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Резюме
Грудне молоко – еталон дитячого харчування, що сприймається в усьому світі як оптимальне перше джерело 

їжі, а грудне вигодовування – ідеальний спосіб вигодовування дітей, який повноцінно задовольняє всі потреби дитини. 
Особливої цінності набуває грудне молоко для передчасно народжених дітей, які з перших секунд життя і впродовж 
тривалого часу потребують спеціалізованої медичної допомоги та для хворих новонароджених дітей, що народились 
вчасно. Діти, які народились передчасно або хворі доношені новонароджені найбільш схильні до захворювань, специфічних 
для перинатального періоду, та мають високу ймовірність смерті і, саме, найбільший ризик не отримати рятівних 
переваг грудного молока. Як першу альтернативу для вигодовування передчасно народжених дітей незалежно від 
гестаційного віку, у тому числі глибоко недоношених (<32 тижнів вагітності) або дітей з дуже низькою масою тіла 
(<1500 г) у сучасному світі, Всесвітня організація охорони здоров’я та Американська академія педіатрії рекомендують 
використовувати донорське грудне молоко з банку людського молока, якщо власне молоко матері недоступне. 
Дослідження демонструють, що у дітей, що не мають можливостей отримувати материнське молоко, годування 
грудним молоком, навіть часткове, знижує ризик некротизуючого ентероколіту та пізнього неонатального сепсису, 
ретинопатії недоношених, раптової смерті немовлят і покращує когнітивні результати у недоношених дітей, сприяє 
встановленню оптимального функціонування травної системи і процесів ентерального травлення.

У багатьох країнах світу цілеспрямована підтримка грудного вигодовування у відділах інтенсивної терапії 
новонароджених, зокрема ентеральне харчування хворих та передчасно народжених дітей забезпечується донорським 
людським грудним молоком, що концентрується і зберігається у створеній та функціонуючій мережі Банків грудного молока.

Банк грудного молока – установа, метою діяльності якої є забір грудного молока від матерів, які виробляють його 
більше, ніж потрібно їхнім дітям, забезпечує обробку та зберігання грудного молока для годування немовлят, які 
з медичних або інших причин не можуть тимчасово або тривало його отримувати.

З метою сприяння діяльності банків та налагодження міжнародної співпраці між банками грудного молока в світі 
створено міжнародні асоціації банків грудного молока.

Європейська асоціація банків молока (EMBA) була офіційно започаткована 15 жовтня 2010 року. Нині в 31 країні 
Європі нараховується 282 банки, які активно працюють і 18 банків, які розпочинають свою роботу. У 2009 році була 
створена Асоціація банків молока Південної Африки (HMBASA). HMBASA координує діяльність мережі банків молока 
по всій країні. Асоціація банків молока Північної Америки (HMBANA) заснована в 1985 році і об’єднує 30 некомерційних 
банків грудного молока США та Канади. Відзначається позитивна тенденція у створенні нових банків жіночого молока 
в усіх країнах світу. Нині їх нараховується біля 500 у 37 країнах світу. Світовим лідером у сфері діяльності банків 
грудного молока є Бразилія, там працює 222 банки жіночого молока, а також ще 217 центрів збору молока.

Перший Банк донорського жіночого молока в Україні було створено в 2019 р. у м. Києві на базі Перинатального 
центру, де народжується близько 80 % усіх недоношених дітей міста. Високотехнологічний банк грудного молока на базі 
Львівського обласного клінічного перинатального центру було відкрито в грудні 2022 р., коли країна перебувала у стані 
війни. Це другий банк донорського грудного молока, який успішно функціонує в Україні на базі перинатальних центрів.

