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स्तनपान अमतृ समान हनु्त्छ । आमाको रू्दधमा पाइने पोषक तत्व र यसले शशशलुाइइ हनुे फाइर्दाहरू अन्त्य 
कुनैपनन खानाबाट पाइरै्दन । आमाको रू्दधले शशशलुाई संक्रामक रोग लाग्नबाट बचाउन ेहनुाले आमाको 
पहैलो नबगौनत रू्दधलाई पवहलो खोपको रुपमा नलइन्त्छ ।स्तनपानले शशशकुो समग्र शारीररक तथा माननसक 
वृद्दि ववकासमा योगर्दान गरी भववष्यमा हनु सक्ने ववनभन्न प्रकारका रोगहरुको जोशखमबाट टाढा राशख बाल 
मतृ्यरु्दर घटाउनकुा साथै आमाको स्वास््यमा समते सकारात्मक प्रभाव पार्दइछ । शशश ुजन्त्मेको १ घण्टानभर 
स्तनपानको सरुूवात गरी ६ मवहनासम्म आमाको रू्दधमार खवुाउर्दा बाल मतृ्यरु्दरमा २२ प्रनतशतले कमी 
ल्याउन सवकने ववनभन्न अध्ययनबाट पवुि भएको छ । तर नेपालमा स्तनपानसम्बन्त्धी सचुकहरूको अवस्था 
अझैपनन सन्त्तोषजनक छैन । नेपालमा शशश ुजन्त्मेको १ घण्टा नभरै स्तनपानको सरुुवात गनेको संख्या ४२ 
प्रनतशत रहेको छ भने पूणइ स्तनपान गराउनेको संख्या ६२ प्रनतशत मार रहेको  
छ ।  

स्तनपानले शशशकुो सवाइविण वृद्दि ववकासमाफइ त स्वस्थ मानव पशुजिँको ननमाइण गरी समग्र मलुकुको द्दर्दगो 
ववकासमा समेत टेवा पयुाइउने त्यलाइइ आत्मसाथ गरै्द नेपाल सरकारले स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र 
सहयोग गनइ ववभन्न कायइक्रमहरू गरै्द आएको छ । त्यस्तै आमाको रू्दधलाई प्रनतस्थापन गने वस्त ु(वववक्र 
ववतरण ननयन्त्रण) ऐन, २०४९ र ननयमावली, २०५१ सबै तहमा कायइन्त्वयन भइरहेको छ । स्तनपानको 
प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा बोतलपानलाइइ ननरूत्सावहत गरी शशशकुो सवाइविण ववकासमा योगर्दान 
गनइ अस्पतालहरूमा स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना गनइ मनानसव रे्दशखन्त्छ ।  

अस्पतालहरूमा स्थापना हनुे स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रले स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा 
कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ ननरूत्सावहत गरी शशशकुो सवाइविण ववकासमा योगर्दान गने उिेश्य राशखएको छ 
। उक्त कायइमा प्रवक्रयागत तथा प्राववधक मागइर्दशइन प्रर्दान गने यस स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन 
ननरे्दशशका २०७९ ले सम्बशन्त्धत अस्पतालहरूमा केन्त्रको स्थापना तथा सञ्चालन गनइ सहज बनाउनछे ।यस 
ननरे्दशशका तयार पानइ योगर्दान गने सबैलाइइ हाद्दर्दइक आभार प्रकट गर्दइछु ।  
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स्तनपान शशश ुर आमा र्दबैुका लानग लाइर्दाजनक हनु्त्छ । शशश ुतथा बालबानलकाको समग्र शारीररक तथा 
माननसक वदृ्दि ववकासमा स्तनपानले अतलुनीय योगर्दान गर्दछइ । शशश ुजन्त्मेको १ घण्टानभर स्तनपानको 
सरुूवात गरी ६ मवहनासम्म आमाको रू्दधमार खवुाउर्दा बाल मतृ्यरु्दरमा २२ प्रनतशतले कमी ल्याउन सवकन्त्छ 
। अकोनतर ननरन्त्तर स्तनपान गराउर्दा आमाको स्वास््यमा पनन धेरै फाइर्दाहरू पगु्र्दछ । यनत महत्वपणुइ 
हरु्दाहरैु्द पनन हाम्रो मलुकुमा स्तनपानसम्बन्त्धी सचुकहरूको अवस्था सन्त्तोषजनक छैन । नेपालमा शशश ु
जन्त्मकेो १ घण्टा नभरै स्तनपानको सरुुवात गनेको संख्या ४२ प्रनतशत रहेको छ भने पूणइ स्तनपान गराउनकेो 
संख्या ६२ प्रनतशत मार रहेको छ । शशश ुजन्त्मनासाथ जनतसक्र्दो चाडो १ घण्टानभर अरू केवहपनन नखवुाइ 
आमाको रू्दध खवुाउन ुपर्दइछ तर नेपालमा स्तनपान गराउन ुअशघ १० जना नवजात शशशहुरु मध्ये ३ जना 
नवजात शशशहुरुलाई घ्यू, मह, शचनन आद्दर्द चटाउने गरेको पाइएको छ ।  

