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母乳收集與儲存-手擠奶 

全球通用最常用的擠乳方式 

隨手取得，無須花費。 

每位母親都應該學習如何以手擠乳，所有
產兒科工作人員都應學會如何教母親手擠
乳(AAP,2009) 

產後頭3天以手擠乳能更有效的收集乳汁。 
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母乳收集與儲存-手擠奶 

選擇將乳汁全部擠出瓶餵的
母親，聯合使用手擠乳和電
動吸乳器，可增加乳汁量
(Morton et al.,2009)。 

缺點：容易造成手部痠痛，
很多媽媽常低頭擠奶，導致
脖子肩膀僵硬。 

完全移出乳汁讓乳房變軟需
要20-30分鐘。 
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母乳收集與儲存-手動吸奶器 

比用手擠乳更舒適且輕鬆容易。 

母親使用吸奶器常常能比手擠奶收集更多乳
汁(Paul et al.,1996;Slusher et al.,2007 )。 

有性侵犯經歷的母親比起以手擠乳或親餵，
更能忍受吸奶器吸奶(Lauwers et 
al.,2010;Riordan et al.,2010)。 

比電動吸奶器需更長的吸乳時間，一側乳房
需15-20分鐘。 
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母乳收集與儲存-手動吸奶器 

★優點：效率高，安
靜無聲。 

★缺點:零件多清洗
麻煩，而且因為還
是手動擠奶， 有些
媽媽會覺得擠起來
手很酸。 
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母乳收集與儲存-電動吸奶器 

設備昂貴，需要電源，馬達
聲音較大 

持續型電動吸乳器吸乳，使
用過程中需釋放負壓，否則
易造成乳頭損傷。 

推薦給住院嬰兒母親使用的
首選為醫用級電動吸奶器。 

雙邊吸乳器能更有效率的移
出乳汁，縮短集乳時間(1次
10-15分鐘)。 6 



母乳收集與儲存-電動吸奶器 

清洗時用洗碗機或熱肥皂水，通常能讓配件
保持乾淨。 

吸奶器吸奶可能造成乳暈水腫。 

持續使用過緊的喇叭罩會引起乳頭疼痛及損
傷，以及乳汁量下降。 

母親在吸乳前跟吸乳過程中按摩乳房以便收
集到更多乳汁 

從最低吸力開始，必要時增加吸力。 

馬拉松式長時間擠乳不會增加乳汁量。 
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選擇合適的喇叭罩 

市售喇叭罩大小為21到36mm之間，標準尺
寸是24mm，選擇喇叭罩直徑建議略大於母
親乳頭直徑約2-4mm。 
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吸乳器的清潔與消毒 

用冷水及清潔劑洗淨每一個配件，再以熱
水沖洗，最後再以冷水沖淨，以求完全清
潔乳脂肪。 

置於滾水中5~10分鐘、或60℃的洗碗機內
消毒，每天至少一次，也可以使用蒸氣消
毒鍋、或置於適當容器中以微波爐消毒。 

清洗消毒後，先把水分甩乾，再用乾淨的
布墊在清潔乾燥的桌面上，將擠奶器及配
件放在上面風乾，避免微生物滋長，建議
不要用布擦拭，以免有細菌污染的危險。 
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預期吸乳量 
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 第 1周 第 6周(第 6及第 7天平均) 

足月/親餵 511±209 663±218 

早產/擠出瓶餵 463±388 541±461 

 

★母親在產後24小時產乳總量為30-100ml 

★產後第6到第7天的平均乳汁量可以預測產後6
周的乳汁量。 
★產後6周乳汁量足夠的標準是大於500ml/d，產
後14天每日乳汁量仍小於500ml，是乳汁量長期
不足的標誌(Hill et al.,1999)。  



母乳的儲存容器-玻璃瓶 

優點-材質穩定、耐
熱度高、耐清洗、
不會釋出有毒物質 

缺點-厚重、易摔破，
攜帶不便，較塑膠
瓶易吸附免疫球蛋
白，但有研究指出
24小時之後則無顯
著差異 
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母乳的儲存容器-塑膠容器 
PC(7號，polycarbonate 聚碳
酸酯)材質：為透明的硬塑膠奶
瓶，容易釋出環境荷爾蒙雙酚
A，較不建議使用。 

PP(5號，polypropylene聚丙
烯) 材質：為稍有彈性的不透明
塑膠瓶，可耐熱100℃，價錢也
不會太昂貴。 

PES(聚醚碸樹酯)材質或
PPSU(聚苯碸樹酯)：為硬的淡
黃色塑膠瓶，可耐熱180℃，材
質較佳，不會釋出環境荷爾蒙
雙酚A，但價錢亦較為昂貴 
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母乳的儲存容器-塑膠容器 