Діяльність Банку грудного молока у Львівському обласному клінічному перинатальному центрі – один із багатьох 
сучасних високотехнологічних напрямів роботи закладу охорони здоров’я. Банк грудного молока оснащений усім 
необхідним обладнанням, яке відповідає найвищим сучасним світовим стандартам. Активна, щоденна командна робота 
лікарів- акушерів, неонатологів, консультантів з грудного вигодовування, матерів дозволила з моменту роботи Банку 
залучити до здачі грудного молока 32 донори та зібрати понад 380 л донорського молока. Першу порція донорського 
грудного молока було отримано 12 січня 2023 р.

Сприяння створенню мережі Банків грудного молока в Україні на державному рівні допоможе зробити вагомий 
внесок у збереження повноцінності здорового розвитку новонароджених і немовлят в нашій державі, що набуло 
особливої актуальності в часи воєнного сьогодення в Україні.

Ключові слова: банк грудного молока; грудне молоко; донорське молоко; донорки.

Грудний вік – найбільш критичний період в житті 
дитини, адже саме в цей період відбувається диферен-
ціація всіх структур, формуються головні механізми 
регуляції після внутрішньоутробного життя, включа-
ючи травну, імунну, ендокринну та центральну нервову 
системи. Саме раціональне харчування немовлят і ді-
тей раннього віку – один з найбільш важливих факто-

рів, який має безпосередній вплив на їхнє здоров’я, 
фізичний, психоемоційний та інтелектуальний розви-
ток. Допущені помилки у харчуванні й догляді в цей 
період дитинства неможливо виправити в подальші пе-
ріоді дорослішання. Відповідно до Конвенції про права 
дитини кожна дитина грудного віку та інших вікових 
груп має право на належне харчування. Доведено, що 
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недостатність харчування щорічно призводить до 2,7 
мільйонів випадків смерті дітей, а це майже 45 % усіх 
випадків дитячої смертності.

Тому годування дітей грудного та раннього віку 
можна вважати одним із найбільш важливих шляхів 
для покращення виживання дітей та забезпечення їх 
здорового росту та розвитку [1].

Грудне молоко – еталон дитячого харчування, що 
сприймається в усьому світі як оптимальне перше дже-
рело їжі, а грудне вигодовування – ідеальний спосіб 
харчування дітей, який повноцінно задовольняє всі по-
треби дитини. В Україні грудне вигодовування завжди 
було традиційним видом харчування, його переваги 
ніколи не піддавалися сумніву [2].

Для малюка грудне вигодовування – це контакт із 
мамою, звичні запахи та відчуття, тілесний комфорт, 
задоволення рефлексу смоктання, почуття безпеки, 
джерело харчування та життя, налагодження всіх функ-
цій організму, становлення й розвиток імунної, нерво-
вої та ендокринної систем. Відсутність грудного виго-
довування призводить до дефіциту декількох ключових 
імунологічних компонентів, включаючи протизапальні 
речовини, антитіла, лейкоцити [3].

Медичні та психологічні переваги грудного виго-
довування [ГВ] підтверджуються багаторазовими ко-
роткостроковими й довгостроковими дослідженнями. 
Оптимальне грудне вигодовування є критично важли-
вим. Завдяки розширення масштабів ГВ можна було б 
попередити в усьому світі приблизно: 823 000 випадків 
смерті дітей, 13,8 % всіх випадків дитячої смертності 
у віці до 2-х років, 20 000 смертей жінок від раку мо-
лочної залози [4].

Захист, просування та підтримка грудного вигодо-
вування значною мірою сприяють досягненню цілей 
у сфері сталого розвитку відносно харчування та здо-
ров’я та є одним з основних компонентів якісної ме-
дичної допомоги. Належна, науково обґрунтована та 
своєчасна підтримка щодо годування дітей грудного та 
раннього віку при надзвичайних ситуаціях рятує життя, 
забезпечує захист оптимальності процесів травлення, 
здоров’я та розвитку дитини, а також приносить ко-
ристь матерям та сім’ям [5].

