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LA CONSERVATION DU LAIT – USAGE DOMESTIQUE
(The Breastfeeding Answer Book, 2003)

Chaque établissement de santé dispose de sa propre politique de conservation et de
manipulation du lait maternel pour les bébés hospitalisés.

Les lignes directrices suivantes s’appliquent à l’expression du lait maternel à la
maison pour un bébé à terme et en bonne santé. Le lait maternel a des propriétés
qui le protègent de la contamination bactérienne.

Colostrum (lait exprimé dans les 6 jours qui suivent la naissance)
 de 27 à 32 ° 12 heures (Nwanko 1988)1

Lait mature

A température de la pièce

 15 degrés C 24 heures (Hamosh 1996)2

 19-22 degrés C 10 heures (Barger et Bull 1987)3

 25 degrés C 4 à 6 heures (Hamos 1996 ; Pittard 1985)4

 30 à 38 degrés C 4 heures (Igumbor 2000)5

Dans un réfrigérateur

 0-4 degrés C 8 jours (Pardou 1994)6

Dans un congélateur

 compartiment situé à l’intérieur du réfrigérateur – 2 semaines
 dans l’unité congélateur d’un réfrigérateur – 3 à 4 mois
 dans un congélateur indépendant à – 19 degrés C – 6 mois ou plus
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