如果瓶身出現刮痕，或者不容易洗淨，都代
表奶瓶壁已有受損情形，應汰舊換新，否則
容易造成細菌滋生積藏，營養物質(特別是抗
體)附著管壁，也可能釋出有害化學物質。 
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母乳的儲存容器-塑膠容器 

母乳袋：PP材質、LDPE低密度聚乙烯材質
(耐熱度60度)。 

擠出的母乳會出現脂肪分離，看起來分成兩
層，上層比較黃，下層比較清，這是正常現
象，使用前輕微的搖晃，使脂肪混合均勻。 

儲奶給住院中的寶寶時，優先選用消毒過且
可密閉的硬容器，以減低奶水受感染的機率。  
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母乳的解凍 

將寶寶一天所需的母乳

量，於前一天晚上從冷

凍庫取出，放在冷藏室

慢慢解凍  或 

 

 

 

在流動的水下解凍 
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母乳的溫熱 

母乳解凍後，將所需之母乳量倒出分瓶，

剩餘放置冷藏室儲存 

置於放有溫水的容器中回溫(水溫低於60℃)  

使用溫奶器溫奶(將溫度定在最低溫即可) 

禁用微波爐或瓦斯爐加熱。 
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母乳的儲存原則 

當母乳溫度一樣時，才可以倒在同一個儲存容器中

保存 

母乳冷凍後會膨脹，容器應預留一些空間 

容器外貼上擠奶的日期和時間 

無論使用何種容器，細胞活性會隨著儲存時間越久

而降低 



母乳的儲存原則 

擠出的母乳~ 

若1小時內不使用，應放入冰箱 

若48小時內不使用，應採冷凍處理 

儲存在冰箱內部，勿儲存在冰箱門邊上，以維持
溫度的穩定 

擠出的母乳會出現脂肪分離，看起來分成兩層，
上層比較黃，下層比較清，這是正常現象 



母乳的運送 

可準備小型冰桶、冰塊、冰寶、冰袋，

以利上下班時攜奶外出。  

將母乳置於冰桶，以保冷袋維持溫度，

再以毛巾將空隙完全填滿 
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母乳的儲存時間 

方法 溫度 時間 

住院嬰兒 健康嬰兒 

室溫(最好馬上冷藏) 25°C <4小時 <6小時 

冷藏(新鮮母乳) 4°C 最長 7天 <8天 

有冰寶的保冷袋(運輸母乳) 15°C <24小時 <24小時 

在冷藏室完全解凍的母乳 4°C <24小時 <24小時 

在室溫下解凍的母乳 25°C <4小時 <4小時 

冷凍室(單門小冰箱)  沒有推薦信息 2周 

冷凍室(雙門大冰箱) -5°C <3個月 <6個月 

超低溫冷凍櫃 -20°C <6個月 <12個月 

 

資料來源:HMBANA et al.,2006;Williams-Amold,2006 



接下來介紹一些哺乳輔具 



乳頭舒緩修護霜 

許多研究都在探討治療或舒緩乳頭疼痛龜
裂的修護霜哪一種有效，其中最被常用來
比較的是擦母乳及羊脂膏(lanolin)，其他還
有水凝膠(hydrogel)、金盞花膏(calendite 
ointment)、蘆薈凝膠(aloe vera)、薄荷凝
膠( mint gel )，研究顯示似乎都能舒緩母親
乳頭不適(Azin Niazi et al.2018)。羊脂膏含
有少量的游離醇(free alcohols)，已知對羊
毛過敏的人應避免使用(Mohammadzadeh 
al et.,2005)。 
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乳頭的輔具-乳頭矯正器(Niplette) 
-產前使用或餵奶前使用 

-功效未獲得證實 

-有早產風險的媽媽不建議使用 

 



乳頭的輔具-乳頭矯正器(Niplette) 

乳頭牽引器能短暫拉出乳頭，讓嬰兒含吸上
乳房，但拉出的乳頭可能只維持幾秒又恢復
原狀，母親需把握短暫時間幫助嬰兒含乳，
有時需有耐心地反覆操作幾次才能成功 

當嬰兒順利含乳，吸吮一段時間後，有的母
親的乳頭會變得突出，也有因此而成功親餵
的案例，建議母親使用哺乳輔具前，首要條
件還是要確認母親已經學會良好的哺乳技能
(哺乳姿勢、正確含乳、有效吸吮…)。 

27 



乳頭的輔具-乳頭罩(Nipple shields) 

 

 
   
    
 
 
 
 



乳頭的輔具-乳頭罩(Nipple shields) 