Особливої цінності набуває грудне молоко для пе-
редчасно народжених дітей, які з перших секунд життя 
і впродовж тривалого часу потребують спеціалізованої 
медичної допомоги та для хворих новонароджених ді-
тей, що народились вчасно. Згідно з даними статистич-
ної оцінки, щороку 15 мільйонів підлітків, або більше 
однієї десятої всіх новонароджених у світі, народжу-
ються передчасно, а більше 20 мільйонів дітей мають 
низьку масу тіла при народженні [6].

Діти, які народились передчасно, або хворі доно-
шені новонароджені найбільш схильні до захворювань 
та мають високу ймовірність смерті і, саме вони ма-
ють найбільший ризик не отримати рятівних переваг 
грудного молока. Для цих новонароджених грудне мо-
локо від власної матері – перший найкращий варіант 
вигодовування, та через низку причин, тимчасові, або 
абсолютні протипоказання зі сторони матері до груд-
ного вигодовування забезпечення харчових потреб 
дитини материнським грудним молоком неможливе, 

тоді наступним найкращим варіантом є донорське жі-
ноче молоко.

Історія використання донорського молока бере свій 
початок з давніх часів, коли дітей годувала грудьми го-
дувальниця, якою могла стати подруга, родичка або не-
знайомка. Правила, що регулювали годування груддю, 
описані у Вавилонському кодексі Хаммурапі (приблизно 
1800 р. до н. е.), а детальні критерії відбору годуваль-
ниць знайдено в стародавніх греко- римських текстах. 
Грецька та римська міфологія, Біблія, Тора та ісламські 
писання описують нянь, які годували немовлят, що 
згодом стали видатними фігурами, такими як пророк 
Мухаммед [7-9]. Після XI століття послугами годуваль-
ниць користувалися аристократичні і королівські сім’ї 
Європи. Перехід від приватних послуг до пунктів збору 
і обробки молока розпочався на початку ХХ століття.

Як першу альтернативу для вигодовування перед-
часно народжених дітей незалежно від гестаційного 
віку, у тому числі глибоко недоношених (<32 тижнів 
вагітності) або дітей з дуже низькою масою тіла (<1500 
г), у сучасному світі Всесвітня організація охорони 
здоров’я та Американська академія педіатрії реко-
мендують використовувати донорське грудне молоко 
із банку грудного молока, якщо власне молоко матері 
недоступне [11-13].

Дослідження демонструють, що у дітей, які не ма-
ють можливостей отримувати материнське молоко, 
годування грудним молоком, навіть часткове, знижує 
ризик некротизуючого ентероколіту та пізнього нео-
натального сепсису, ретинопатії недоношених, рапто-
вої смерті немовлят і покращує когнітивні результати 
у недоношених дітей. Грудне молоко має важливе зна-
чення для встановлення оптимального функціонування 
травної системи і процесів ентерального травлення. 
Існують дослідження, які підтверджують скорочення 
тривалості перебування в лікарні немовлят, яких го-
дують зцідженим донорським грудним молоком, що 
підтверджується результатами досліджень, викладених 
у систематичному огляді, де зазначено, що викори-
стання пастеризованого донорського молока, пов’язано 
зі зниженням на 46 % випадків некротизуючого енте-
роколіту, порівняно з вигодовуванням недоношених 
або дітей з низькою вагою при народженні дитячими 
адаптованими сумішами (для доношених або перед-
часно народжених дітей) [14-15].

