost se sdi-
lenim matefského mléka. Byly v tomto sméru
velmi aktivni na socidlnich sitich a porodily fy-
ziologického novorozence v nékteré z porodnic
na uzemi Ceské republiky. Cilem vyzkumného
Setfeni bylo ziskat informace o divodech po-
ptavky po matefském mléce, zkusenostech se
sdilenim matefského mléka a informovanosti
matek o bankach/sbérnach matefského mléka.

V ramci analyzy rozhovort byly informace
utfidény do tfi kategorii: 1. Davod poptavky

po mateiském mléce. 2. Zkusenosti se sdi-
lenim mateiského mléka. 3. Informovanost
o bankach a sbérnach matefského mléka.
Davod poptavky po matefském mléce byl
ve viech deseti pfipadech totozny. Matky chté-
ly pouzit matefské mléko pro své déti, protoze
se jim nedafilo plné rozkojit a chtély uspokojit
vyzivové potieby svych déti. Zajimavym vy-
sledkem bylo, Ze viech deset maminek mélo
problémy s kojenim uz v porodnici. Nedarilo
se jim dosdhnout pIného kojeni a z porod-
nice odchazely s dokrmovanim priimyslové
vyrobenym mlékem. Ctyfi matky uvedly, ze
dand uméla formule novorozenci ,nesedla”
a déti zvracely nebo dostate¢né nepfibyvaly
na vaze. Vsech deset matek uvedlo, Ze jiz v po-
rodnici déti dostaly dokrm formuli, a ne cizim
matefskym mlékem. Matky se shodly, Ze chtély
pro své déti ziskat to nejlepsi mozné. Zapatraly
na internetu a dostaly se pfes socidlni sité na
stranky nabizejici mateiské mléko. ,Dost in-
tenzivné jsem pdtrala, kde sehnat lidské mléko.
Svému ditéti jsem nechtéla ddvat nic umélého,
protoZe vim, Ze pro novorozence je matefské
mléko nejlepsi.” Probandky uvedly, ze o sdileni
matefského mléka se nejvice dozvédély od
svych kamaradek a znamych. Nebo z vlastni
iniciativy. VSechny dotdzané matky védély, ze
nejdou Uplné legdini cestou, nicméné touha
po ziskani mléka od darkyné byla vzdy siln&jsi.
~Maly mi nepribyval, neprospival. Pediatr mi
doporucil dokrmovat umélym mlékem jedné
konkrétni znacky, z toho mi zvracel. Proto jsem
chtéla mlicko od ddrkyné, kterd mi pomuze pre-
konat prvni dny, nezZ se sama plIné rozkojim.” Dvé
matky poptavaly vylozené mléko od matek,
které dodrzovaly pfisnou bezmlé¢nou dietu.
Obecné nejvétsi poptavka na socidlnich sitich
je po mléku od matek veganek nebo matek,
které dodrzuji prisnou ABKM (Alergie na bilko-
vinu kravského mléka) dietu. ,Dozvédéla jsem
se, Ze dcera méla alergii na bilkovinu kravského
mléka, abnormdliné reagovala na proteiny ob-
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saZené v materském mléce. Neustdle zvracela
aprijmovala”. Uvedla jedna probandka. , Lékar
mi poradil, Ze mdm ani ne u svého rocniho ditéte
zcela vyloucit bilkovinu kravského mléka. Pro
meé to byl velky problém, protoze syry, jogurty,
smetanu a mlécné vyrobky mdm moc rdda.”
Ohledné zkusenosti se sdilenim matefské-
ho mléka to na sociélnich sitich funguje jedno-
duse na principu nabidky a poptavky. Matky,
které maji mléka dostatek, nabizi své mléko
dalsim zadjemkynim. Uvadi se vék kojeného
ditéte a par informaci o matce, napf. to, ze se
jedna o nekuracku, ktera se snazi stravovat
zdravé. Nabidka se vztahuje na Uzemi celé
Ceské republiky (n&kdy i Slovensko). S tim, ze
ten, kdo mléko shani, si pro darované mléko
i dojede. Podminkou by mélo byt to, ze matka
nabizi své mléko bezplatné. Z rozhovor( ma-
tek vyplynulo, Ze jedinou kompenzaci, kterou
darkyné vyzadovaly, byly nové zasobni sacky
na mrazeni mléka vymeénou za pouzité, které
si matky odvazely domu. V3ech deset pro-
bandek uvedlo, ze darkyné skute¢né nechtély
zadnou finan¢ni odménu. ,Vyména“ probihala
vétsinou formou swapu, napf. mléko za kilo
domadcich jablek nebo néjaké jiné zdravéj-
$i a domdaci produkty. Zajimavé je, ze viech
deset probandek mélo s preddvkou mater-
ského mléka dobrou zkusenost. Zajimalo nas
i vzdélani a socidlni status matek. Vsech deset
nasich probandek mélo ukoncené stiedoskol-
ské nebo vysokoskolské vzdélani a véechny
mély pred mateiskou dovolenou stalou praci
na plny uvazek. MIéko bylo ve viech pfipa-
dech sdileno mrazené v saccich s objemem
150 ml. Na sac¢ku bylo ozna¢eno datum odsati
mléka a datum, do kdy ma byt spotfebovéno.
Darkyné také poucila matku, jakym zpUso-
bem mléko Setrné rozmrazit a jak nakladat
s rozmrazenym mlékem. Osobni zkuSenost
matek se sdilenim matefského mléka byla

jen pozitivni, navzdory existujicimu riziku ani
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jedna matka neuvedla zadné komplikace po
zkrmeni mléka svému ditéti.