短期解決問題的方案 

薄的矽膠材質，頂端有1-5個小孔 

有部分覆蓋型及完全覆蓋型 

依據乳頭大小及嬰兒嘴巴大小 

    選擇適宜尺寸 



乳頭罩使用時機 

乳頭平短凹陷 

乳頭受傷疼痛 

母親噴乳反射過強 

嬰兒吸吮力很弱 

嬰兒先天性缺陷：顎裂、
舌繫帶過短 

喉頭軟化症或氣管軟化症 



使用乳頭罩的優點 

立即有效 

幫助平短乳頭塑型，增加乳頭韌性 

減輕乳頭疼痛 

糾正哺乳問題期間讓嬰兒願意停留在乳房 

使用薄的矽膠乳頭罩乳汁輸送量較不受影
響 

 



對早產兒的優點 



使用乳頭罩的缺點 

嬰兒可能會依賴乳頭罩 

使用乳頭罩之後，可能需要用吸奶器來維
持理想的泌乳量 

在乳汁建立期，每天擠4-6次，觀察嬰兒
體重及排泄量，當乳汁量建立後，就可停
止擠乳 

 



使用乳頭罩的缺點 

引起母親乳頭不適或皮膚過敏 

過度使用乳頭罩來解決問題 

 



正確使用乳頭罩(Nipple shields) 

*滋潤乳暈 

*熱水加溫 

*乳頭放深 

*可擠出少
許乳汁 

讓嬰兒快速
得到回報 



拿掉乳頭罩(Nipple shields) 

嬰兒強而有力吸吮時 乳頭形狀未消失前 

這次不行 下次哺乳時再試 

寶寶睏了累了時 嘗試直接哺乳 

某些情況下可能會長期使用 

使用精密電子秤，在吃奶前後磅體重 

 



乳頭的輔具-乳頭罩(Nipple shields) 

 

正確的使用乳頭罩(圖1) 
   -正確的含乳. 
   -挑選合適的大小. 
    不超過嬰兒嘴唇到軟硬顎交

界的位置：影響舌頭蠕動，
使乳頭乳暈無法延展，易引
起嘔吐反射 

 
不正確的使用乳頭罩(圖2) 

   -不當的含乳導致乳頭的受傷 
    
 
 

圖1 

圖2 



乳頭罩不能作為所
有哺乳問題的快速
解決法. 



乳頭的輔具-乳房罩(Breast shells) 
 

用於乳頭凹陷的乳房罩 
   -乳房罩有一個小的開口,這是因為要
透過負壓,使乳頭能夠突出. 

   -產前使用仍有爭議 
 
 

 





乳頭的輔具-乳房罩(Breast shells) 
 

 

用於保護乳頭的乳房罩 
   -適用於乳頭酸痛﹑乳頭受
傷﹑防止乳頭潮濕,可減輕
乳頭疼痛,加速傷口癒合. 

  -乳房罩收集到的母乳切勿
用來餵食,因為滴出的母乳
含有極高的病原體. 

 
 

 



嬰兒的替代性餵食方法 



嬰兒的替代性餵食方法 

杯餵法-寶寶保持直立，且扮演主導角色，
絕對不能用倒的 

嬰兒吸吮需求未滿足，會渴望乳房 

 



嬰兒的替代性餵食方法 

湯匙、滴管-適用於給予少量乳汁或藥物 



嬰兒的替代性餵食方法 

手指餵食-能夠增強
口臉部的肌肉張力。
寶寶口腔是非常敏感
的區域，只應用於對
母應有明顯好處時，
盡可能由母親執行。 



嬰兒的替代性餵食方法 

Haberman餵食器-適用於唐氏症、唇顎
裂寶寶， 三段式乳汁流速及一個單向
閥門可調整流量， 避免吸入空氣。 



嬰兒的替代性餵食方法 

吸吮力弱的嬰兒擠壓奶瓶 

可透過旋轉奶嘴 訓練餵養節奏(吸吮.吞嚥.
呼吸1:1:1) 



嬰兒的替代性餵食方法 

哺乳輔助器(Supplementary nursing system) 



安撫奶嘴-優點 

5-8成的母親會使用 

滿足高吸吮需求的嬰兒 

疼痛性處置過程中可以止痛 

對於早產兒來說 非營養吸吮可以幫助他盡
快過度到口腔餵食 

嬰兒1個月大，母乳哺育良好建立後再使
用 



安撫奶嘴-缺點 

可能取代乳房，縮短母乳哺育時間 

增加嬰兒中耳炎患病率 

病菌感染的傳遞物 

增加牙齒咬合不正的機率 

安撫奶嘴應在6個月之後停止使用，以減
少發生中耳炎的機率 



最終目標：盡可能讓母親能以乳房親餵自己的
嬰兒 



謝謝聆聽  敬請指教 
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