Використання пастеризованого грудного молока, 
пов’язано зі зменшенням ймовірності розвитку нео-
натального сепсису на 19 % на кожні 10 мл/кг молока, 
які споживалися щодня протягом перших 28 днів життя 
немовлятами із дуже низькою вагою при народженні 
порівняно з дітьми, яких годували адаптованими су-
мішами (формулами). Серед недоношених дітей, які 
отримують частину власного молока матері, ті, які 
отримували донорське жіноче молоко, мали на 22 % 
нижчу захворюваність на бронхолегеневу дисплазію 
та вимагали меншої тривалості штучної вентиляції 
легень, майже на три дні, ніж недоношені діти, які от-
римували суміші [16]. Дослідження доводять необхід-
ність цілеспрямованої підтримки грудного вигодову-
вання у відділах інтенсивної терапії новонароджених, 
зокрема хворих та передчасно народжених дітей [17].
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У багатьох країнах світу цілеспрямована підтримка 
грудного вигодовування у відділах інтенсивної терапії 
новонароджених, зокрема ентеральне харчування хво-
рих та передчасно народжених дітей забезпечується 
донорським людським грудним молоком, що концен-
трується і зберігається у створеній та функціонуючій 
мережі Банків грудного молока.

Банк грудного молока (БГМ) – це установа, метою 
діяльності якої є забір грудного молока від матерів, які 
виробляють його більше, ніж потрібно їхнім дітям, де 
забезпечується обробка та зберігання грудного молока 
для годування немовлят, які з медичних або інших 
причин не можуть тимчасово або тривало його отри-
мувати. У першу чергу, це передчасно народжені, або 
діти, народжені з дуже низькою вагою, діти, які пере-
бувають у відділеннях інтенсивної терапії новонарод-
жених, а також здорові новонароджені діти у разі не-
можливості вигодовування молоком власної матері [8]. 
Принципи та організація роботи банків донорського 

грудного молока в різних країнах Європи розроблені 
з метою уніфікації підходів до організації та функціо-
нування Банків донорського грудного молока (БДГМ) 
на рівні сучасних світових та Європейських стандар-
тів і відповідають принципам, декларованим Європей-
ською асоціацією банків молока (EMBA).

Перший банк грудного молока було створено у Відні 
в 1909 році (табл. 1). У наступному році в Бостоні від-
крився другий банк жіночого молока, а протягом 20-го 
століття в Сполучених Штатах і Європі продовжували 
відкриватися інші. До 1939 року в німецькомовних кра-
їнах було 20 банків молока, до 1944 року – 50. Багато 
з цих банків було поступово закрито протягом 1980-х ро-
ків через небезпеку передачі ВІЛ інфекції. Тим не менше, 
багато з них пізніше були відновлені, а кількість молоч-
них банків в даний час зростає. Однією з причин цього 
є те, що переваги використання грудного і донорського 
молока, як для доношених, так і недоношених дітей, от-
римали визнання в порівнянні з дитячою сумішшю [18].

Таблиця 1

Історія створення банків грудного молока

1909 р. Відень Перший банк грудного молока в Європі
1909  р. Відень Перший банк грудного молока в Європі
1910 р. Бостон Перший банк грудного молока в США
1943 США Рекомендації Американської Академії педіатрії
1975 Англія Створено п’ять великих банків
1980 р. Спільна заява ВООЗ/ЮНІСЕФ
1980 р. США Рекомендації Американської Академії педіатрії

1985 р. США Заснування Асоціації банкінґу грудного молока Північної Америки (Human Milk Banking 
Association of North America (HMBANA)

1993р. США Рекомендації Асоціації банкінґу грудного молока Північної Америки (Human Milk Banking 
Association of North America (HMBANA)

1994 р. Канада Рекомендації Канадського педіатричного товариства
1995 р. Франція Національний закон Франції про банки жіночого молока
2010 р. Мілан Європейська асоціація банків грудного молока European Milk Bank Association (EMBA)
2014 р. Національний закон Італії про банки жіночого молока

У 1980 році ВООЗ і Дитячий фонд ООН (ЮНІСЕФ) 
оприлюднили спільну заяву, в якій підтримали викори-
стання людського донорського молока для годування 
дітей з низькою вагою та недоношених немовлят як 
першої альтернативи, якщо біологічна мати не може 
годувати грудьми [18].