Co se tyce informovanosti o bankach/
sbérnach matefského mléka zajimavé bylo,
Ze jen Ctyfi matky védély o této moznos-
ti darovani. ,Neddvno jsem vidéla reportdz
o nedostatku matefského mléka v televizi,
predtim jsem viibec nevédéla o néjaké moz-

su

nosti darovdni.” Na socidlnich sitich a online
debatach zaméfenych na matky s détmi se
doctete nasledujici: ,Ahoj, prdveé jsem vidéla
v TV, Ze je nedostatek matefského mléka a Ze
nemocnice mléko ve velkém vykupuji. DFiv jsem
o tom neslysela. Ddvdte nékdo mléko do téchto
bank? Nevite, jak to chodi? Jaké jsou podminky
a jak to celé probihd? Pry je stdle nedostatek
ana netu jsem toho moc nenasla.” (9). Matky,
které o moznosti darovéni mléka do danych
nemocnic védély, uvedly, Ze se jim nechtélo
jezdit tak daleko nebo ze se jim nechtélo
podstupovat testy v nemocnici.

VSechny nase probandky uvedly, Ze je pro
né sdileni matefského mléka urcitou formou
,dobrého skutku.” Pokud se matky rozhodnou
darovat mléko, je to predevsim proto, Ze ne-
chtéji, aby tato vzacna tekutina pfisla nazmar.
Darkyné odstfikavaji mléko specidlné pro da-
rovani. Pfekvapilo nds, Ze se v pfipadé nasich
dotazovanych matek nejednalo o byznys, ale
o akt solidarity a snahy pomoci ostatnim zendm
a jejich détem.

Pravdou z{istava, ze mateiské mléko je nej-
kvalitnéjsim zdrojem vyzivy pro novorozence
a kojence. Navzdory pokrok{im v oblasti umélé
kojenecké vyzivy poskytuje materské mléko
Sirokou Skalu vyhod diky svému bioaktivnimu
sloZeni, které nelze napodobit zadnym jinym
zdrojem formule. Pokud je objem matefského

mléka k nutnému dokrmovani pro novorozence
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nedostatecny, mélo by byt k dispozici pasteri-
zované darcovské mateiské mléko. Darcovské
matefské mléko by mélo slouzit vzdy jako prvni
alternativni volba vyzivy, po niz by méla nasledo-
vat komercniformule (10). Nabidka dércovského
mléka je vétSinou omezena a jeho distribuce je
prioritné ur¢ena pro nedonosené nebo nemoc-
né hospitalizované novorozence. Vzhledem
k tomu, Ze dérkyné daruji své mléko predevsim
proto, Ze chtéji pomoci a nechtéji, aby jejich
odstiikané mléko pfislo nazmar, nabizi se otazka,
zda by bylo mozné zvysit motivaci matek pro
darovani materského mléka prostrednictvim
mlécné banky. Jak vyplynulo z rozhovor(, matky
¢asto nemaji viibec zadné informace o existenci
mlé¢nych bank ani o moznosti darovani mléka
oficialni cestou.

Problematika nelegdlniho sdileni matef-
ského mléka je velmi Sirokd a vyzaduje kom-
plexni feseni. Pediatfi a détské sestry by méli
primarné poskytovat matkdm kvalifikovanou
podporu pfi kojeni a vynalozit maximalni Usili
pfifeseni problém s kojenim, ideaIné ve spo-
lupréci s kvalifikovanou lakta¢ni poradkyni.
V piipadé nutnosti krmeni kojence formuli by
mély upozornit matky na problém se sdilenim
mateiského mléka a informovat o zdravotnich

rizicich s tim spojenych.

Prvni prioritou je vzdy kojeni a podpo-
ra pouzivani vlastniho mateiského miéka.
Banky a sbérny matefského mléka si zaslouzi
lepsi informovanost vefejnosti po celém lze-
mi Ceské republiky, aby nedochazelo k $ifeni
a k sdileni matefského mléka nelegdlni ces-
tou. Pokud mé matka problémy s kojenim,
nemusi mit zadné obavy, vzdy se mlze ob-
ratit na sluzby svého pediatra, détské sestry
nebo lakta¢ni poradkyné. Objeveni tohoto
problému je vyzva zdravotnikd k hledani

optimalniho feseni.
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