यीनै त्यहरूलाइइ मध्यनजर गरै्द नेपाल सरकारले स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गने नीनत अवलम्वन 
गरी ववनभन्न काक्रइ महरू गरै्द आएको छ । स्तनपानलाइइ ननरूत्सावहत गने वस्तकुो अननयशन्त्रत र अनावश्यक 
बजाररकरणलाइइ ननयन्त्रण तथा ननयमन गनइ नीनत अवलम्वन गरेको छ । आमाको रू्दधलाई प्रनतस्थापन गने 
वस्त ु(वववक्र ववतरण ननयन्त्रण) ऐन, २०४९ र ननयमावली, २०५१ मलुकुभर नै कायइन्त्वयन भइरहेको छ 
। सरुशक्षत माततृ्व तथा प्रजनन ्स्वास््य अनधकार ऐन, २०७५ ले पनन स्तनपानलाइइ प्रबर्दइन गनइ ववनभन्न 
प्रावधानहरू व्यवस्था गरेको छ । स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ संङ, प्ररे्दश तथा स्थानीय 
तहमाफइ त ववनभन्न प्रवर्द्इनात्मक वक्रयाकलापहरू सञ्चालन हरैु्द अइरहेका छन ्।  

स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा मानव रू्दधलाइइ नै शशशकुो पवहलो ववकल्पका रूपमा स्थावपत 
गनइ अस्पतालहरूमा स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना तथा सञ्चालन गरै्द लनगनछे । त्यस्ता केन्त्रहरूको 
स्थापनाले खासगरर गभाइवनध पूणइ नभइ जशन्त्मएका शशशहुरू, जन्त्म तौल कम भएका शशशहुरू तथा आमाको 
मतृ्य ु भइ स्तनपान गनइ नपाएका शशशहरूको जीवन रक्षामा केन्त्रले ठुलो योगर्दान गनेछ । स्तनपान 
व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना तथा सञ्चालन गनइका लानग यस स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन ननरे्दशशका 
२०७९ मखु्य काननुी तथा प्राववनधक र्दस्तावेज हो । ननरे्दशशकाको कायन्त्वइयन माफइ त नेपालमा 
स्तनपानसम्बन्त्धी सूचकहरूमा सधुार आइ समग्र बाल मतृ्यरु्दर कम गनइ योगर्दान पगु्नछे भने्न अपेक्षा राखेको 
छु । यस ननरे्दशशका तयार पाने कायइमा नतेतृ्वर्दायी भनूमका खेल्ने पररवार कल्याण महाशाखाका ननरे्दशक, 
पोषण शाखा प्रमखु लगायत सम्पूणइ ववज्ञ तथा सरोकारवालाहरूलाइइ ववशषे आभार व्यक्त गर्दइछु ।  
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स्तनपान गनइ पाउन ुशशशकुो नैसनगइक अनधकार हो । आमाको ववगौती रू्दधले भववष्यमा बालबानलकाहरुलाई 
ववनभन्न प्रकारका रोगहरुको जोशखमबाट टाढा राख्र्दछ र बाल मतृ्यरु्दर घटाउनकुा साथै आमाको स्वास््यमा 
समेत सकारात्मक प्रभाव पार्दइछ । शशश ुजन्त्मेपनछ ६ मवहनाको उमेरसम्म उसलाई चावहने सम्पूणइ पौविक 
तत्वहरु आमाको रू्दधमा नै पयाइप्त मारामा पाइने हुिँर्दा जन्त्मेको ६ मवहना सम्म आमाको रू्दध मार खवुाउन 
र ६ मवहना परुा भएपनछ पोवषलो थप खानाका साथसाथै कशम्तमा २ बषइसम्म स्तनपानलाई पनन ननरन्त्तरता 
द्दर्दन ुपर्दइछ । 