Європейська асоціація банків молока (EMBA) була 
офіційно започаткована 15 жовтня 2010 року для про-
сування грудного вигодовування та зберігання молока, 
а також для сприяння розвитку молочних банків у Єв-
ропі та сприяння міжнародній співпраці між банками 
грудного молока в країнах Європи. Асоціація розта-
шована в Мілані (Італія) і об’єднує банки молока, асо-
ціації банків молока та окремих осіб, які підтримують 
цілі Асоціації. Нині в 31 країні Європи нараховується 
282 банки, які активно працюють і 18 банків, які роз-
починають свою роботу. Найбільша кількість банків 
грудного молока серед європейських країн в Італії (39), 
Франції (36), Німеччині (31), Швеції (28), Фінляндії 
(17), Іспанії (16), та Польщі (16) [20].

У сусідній Польщі діє 16 банків молока, розташова-
них у спеціалізованих лікарнях, в яких народжуються 

недоношені та хворі діти. Більшість молочних банків 
у Польщі працює під егідою Фонду банку грудного 
молока [20]. Комунікація між БГМ, окрім Європей-
ської Асоціації відбувається і через інші міжнародні 
Асоціації Банків грудного молока. Зокрема, Асоціація 
банків молока Північної Америки (HMBANA) засно-
вана в 1985 році. Вона об’єднує 30 некомерційних 
банків грудного молока США та Канади [21]. У 2009 
році була створена Асоціація банків молока Південної 
Африки (HMBASA). HMBASA координує діяльність 
мережі банків молока по всій країні [22-23]. Позитивна 
тенденція у створенні нових банків жіночого молока 
відзначається в усіх країнах світу. В даний час нарахо-
вується біля 500 БГМ у 37 країнах світу [18]. Світовим 
лідером у сфері діяльності банків грудного молока є 
Бразилія. Вона має найбільш розгалужену мережу 
банків грудного молока у світі. З моменту створення 
першого банку грудного молока у 1930-х роках і до 
сьогодні в Бразилії є 222 банки жіночого молока, а та-
кож ще 217 центрів збору молока [24]. Незважаючи на 
низку переваг, які забезпечують БГМ у багатьох країнах 
світу, кількість банків молока все ще досить обмежена 
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через відсутність політичної волі, або через релігійні 
переконання або тому, що матері в популяціях з висо-
ким рівнем інфекційних захворювань не повністю до-
віряють системі охорони здоров’я.

Історія створення Банків грудного молока в Україні 
розпочалася з пропозицій їх відкриття в Україні в на-
укових колах ГО «Асоціація неонатологів України», 
коли було створено робочу групу, зроблені напрацю-
вання з розробки клінічної настанови «Банк грудного 
молока», створено Компанію ГО «ТЕРМІНАЛ ГРУД-
НОГО МОЛОКА», що була зареєстрована у 2018 р. ще 
до створення і відкриття в Україні, у м. Києві, першого 
банку грудного молока.

В Україні вже працюють два Банки донорського 
грудного молока на базі великих перинатальних цен-
трів. Перший в Україні БДГМ було створено в 2019 р. 
у м. Києві на базі перинатального центру, де народжу-
ється близько 80 % усіх недоношених дітей міста [25].

Другий в Україні сучасний високотехнологічний 
банк грудного молока було відкрито на базі Львів-
ського обласного клінічного перинатального центру 
в грудні 2022 р., коли країна перебувала у стані війни. 
Інформаційно- технічна складова проєкту створення 
Банку та навчання персоналу стали можливими за 
сприяння Асоціації банків грудного молока Польщі. 
У Львівському перинатальному центрі впроваджено 
повний цикл надання неонатальної допомоги, згідно 
зі світовими стандартами, в межах однієї установи: 
від відділення анестезіології та інтенсивної терапії 
новонароджених до відділення постінтенсивного до-
гляду новонароджених і виходжування недоношених 
дітей та відділення медичної реабілітації передчасно 
народжених та малих дітей. У 2022 році Львівський 
обласний клінічний перинатальний центр став першим 
в Україні за кількістю наданої медичної допомоги при 
пологах. За минулий рік в закладі народилося 4689 ді-
тей. Щороку серед усіх новонароджених у Львівському 
перинатальному центрі близько 1000 – це передчасно 
народжені діти з низькою та екстремально низькою ма-
сою тіла. Саме вони, а також хворі доношені діти отри-
мують донорське молоко у першу чергу. У перспективі 
Львівський перинатальний центр планує забезпечувати 
донорським грудним молоком пологові стаціонари 
Львівщини та сусідніх областей [26-27].

