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Denise FISHER  
Brisbane (Australie) 
Sage-Femme – Infirmière   
Consultante en lactation  
www.health-e-learning.com 
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DF. J’ai demandé à d’autres consultantes 
en lactation qui travaillent ici en néonata-
logie, et aucune mère n’est testée pour le 
VIH sauf s’il existe des facteurs de risque, 
qui devraient avoir été identifiés pendant 
la grossesse, la recherche étant faite à ce 
moment si la mère est d’accord. Le dé-
pistage de l’hépatite B et C est fait en 
routine pendant la grossesse ; si une 
mère est séropositive pour l’une ou l’autre, 
il n’y a aucune raison pour qu’elle ne 
puisse pas allaiter, même si son bébé est 
prématuré. Les bébés dont la mère est 
séropositive pour l’hépatite B reçoivent 
une injection d’immunoglobulines à la 

naissance. Ils reçoivent ensuite le lait cru 
de leur mère, ainsi que les bébés dont la 
mère est séropositive pour l’hépatite C. 
Ces hépatites ne sont pas transmises par 
le lait maternel. 
 
Nous ne pasteurisons pas du tout le lait 
maternel ; de toute façon, nous n’avons 
hélas pas de lactariums ici. Le principal 
service de néonatalogie de Brisbane, où 
sont admis les plus grands prématurés de 
toute la région, encourage les mères à 
tirer leur lait pour leur bébé. Ce lait est 
conservé au réfrigérateur jusqu’à 3 jours, 
et il est donné non traité. S’il n’est pas 
prévu d’utiliser le lait dans les 3 jours qui 
suivent son expression, la mère le 
congèle et le rapporte chez elle. 
 
Le VIH est un virus très fragile, qui est très 
rapidement détruit dans le lait humain. La 
pasteurisation Pretoria (une méthode 
« artisanale » de pasteurisation) est sim-
ple et peu coûteuse, et elle inactive tota-
lement le virus. Il n’existe aucune évi-
dence scientifiquement fondée permettant 
de penser qu’il peut y avoir un quelconque 
avantage à pasteuriser le lait à une tem-
pérature plus élevée que celle recom-
mandée pour la pasteurisation Holder ; le 
seul impact sera d’augmenter les pertes 
en certains éléments protecteurs du lait 
humain. Je trouve très triste de voir que 
l’on complique ainsi l’allaitement chez les 
mères de prématurés. Le lait maternel est 
le médicament le PLUS IMPORTANT que 
ces bébés peuvent recevoir, et je trouve 
que les services de néonatalogie doivent 
avoir pour objectif un taux de 100% 
d’alimentation avec du lait maternel chez 
les prématurés, tout au moins pendant 
leur séjour dans le service. 
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DF. Non, nous ne faisons aucun test 
bactériologique sur le lait qu’une mère tire 
pour son bébé. Nous informons les mères 
sur les bonnes pratiques d’hygiène en 
matière d’expression du lait, et nous 
avons très très peu de problèmes. 
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DF. Je n’ai jamais entendu parler d’une 
personne qui soit séropositive pour ce 
virus en Australie. J’ai trouvé une étude 
concluant que le risque d’être contaminé 
par le HTLV-1 en Australie par le biais 
d’une transfusion sanguine était inférieur à 
1/1 million. C’est le risque pour la popula-

tion générale australienne, je pense que 
c’est encore plus bas dans la population 
des mères qui tirent leur lait. L’Australie 
compte 20 millions d’habitants, c’est dire à 
quel point le risque est faible, surtout 
comparé à l’augmentation de la morbidité 
infantile liée à l’alimentation au lait indus-
triel, ou même de la mortalité. Cela 
m’étonnerait que le risque lié au HTLV-1 
soit plus élevé en France.
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A commander à : 
 

 F. Railhet, 
 68 av P.V. Couturier  

93330 NEUILLY SUR MARNE  
Tél : 01 43 08 56 02  
Fax : 01 43 08 50 95  

Courriel : dossiers@lllfrance.org 
 

Paiement à l’ordre de LLL France : 
12,00 � port compris 