स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ नेपाल सरकारले ववनभन्न नीनत तथा कायइक्रमहरू तय गरै्द आएको 
छ । स्वास््य संस्थामा स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ 
ननरूत्सावहत गरी शशशकुो सवाइविण ववकासमा योगर्दान गने स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना तथा सञ्चालन 
गने अवधारणा ववकास भएको हो । खासगरर गभाइवनध पूणइ नभइ जशन्त्मएका शशशहुरू, जन्त्म तौल कम 
भएका शशशहुरू शारीररक तथा माननसक रूपमा पूणइ ववकनसत भइसकेका हरैु्दनन ्। मानव रू्दध खवुाउर्दा 
यस्ता शशशकुो आइक्य ु८.३ गणुा सम्म बढाउन सवकने र समग्र मेटाबोनलक सन्त्तलुन कायम रहने ववनभन्न 
अध्ययनले रे्दखाएका छन ्। र्दाता आमाबाट संकलन गररएको मानव रू्दधको भण्डारण र उपलब्धताले धेरै 
शशशकुो ज्यान बचाउन सवकन्त्छ । 

स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ ननरूत्सावहत गरी शशशकुो 
सवाइविण ववकासमा योगर्दान गने स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन गनइ यस स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र 
सञ्चालन ननरे्दशशका २०७९ तयार पाररएको हो । राविय स्वास््य नीनत २०७६, राविय पोषण रणनीनत 
२०७७ र राविय पोषण रणनीनत २०७७ को संयकु्त कायइ योजनामा स्तनपान प्रवर्द्इन, संरक्षण र 
सहयोगसम्बन्त्धी ववनभन्न गनतववनधहरू तय गरेको छ। त्यसैगरी आमाको रू्दधलाई प्रनतस्थापन गने वस्त ु(वववक्र 
ववतरण ननयन्त्रण) ऐन, २०४९ तथा ननयमावली, २०५१ र सरुशक्षत माततृ्व तथा प्रजनन ्स्वास््य अनधकार 
ऐन, २०७५ ले पनन स्तनपानलाइइ प्रबर्दइन गनइ ववनभन्न प्रावधानहरू व्यवस्था गरेको छ । स्वास््य तथा 
पोषणसम्बन्त्धी नीनतगत तथा काननुी प्रावधानहरू तथा जनस्वास््य सेवा ऐन, २०७५ समेतलाइइ अधार बनाइ 
यस स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन ननरे्दशशका २०७९ तयार पाररएको छ । 

यस ननरे्दशशका तयार पानइ योगर्दान गने सम्पूणइ ववज्ञहरूलाइइ हाद्दर्दइक आभार व्यक्त गर्दइछु । ननरे्दशशकाको 
कान्त्वइयनपश्चात स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको स्थापना तथा सञ्चालनमा सहजता आइइ स्तनपानको प्रवर्द्इन र 
संरक्षण गनइ सहयोग पगु्न ेअपेक्षा राशखएको छ ।  

 
 

डा. वववके कुमार लाल 
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आभारोक्ति 