Серед усіх дітей, народжених за період 2022 р., 
більше тисячі народжені внутрішньо переміщеними 
жінками. І зараз в Перинатальному центрі народжують 
жінки, які приїхали з інших областей України, де ве-
дуться бойові дії, їх діти мають можливість годуватись 
донорським молоком за потребою. Тим самим збіль-
шується цінність і важливість роботи Банку грудного 
молока в умовах війни.

Діяльність Банку грудного молока – це один із висо-
котехнологічних напрямів роботи перинатального цен-
тру. Банк оснащений усім необхідним обладнанням, яке 
відповідає найвищим сучасним світовим стандартам. Це 
спеціальні холодильники, оснащені індикатором тем-
ператури, морозильні камери, де зберігається молоко, 
ультразвукові гомогенізатори, де проводиться аналіз 
молока, пастеризатори та інша техніка. З моменту ро-
боти Банку зареєстровано 32 донорів та зібрано більше 

380 л донорського молока. Першу порцію донорського 
грудного молока було отримано 12 січня 2023 р.

У першу чергу донорське молоко використовується 
саме для передчасно народжених дітей та дітей з екс-
тремально малою та дуже малою масою тіла при народ-
женні, які переважно народжуються й виходжуються 
з усієї Львівської області та міста Львова у Львівському 
обласному клінічному перинатальному центрі. Най-
меншим пацієнтом, який отримував донорське грудне 
молоко, став хлопчик з вагою 580 грам. Він народився 
на 24-му тижні гестації. У відділенні інтенсивної те-
рапії новонароджених хлопчик перебував, лікувався та 
виходжувався 34 дні, а коли його стан став відносно 
стабільним, дитина з масою тіла 1200 г була переве-
дена у відділення постінтенсивного виходжування пе-
редчасно народжених дітей. Весь цей період консуль-
танти з грудного вигодовування сприяли налагодженню 
лактації у мами, щоб подолавши стрес, вона змогла 
годувати свою дитину власним грудним молоком, на-
солоджуватися материнством повною мірою.

А хлопчик в цей час знаходився на природному ви-
годовуванні – отримував донорське молоко, яке володіє 
як поживними, так і лікувальними властивостями. Важ-
ливу роль відіграла активна участь мами, яка довіряла 
медикам та була впевнена в успіху. На 91 добу життя 
дитина з масою тіла 2510 г виписана додому з можли-
вістю годуватись молоком власної матері. Командна 
робота неонатологів та консультантів Банку грудного 
молока дала відмінний результат.

Донорське молоко можуть отримати також діти, які 
за медичними протипоказаннями, тимчасово не можуть 
вигодовуватись молоком власної матері. Матері дітей, 
яким призначається донорське молоко, із задоволенням 
надають згоду. Лікарі відзначають хорошу переноси-
мість та засвоєння донорського молока дітьми.

