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European Milk Bank Association: https://europeanmilkbahking.com



Frauenmilchsammelstelle
Erfurt wirbt um Spenderinnen.
Kohlezeichnung von Kathe
Kollwitz, ohne Datum
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DDR: Aufruf zur Milchspende
Plakat (1952)
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2) Finanzen Aufbau und Betrieb — eine

Ubersicht




Schleswig-Holstein

Ziel: Ernahrung aller kleinen
Frihgeborenen, deren Mdutter ithnen trotz
optimaler Laktationsunterstutzung keine
Muttermilch geben kdnnen, mit

Spenderinnenmilch
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S H UNIVERSITATSELIMNIKLIM
Schleswig- Holstein

Etablierung einer Frauenmilchbank am UKSH Campus Kiel

Erfahrungen aus der Arbeit in einer Neonatologie mit Frauenmilchbank
(Charité Berlin)

Bedarf zur Etablierung einer Frauenmilchbank am UKSH Campus Kiel

Dr. Ann Carolin Longardt, Neonatologin, IBCLC

Dr. A. C. Longardt, Neonatologie, UKSH Kiel

Wissen schafft Gesundheit




SH UNIVERSITATSELINIKEUNM
Schleswig- Holstein

Erfahrungen aus der Arbeit in einer Neonatologie mit FM-Bank

« Ablauf der Frauenmilchspende
— Wer spendet Muttermilch? Wer kann spenden?
— Wer benotigt die gespendete Frauenmilch?
— Wie ist der Ablauf der Frauenmilchspende?

Wissen schafft Gesundheit




SH UNIVERSITATSELIMNIKLIM
GSehleswig- Holstein

Wer spendet Muttermilch?

— Mutter, die zu viel Milch fur ihr eigenes Kind haben — z.B.
Mutter von Fruhgeborenen/Neugeborenen, bei denen die
uberschussige Milch aus den ersten Wochen / Monaten
tiefgefroren in der Klinik ist

— Mutter, deren Kind verstorben ist und die mit der Milch noch
etwas Gutes machen mochten

— Mitter, die selber ein Fruhgeborenes hatten und deren Kind
Spenderinnenmilch erhalten hat und die nun andere
Fruhgeborenen unterstitzen mochten

Wissen schafft Gesundheit




SH UNIVERSITATSELINIKLM
S hleswig- Holstein

Wer kann Muttermilch spenden?

« Jede stillende Frau kann ihre Milch spenden

— es muss ausreichend Muttermilch fur das eigene Kind / die eigenen Kinder
vorhanden sein

— es soll daraus kein finanzieller Gewinn erzielt werden, der moglicherweise die
Gabe von Formula-Nahrung ans eigene Kind attraktiver macht (i.d.R. erhalten
die Frauen maximal eine Aufwandsentschadigung / die Milch wird der
Frauenmilchbank ,geschenkt”)

— die Mutter darf nicht schwer erkrankt sein, regelmalig Medikamente nehmen
(einzelne Ausnahmen mdoglich), keine Infektionskrankheiten haben - ahnliche
Kriterien wie bei einer Blutspende

— sie darf nicht Nikotin/Alkohol/Drogen konsumieren
— sie darf kein erhdhtes HIV-Risiko haben

— sie darf sich nicht vegan emahren

Wissen schafft Gesundheit




SH UNIVERSITATSELINIKLIM
Sehleswig- Haolstein

Wer benotigt gespendete Frauenmilch?

* Fruhgeborene /(Neugeborene), deren Mutter (noch)
keine ausreichende Menge an Muttermilch selber

haben

— Miitter, die noch keine ausreichende Menge Milch fir ihr Kind / ihre Kinder
haben

— Mitter, die verzdgert in die Laktation kommen wegen z.B. Erkrankung,
(traumatischer) Geburt, Stress, Blutverlust ...

— Mutter, die nicht Stillen darfen/kénnen
— Wenn die Mutter unter der Geburt verstorben ist

— Wenn Mutter und Kind raumlich getrennt sind und ein Transport der eigenen
Muttermilch nicht maglich ist

— eic.

Wissen schafft Gesundheit



SH UNIVERSITATSELINIELIM
S hleswig- Holstein

Wer benotigt gespendete Frauenmilch?
« UKSH Campus Kiel:

» 335 Kinder stationar in der Neonatologie
= ra 50-60 VLEW-Frihgeborene (Geburtsgewicht <1500g) pro Jahr
= A 10-15 Kinder mit komplexen Gastro-Intestinalen-Erkrankungen

» da der Aufwand der Frauenmilchspende sehr grol3 ist und die
Verfugbarkeit daher oft limitiert ist, erhalten in Deutschland (wenn
uberhaupt) oft nur kleine Fruhgeborene (Gewicht <1500g) in den
ersten Wochen Spenderinnenmilch