नेपालको संववधानले स्वास््यसम्बन्त्धी हकलाइइ नागररकको मौनलक हकका रुपमा स्थावपत गरेको छ । 
पोषणसम्बन्त्धी सेवाको गणुस्तररयता र उपयकु्तइ  पोषण व्यवहारको प्रवर्द्इन उक्त मौनलक हक कायइन्त्वयनको 
महत्वपूणइ पक्ष हो । राविय स्वास््य नीनत २०७६ तथा राविय पोषण रणनीनत २०७७ ले स्तनपानको 
प्रवइर्द्न, संरक्षण र सहयोगसम्बन्त्धी वक्रयाकलापलाइइ प्राथनमकतामा राखेको छ । त्यसैगरी आमाको रू्दधलाई 
प्रनतस्थापन गने वस्त ु(वववक्र ववतरण ननयन्त्रण) ऐन, २०४९ तथा सरुशक्षत माततृ्व तथा प्रजनन ्स्वास््य 
अनधकार ऐन, २०७५ ले पनन प्रवइर्द्न, संरक्षण र सहयोगसम्बन्त्धी ववनभन्न प्रावधानहरू व्यवस्था गरेको छ । 

नेपालमा कुपोषणको अवस्थामा सधुार ल्याइइ द्दर्दगो ववकास लक्ष्य प्रानप्तका लानग स्तनपानको प्रवर्द्इन र संरक्षण 
तथा स्तनपानमैरी वातावरणले महत्वपूणइ भनूमका खेल्र्दछ । 

स्तनपानको महत्व र यसले समग्र कुपोषण तथा बाल मतृ्यरु्दर कम गनइ पाने सकारात्मक प्रभावलाइइ आत्मसाथ 
गरै्द स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ ननरूत्सावहत गरी शशशकुो 
सवाइविण ववकासमा योगर्दान गने स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन गने ननणइय गररएको हो । खासगरर 
स्वास््य संस्थामा स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र स्तनपानमैरी वातावरणा बनाइइ आमाहरूलाइइ स्तनपान 
गराउन सहयोग गने तथा आमाको रू्दधलायइ प्रनतस्थापन गने वस्तकुो उपभोग ननयन्त्रण गनइ सके स्तनपानको 
समय मै सरुूवात र ननरन्त्तरतामा ठुलो योगर्दान पगु्र्दछ ।  

स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय, स्वास््य सेवा ववभाग, पररवार कल्याण महाशाखाको नेततृ्व एवम ् ववनभन्न 
नबज्ञहरुको समते समन्त्वयमा संववधान, राविय नीनत र काननुले ननद्दर्दइि गरेबमोशजम तथा अन्त्तराविय असल 
अभ्यास समेतलाई आधार बनाई वृहत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन ननरे्दशवका २०७९ तयार पाररएको 
छ । जनस्वास््य सेवा ऐन २०७५ को अनधनमा रवह ववज्ञ सरोकारवालाहरुको सवक्रय सहभागनतामा तयार 
पाररएको यस ननरे्दशशकालाई पोषण प्रानबनधक सनमनतको बैठकमा समेत छलफल गरी अशन्त्तम रुप द्दर्दइएको 
हो ।  

यस ननरे्दशशका तयार गने क्रममा समय सापेक्ष मागइननरे्दशन तथा योगर्दान गनुइहनुे सम्पणुइ ववज्ञ महानभुावहरू 
प्रनत हाद्दर्दइक आभार प्रकट गर्दइछु । ननरे्दशशकाको प्रभावकारी कायइन्त्वयनमाफइ त नेपालमा स्तनपानसम्बन्त्धी 
सूचकहरुको सधुार गनइ योगर्दान पगु्नछे भने्न अपेक्षा राख्र्दछु । 

 

 

 

नलला ववक्रम थापा 
प्रमखु, पोषण शाखा 
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स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन ननरे्दशशका, २०७९ 
 

प्रस्तावनााः स्तनपान शशशकुा लानग अमतृ समान र बाल अनधकारको आधारभतु पक्ष भएता पनन 
नेपालमा स्तनपानको र्दर घट्र्दो क्रममा रहेको र स्तनपानलाइइ प्रनतस्थापन गने वस्तकुो बजाररकरण 
तथा बोतलपानको र्दर बवढरहेको वतइमान पररप्रके्ष्यमा स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ 
तथा कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ ननरूत्सावहत गरी शशशकुो सवाइविण ववकासमा योगर्दान गने स्तनपान 
व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना तथा सञ्चालन गनइ वाञ्छननय भएकाले जनस्वास््य सेवा ऐन, २०७५ को 
र्दफा ६४ ले द्दर्दएको अनधकार प्रयोग गरी स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालयले यस ननरे्दशशका जारी 
गरेको छ । 