Інформацію про діяльність Банку грудного молока 
вагітні жінки отримують на Академії батьківства – ре-
гулярних тематичних лекціях для вагітних та партне-
рів з підготовки до пологів. Після народження дитини 
з кожною породіллею працюють консультанти з груд-
ного вигодовування перинатального центру, одночасно 
з наданням консультативної допомоги матерям, вони 
проводять пошук та набір донорів. Донорами Банку 
грудного молока Львівського обласного клінічного 
перинатального центру у більшості випадків є жінки, 
які народжували в перинатальному центрі. Завдяки 
поширенню інформації про діяльність Банку грудного 
молока різними сучасними способами з бажанням 
стати донором почали звертатись матері, що народжу-
вали в інших пологових стаціонарах. Зі збільшенням 
резервів донорське молоко Банку грудного молока буде 
використовуватися для задоволення потреб в інших лі-
кувальних установах м. Львова та області.

Можливо з часом, коли кількість Банків грудного 
молока в містах України збільшиться в рази порівняно 
з ситуацією на сьогодні, ГО «ТЕРМІНАЛ ГРУДНОГО 
МОЛОКА» стане лідером у мотивації зустрічей усіх 
учасників процесу «Банк грудного молока» для об-
говорення нагальних питань та прийняття конструк-
тивних рішень, спрямованих на покращення роботи 
кожного структурного підрозділу, обміну досвідом 
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з усіх складових процесу, що забезпечить безперервне 
функціонування Банків грудного донорського молока, 
стане місцем натхнення для генерації нових ідей. Нині 
Банки донорського жіночого молока в Україні у своїй 
діяльності керуються українською Клінічною наста-
новою (КН) «Збирання, зберігання, транспортування, 
обробка та банкінг донорського жіночого молока» [7].

Відповідно до положень Настанови діяльність 
Банку відбувається за наступними етапами роботи:

1. Скринінг донорок, якими можуть стати здорові 
жінки, які годують дитину грудним молоком і бажають 
поділитися надлишками свого молока.

2. Cерологічне обстеження донорки на предмет 
виключення інфекцій гепатиту В і С, ВІЛ та сифілісу.

3. Забір молока.
4. Дослідження складу та мікробіологічної чистоти 

донорського молока, його пастеризація (нагрівання до 
температури 62,5 °C для елімінації мікроорганізмів).

5. Зберігання донорського молока в належних 
умовах (у замороженому стані) за температури від –18 
до –20 °C.

6. Видача донорського молока у неонатологічні 
відділення.

Рішення про призначення молока з Банку приймає 
лікар за погодженням з консультантами Банку, згоди 
на годування донорським молоком матері та батька 
дитини. У разі необхідності транспортування здійсню-
ється відповідно до розроблених процедур.

Робота Банків грудного молока спрямована на за-
хист, сприяння та підтримку грудного вигодовування, 
адже надає доступ до грудного молока немовлям, які не 
можуть скористатись усіма перевагами молока власної 
матері [7, 8]. Отже, діяльність Банків грудного молока 
слід розглядати, як невід’ємну частину системи охо-
рони здоров’я та догляду за матір’ю і дитиною після 
пологів, особливо, якщо новонароджений потребує 
тривалого лікування або з інших причин годування 
грудьми біологічною матір’ю утруднено. Адже – це 
створює більше можливостей для дітей у доступі до 
кращого харчування, яким є жіноче молоко.

Донорське грудне молоко, як і материнське – це не 
тільки повноцінне природне збалансоване харчування 
новонародженої дитини, а й особлива терапія для ді-
тей, що не мають можливостей вигодовуватись мате-
ринським грудним молоком. Таким чином, сприяння 
створенню мережі Банків грудного молока в Україні на 
державному рівні допоможе зробити вагомий внесок 
у збереження повноцінності здорового розвитку новона-
роджених і немовлят в нашій державі, що набуло особли-
вої актуальності в часи воєнного сьогодення в Україні.

Дані про фінансування. Написання статті, 
публікація відбувалось без жодної фінансової підтримки.