*  Wiunschenswert: Verfugbarkeit fur alle Fruh- und Neugeborenen,
die es bendtigen

Wissen schafft Gesundheit
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Ablauf der Frauenmilchspende | — Spenderin-

» |dentifikation von potentiellen Spenderinnen (grolie
Muttermilchmenge, Mutter fragen nach Spende-Option ...)
durch das Team der Frauenmilchbank (Arzt)

» Ausschluss Kriterien mutterlicherseits? ,Anamnese”
« Laboruntersuchung der Spenderin (Blut)

« Mikrobiologische Testung der Milch (Bakterien)

« Schriftliche Einwilligung der Spenderin

« Wenn ,alles in Ordnung ist" -> Milch wird durch Arzt
“freigegeben”

Wissen schafft Gesundheit
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Ablauf der Frauenmilchspende I — Empfanger -

» |dentifikation von Fruh-/(kranken) Neugeborenen, die Frauenmilch
bennt:_?en konnten (bei z.B. drohender Fruhgeburt schon vor der
Geburt mit den Eltem daruber sprechen)

+ Aufklarung der Eltern Uber Vorteile und Risiken

» Schriftliche Einwilligung der Eltern, dass ihr Kind Frauenmilch

erhalten darf

*  Wenn Einwilligung vnrlle anzung der Ernahrung mit
Frauenmilch (,Ausg |EIG|"I r fehlenden Muttermilchmenge) —
wen[_g kemie Elnmlllgung vnrllegt Erganzung der fehlenden Menge
mit Formula

* Mitter so unterstutzen éStillberatung etc.), dass die eigene
Milchmenge fur ihr Kind ausreicht

Wissen schafft Gesundheit
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Ablauf der Frauenmilchspende Il

« Verarbeitung” der gespendeten Frauenmilch entsprechend
den lokalen Standards — je nach Frauenmilchbank

verschieden (eigene Erfahrung: Spenderinnenmilch wird
grundsatzlich pasteurisiert um Risiko zu minimieren)

« ,Abgabe” von gespendeter Frauenmilch je nach lokalem

Standard (eigene Erfahrung: ein Kind erhalt moglichst nur
Milch einer Spenderin)

« Die Spende verlauft anonym (Spenderin und "Empfanger”
wissen nichts voneinander)

« Dokumentation und Aufbewahrung der Dokumente

Wissen schafft Gesundheit



SH UNIVERSITATSELINIKELIM
Sehleswig- Haolstein

Was benotigt man fiir eine Frauenmilchbank / geschatzte Kosten

« Ausstattung
— Personal (Arzt, Kinderkrankenschwester, Diatassistentin)

— RAaumlichkeiten (Arbeitsplatz rein/unrein inkl. Zubehdr, Material ...
entsprechend Hygienestandards)

— (Gefrierschranke
— Pasteurisiergerat
— Ggf. Milchpumpen, Flaschen ...
— Dokumentation (PC, Software)

« Laboruntersuchungen
— Mikrobiologie (bakteriologische Untersuchungen der Milch)

— Labor (Blutuntersuchung der Mutter)

Wissen schafft Gesundheit
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Geschatzte Kosten fiir UKSH - Campus Kiel

UNIVERSITATSELINIELUM
Schleswig-Holstein

- Personal
— Ca. 0,25 VK Arzt — It TV-Arzle ca. Gehalt 15.000-27.000 Euro/Jahr zzgl. Lohnnebenkosten
— Ca. 0,5 VK Diatassistentin — ca. 20.000 Euro/Jahr zzgl. Lohnnebenkosten

- Ausstattung (Lager/Material/Bereitstellung/Dokumentation)
(Raum - als Milchkiche aktuell vorhanden)

= Gefrierschranke — je nach Grode der Frauenmilchbank 1-2 neue Gefrierschranke (abschlielbar inkl.
Temperaturiberwachung); Kihlschranke (aktuell vorhanden - ggf. Erweiterung notig)

= (Pasteurisiergerat — aktuell ausreichend vorhanden)
= [Flaschen, Verbrauchsmatenalien — Fosten nicht ngher bezifferoar

= Dokumentation (PC und Drucker - vorhanden, Etikettendrucker, Software ) = Kosten nicht naher
bezifferbar

— Start: Erarbeitung Konzept, S0OPs ...