 

पररच्छेर्द १ 

(संशक्षप्त नाम, प्रारम्भ र पररभाषा) 

 

१. नाम र प्रारम्भ 

(क)  यो ननरे्दशशकाको नाम स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन ननरे्दशशका, २०७९ 

रहनेछ।  

(ख)  यो ननरे्दशशका तरुुन्त्त प्रारम्भ हनुेछ।  

 

२. पररभाषा: ववषय वा प्रसिले अको अथइ नलागेमा यस ननरे्दशशकामा  

क. "स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र" वा "केन्त्र" भन्नाले स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ 
तथा कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ ननरूत्सावहत गरी शशशकुो सवाइविण ववकासमा योगर्दान गने उिेश्यले 
स्तनपान गराइरहेका आमाहरूलाइइ सहयोग गनइ स्वास््य संस्थामा स्थापना गररएको सेवा केन्त्र 
सम्झन ुपर्दइछ ।यस्तो केन्त्रले स्तनपान गराइरहेका आमाहरूलाइइ सहयोग गनुइका साथै आवश्यक 
परेमा आफ्नै वा अन्त्य शशशकुा लानग खवुाउने उिेश्यले आफ्नो रू्दध ननचोरेर वा पम्प गरेर सफा 
भाडािँमा संकलन गने, त्यसको आवश्यक स्वच्छता जािँच गने, प्रशोधन गने, भण्डारण गने र 
आवश्यक परेको समयमा खवुाउन नमल्ने सवुवधा समेत प्रर्दान गर्दइछ ।  

ख. "र्दाता आमा" भन्नाले आवश्यक स्वास््य जािँचपश्चात स्वयम ्सेवव रूपमा आफ्नो रू्दध र्दान गने 
मवहला सम्झन ुपर्दइछ । यसरी र्दान गने आमाले स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रबाट कुनैपनन आनथइक 
लाभ प्राप्त गरै्दनन ्। 

ग. "र्दाताको मानव रू्दध" भन्नाले शशशकुो आफ्नो आमा बाहेक अन्त्य स्तनपान गराइरहेकी आमाले 
स्वयम ्सेवव रूपमा र्दान गरेको मानव रू्दध सम्झन ुपर्दइछ ।यस्तो रू्दधको आवश्यक प्रशोधन गरेर 
मार अन्त्य शशशलुाइइ खवुाउन ुपर्दइछ ।  
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घ. "आफ्नै आमाको रू्दध" भन्नाले शशशकुो आफ्नो आमाले पनछ आफ्नै शशशलुाइइ खवुाउने आसयले 
केन्त्रमा भण्डारण गरेको रू्दध सम्झन ुपर्दइछ ।आमाको स्वास््यका कारण शशशलुाइइ काखमा राशख 
स्तनपान गराउन नसक्ने अवस्थामा यो प्रवक्रया आवश्यक पनइ सक्र्दछ । 

ङ. "अवनध नपगेुको रू्दध वा वप्रटमइ रू्दध" भन्नाले ३७ हप्ताभन्त्र्दा कमको गभाइवनध मै शशशलुाइइ जन्त्म 
द्दर्दएकी आमाबाट सतु्केरीभएपश्चातको पवहलो ४ हप्तासम्म नलइएको रू्दध सम्झन ुपर्दइछ । 

च. "अवनध पगेुको रू्दध वा टमइ रू्दध" भन्नाले ३७ हप्ताभन्त्र्दा बवढ गभाइवनध भएपश्चात शशशलुाइइ जन्त्म 
द्दर्दएकी आमाबाट वा ३७ हप्ताभन्त्र्दा कमको गभाइवनध मै शशशलुाइइ जन्त्म द्दर्दएकी आमाबाट 
सतु्केरीभएपश्चातको पवहलो ४ हप्ता पश्चात नलइएको रू्दध सम्झन ुपर्दइछ । 

छ. "ताजा कच्चा रू्दध" भन्नाले पनछल्लो २४ घण्टानभर आमाबाट नलइ तापक्रम नमलाएर (२ रे्दशख 
४ नडग्री सेशल्सयस) राशखएको रू्दध सम्झन ुपर्दइछ । 