Дані про конфлікт інтересів. Автори статті не 
мають конфлікту інтересів, пов’язаних з публікацією статті.
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BREAST MILK BANKS – THE WAY TO GLOBAL BREASTFEEDING SUPPORT IN UKRAINE AND THE WORLD

M. Y. Malachynska, M. M. Kiselova, O. L. Shlemkevych, N. Veresniuk, N. P. Kunta

Lviv Regional Clinical Perinatal Center, Danylo Halytskyi Lviv National Medical University (Lviv, Ukraine)

Summary.
Breast milk is the standard of infant nutrition, which is perceived worldwide as the optimal fi rst source of food, and breastfeeding 

is an ideal way of feeding children that fully meets all the needs of the child. Breast milk is especially valuable for premature babies 
who need specialized medical care from the fi rst seconds of life and for a long time, and for sick newborns who were born on time. 
Preterm infants or sick preterm infants are most susceptible to perinatal diseases and have a high probability of death and the greatest 
risk of not receiving the life-saving benefi ts of breast milk. In the modern world, the World Health Organization and the American 
Academy of Pediatrics recommend the use of donor breast milk from a human milk bank as the fi rst alternative for feeding preterm 
infants, regardless of gestational age, including very preterm infants (<32 weeks of gestation) or very low birth weight infants (<1.5 
kg), if the mother’s own milk is not available. Studies show that in children who are unable to receive mother’s milk, breastfeeding, 
even partial breastfeeding, reduces the risk of necrotizing enterocolitis and late neonatal sepsis, retinopathy of prematurity, sudden 
infant death, and improves cognitive outcomes in premature infants, and helps to establish optimal functioning of the digestive system 
and enteric digestion processes. In many countries around the world, targeted support for breastfeeding in neonatal intensive care units, 
including enteral feeding for sick and premature infants, is provided by donor human breast milk, which is concentrated and stored in 
an established and functioning network of breast milk banks.

The breast milk bank is an institution whose purpose is to collect breast milk from mothers who produce more than their children need, 
and to process and store breast milk for feeding babies who, for medical or other reasons, cannot receive it temporarily or for a long time.

International associations of breast milk banks have been established around the world to promote the activities of banks and establish 
international cooperation between breast milk banks.

The European Milk Banks Association (EMBA) was offi  cially launched on October 15, 2010. Currently, there are 282 active banks 
in 31 European countries and 18 banks that are starting to operate. In 2009, the Southern African Milk Banks Association (HMBASA) 
was established. HMBASA coordinates the activities of the network of milk banks across the country. The North American Milk Banks 
Association (HMBANA) was founded in 1985 and unites 30 non-profi t breast milk banks in the United States and Canada. There is 
a positive trend in the creation of new breast milk banks in all countries of the world. Currently, there are about 500 of them in 37 
countries. Brazil is the world leader in breast milk banks, with 222 breast milk banks and 217 milk collection centers.

The fi rst bank of donor breast milk in Ukraine was established in 2019 in Kyiv at the Perinatal Center, where about 80 % of all 
premature babies in the city are born. A high-tech breast milk bank based at the Lviv Regional Clinical Perinatal Center was opened 
in December 2022, when the country was at war. This is the second bank of donated breast milk to successfully operate in Ukraine on 
the basis of perinatal centers.

The operation of the Breast Milk Bank at the Lviv Oblast Clinical Perinatal Center is one of the many modern high-tech areas of the 
healthcare facility. The breast milk bank is equipped with all the necessary equipment that meets the highest modern world standards. 
The active, daily teamwork of obstetricians, neonatologists, breastfeeding consultants, and mothers has allowed the Bank to attract 32 
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donors to donate breast milk and collect more than 380 liters of donor milk since its opening. The fi rst portion of donated breast milk 
was received on January 12, 2023.

Promoting the creation of a network of breast milk banks in Ukraine at the state level will help to make a signifi cant contribution 
to the preservation of the full healthy development of newborns and infants in our country, which has become especially important in 
the current military situation in Ukraine.

Key words: Breast Milk Bank; Breast Milk; Donor Milk; Donors.
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