*  Laboruntersuchungen

= Mikrobiologie (bakteriologische Untersuchungen der Milch) = mindestens 25 Euro + weiterer Kosten je
nach Befund / Uniersuchung pro Testung (mehrfach pro Spenderin notig)

= Ggf. Untersuchung auf multiresistente Keime — mindestens 14,50 Eurg + weiterer Kosten, je nach
Befund/Untersuchung

= Labor (Blutuntersuchung der Mutter) = ca. 55-65 Euro (einmalig pro Spenderin)

Wissen schafft Gesundheit




SH UNIVERSITATSELINIELIM
S hleswig- Holstein

Etablierung einer Frauenmilchbank am UKSH - Campus Kiel

 Ausblick:

— Rascher Aufbau / Start einer Frauenmilchbank fur den eigenen
Bedarf der Neonatologie am UKSH in Kiel

« Zunachst “Hochrisiko"-Kinder

« Erweiterung der Empfangergruppe je nach Verfugbarkeit
von Frauenmilch

— In Zukunft maglicherweise Versorgung von umliegenden Kliniken

Wissen schafft Gesundheit
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Etablierung einer
Frauenmilchbank in

Itzehoe

Barbara Naust
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Warum den ganzen Aufwand?

Muttermilch enthalt u.a. Iangket\l.;i?e ungesétti%tg Fettsauren, Abwehrzellen,
Oligosaccharide, Zytokine und Wachstumsfaktoren.

Dadurch viele Vorteile flur die Kinder, u.a:

Schutz vor Infektionen durch Abwehrstoffe (Antikbrper und immunologische
Faktoren)

Sorgt fur eine Besiedlung des Darms mit einem physiologischen Mikrobiom
"gute Bakterien”

Muttermilch-ernahrte Kinder haben ein deutlich vermindertes Risiko fur
haufige Zivilisationskrankheiten im Erwachsenenalter

Adipositas
Diabetes mellitus
Bluthochdruck
Erhohte Blutfette

& Klinikum lizehoa Barbara Maust 21102020 F)
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...und die ganz kleinen

Muttermilch reduziert das Risiko flr
einige gefurchtete Komplikationen
in der Neonatologie

* Nekrotisierende Enterokolitis bei Formula ernahrten Fruhgeborenen
12,6 fach haufiger als bei Muttermilch ernahrten Kindermn

« Bronchopulmonale Dysplasie 2,6fach haufiger

« Fruhgeborenen Retinopathie 1,8fach haufiger

£ Klinikumn [tzehoa Barbara Naust 21.10. 2020 3
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Muttermilch lohnt sich

Stillférderung in der Neonatologie sehr wichtig
Aufklarung der Eltern Gber Vorteile einer
Muttermilchernahrung

Ggf. Gewinnung von Kolostrum bereits pranatal

+ Extremfruhgeborene werden jedoch oft aus Notfallsituationen
heraus geboren

+ Haufig sind die Mutter nicht nur psychisch stark belastet, sondern
benotigen selbst nicht selten sogar einer intensivmedizinischen Betreuung

+ Es kommt daher gerade in diesen Situation oft zu einer verzogerten Laktation

& Klinikum ltzehoe Barbara Naust 21102020 4
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Fruhgeborene in SH

* In den am Deutschen Fruhgeborenennetzwerk teilnehmenden
Zentren (alle 5 Level 1-Kliniken in SH nehmen teil) wurden von
2015-2019 etwa 700 Kinder unter 1500g geboren

* In ltzehoe im Jahr 2019 36 sehr kleine Fruhgeborene

* |In unserem Zentrum gelingt es, dass etwa 1/3 der Kinder von
Beginn an ausschlieBlich Milch der eigenen Mutter erhalten

« Bel einem weiteren Drittel wird nur fur wenige Tage zugefuttert

« Bei 30% der Kindern erfolgt ein erheblicher Anteil der
Ernahrung durch Formulanahrung

£ Klinikurn Hzehoe Barbara Maust 21102020 5
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Spenderinnenmilch

Die WHO und ESPGHAN
empfehlen als erste Alternative,
falls keine eigene Muttermilch
zur Verfugung steht,
Spenderinnenmilch

Insbesondere die Extremfrihgeborenen mochten wir ab dem ersten Tag mit
Frauenmilch ernahren, um eine Reduktion von Komplikationen zu erreichen

£ Klinikurn lzehoa Barbara Maust 21.10.2020



)E() M Kosten fur eine Frauenmilchbank
in ltzehoe

Fir den Aufbau (Anschaffung von Pasteurisier-Gerat,
Kiihlschranken und Gefrierschranken) ca. 20.000 Euro

Fir den laufenden Betrieb:
Personalkosten (Plan ist Schaffung einer 'z VK zusatzlich) ca.

20.000 Euro/Jahr

Fur serologische und mikrobiologische Untersuchungen
1000-2000 Euro/Jahr

Wartung von Geraten ca. 700 Euro/Jahr

Ca., 22.000 Euro/Jahr

£ Klinikurn Hzehoe Barbara Maust 21102020 T



Anne Sunder-PlaBmann: a.sunder-plassmann@fmbi.de

Dr. Ann Carolin Longardt: anncarolin.longardt@uksh.de
Dr. Barbara Naust: b.naust@KH-Itzehoe.de
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