ज. "फ्रोजन कच्चा रू्दध" –२० नडग्री सेशल्सयसमा भण्डारण गरी राशखएको मानव रू्दध सम्झन ु 

पर्दइछ । 

झ. "संकलन" भन्नाले स्तन ननचोरेर वा पम्प गरेर मानव रू्दध जम्मा गने कायइ सम्झन ुपर्दइछ । 

ञ. "प्रशोधन" भन्नाले मानव रू्दधलाइइ उच्चतम गणुस्तरमा कायम राख्नका लानग गररने वैज्ञाननक 
प्रशोधन प्रवक्रयालाइइ जनाउर्दछ ।  

ट. "पास्चराइजेसन" भन्नाले संकलन गररएको रू्दधलाइइ बन्त्र्द भाडोमा राशख ६२.५ नडग्री सेशल्सयसमा 
३० नमनेटसम्म तताउने र तत्काल शचसो बनाउने वैज्ञाननक प्रवक्रया सम्झन ुपर्दइछ । 
ठ. "पास्चराइज्ड र्दान प्राप्त रू्दध " भन्नाले र्दाता आमाहरूबाट प्राप्त भएको रू्दधलाइइ तोवकएको 
प्राववनधक प्रवक्रयाअनसुार पास्चराइजेसन गररएको मानव रू्दध सम्झन ुपर्दइछ । 

ड. "स्वच्छता कायइ" भन्नाले र्दाताबाट नलइएको रू्दध र सम्पकइ मा आउने सतह वा भाडाकुडाहरूबाट 
कुनैपनन संक्रमण नसरोस भनी गररने सरसफाइइको कायइलाइइ जनाउर्दछ । 

ढ. "रेवफ्रजेरेटर" भन्नाले २ रे्दशख ८ नडग्री सेशल्सयस तापक्रम कायम गररएको वफ्रज सम्झन ु 

पर्दइछ । 

ण. "नडप वफ्रज" भन्नाले माइनस २० नडग्री सेशल्सयस वा सोभन्त्र्दा कम तापक्रम कायम गररएको 
वफ्रज सम्झन ुपर्दइछ । 

त. "र्दानको नसिान्त्त" भन्नाले स्तनपान गराइरहेकी आमाले स्वयमसेवव रूपमा कुनै आनथइक वा अन्त्य 
प्रलोभनमा नपरी आफुले र्दान गरेको रू्दधले अन्त्य केवह शशशकुो आवश्यकता पतुी गनइ सहयोग 
पगु्र्दछ भने्न ठानी ननशलु्क रू्दध र्दान गने कायइलाइइ जनाउर्दछ ।  

थ. “मापर्दण्ड” भन्नाले केन्त्र सञ्चालनका लानग आवश्यक न्त्यूनतम मापर्दण्डलाई जनाउिँर्दछ।   

र्द. “स्वास््य संस्था” भन्नाले स्वास््य सेवा प्रर्दान गने काननुबमेशजम सञ्चानलत संस्थालाई जनाउिँर्दछ।  
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ध. “सहयोगी संस्था” भन्नाले पोषण कायइक्रम तथा स्तनपान प्रवर्द्इनका  लानग नेपाल सरकारलाई 
आनथइक तथा प्राववनधक रुपमा सहयोग पयुाइईरहेका अन्त्तराइविय र्दात ृननकाय, बहपुशक्षय वा वर्द्पक्षीय 
ननकायहरु, संयकु्त रािसंघ अन्त्तगइतका ननकायहरु,  अन्त्तराइविय गैह्र सरकारी संस्थाहरु तथा राविय 
गैह्र सरकारी संस्थाहरु तथा ननजी क्षेर समेतलाई जनाउिँर्दछ। 

 

पररच्छेर्द २ 

(नेपालमा स्तनपानको अवस्था) 
 

३. नेपालमा स्तनपानको अवस्था  

नेपालमा स्तनपानसम्बन्त्धी सचुकको अवस्था सन्त्तोषजनक छैन । नेपाल बह ुसचुक क्लिर 
सवेक्षण (NMICS) २०१९ अनसुार नेपालमा शशश ुजन्त्मेको १ घण्टा नभरै स्तनपानको सरुुवात 
गनेको संख्या ४२ प्रनतशत रहेको छ भने पूणइ स्तनपान गराउनेको संख्या ६२ प्रनतशत रहेको 
छ । त्यस्तै उक्त सवेक्षण अनसुार २ बषइसम्म स्तनपान गराउनेको संख्या ८७.६ प्रनतशत 
रहेको छ ।  

नेपाल जनसांख्यीक तथा स्वास््य सवेक्षण २०१६ को त्यांक अनसुार नेपालमा पूणइ स्तनपान 
गराउनेको संख्या ६६ प्रनतशत र शशश ुजन्त्मेको १ घण्टा नभरै स्तनपान गराउनेको संख्या ५५ 
प्रनतशत छ भने शशश ुजन्त्मेरे्दशख २ बषइसम्म स्तनपानलाई ननरन्त्तरता द्दर्दनेको संख्या ८९ प्रनतशत 
रहेको छ । त्यसैगरी जन्त्मनासाथ स्तनपान गराउन ुअशघ १० जना नवजात शशशहुरु मध्ये ३ 
जना नवजात शशशहुरुलाई घ्यू, मह, शचनन आद्दर्द चटाउन ेगरेको पाइएको छ । नेपालमा शशश ु
जन्त्मे रे्दशख १ मवहना सम्म आमाको रू्दध मार खवुाउनेको संख्या ८० प्रनतशत रहेको छ । तर 
शशश ु२ रे्दशख ३ मवहना सम्मको हुिँर्दा आमाको रू्दध मार खवुाउनेको संख्या घटेर ७२ प्रनतशत 
मार रहेको छ । नेपालमा शशशलुाई कवहल्यै पनन स्तनपान नगराएको संख्या भने १ प्रनतशत 
मारै छ । काठमाण्डौं उपत्यकाका अस्पतालहरुमा गररएको एक अध्ययनले फमुइला रू्दधहरुको 
बढ्र्दो प्रयोग अपरेसन गरेर जन्त्मेका शशशहुरुमा बवढ पाइएको छ ।  

नेपाल जनसांख्यीक तथा स्वास््य सवेक्षण २०१६ अनसुार नेपालमा ५ बषइ मनुीका ३६ प्रनतशत 
बालबानलकाहरु पडु्कोपना, १० प्रनतशत ख्याउटेपना, २७ प्रनतशत कम तौल र ५३ प्रनतशत 
रत्तअल्पताबाट ग्रनसत छन ्। नेपालमा हनुे बाल मतृ्यरु्दरको ५३ प्रनतशत कारक कुपोषण रहेको 
पाइएको छ । यी सबै प्रकारको कुपोषण न्त्यनुीकरणमा स्तनपानको महत्वपणुइ भनुमका हनु्त्छ । 

 

४. स्तनपानको संरक्षण र सम्वर्द्इनका लानग भइरहेका कायइहरु 

नेपाल सरकारले स्तनपानलाई संरक्षण र सम्वर्द्इन गनइ तथा सबै प्रकारका कुपोषण न्त्यनुीकरणका 
लानग ववनभन्न कायइक्रमहरु गरै्द आइरहेको छ ।  
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क. आमाको रू्दधलाई प्रनतस्थापन गने वस्त ु(वववक्र ववतरण ननयन्त्रण) ऐन, २०४९ र ननयमावली, 
२०५१ का प्रावधानहरुको कायइन्त्वयन गरर स्तनपानलाई संरक्षण र सम्वर्द्इन गने कायइ 
भइरहेको छ । त्यसका लानग ननररक्षकहरुको ननयशुक्त भइसकेको छ ।  

ख. पूणइ स्तनपानलाई सहयोग गनइ सरुशक्षत माततृ्व तथा प्रजनन ्स्वास््य अनधकार ऐन, २०७५ 
को र्दफा १३ मा सरकारी, गैरसरकारी वा नीशज संघ संस्थामा कायइरत मवहलालाई कशम्तमा 
९८ द्दर्दनसम्मको तलब सवहतको प्रसतुी नबर्दा तथा शचवकत्सकको नसफाररसमा बवढमा एक 
बषइसम्मको वेतलनब नबर्दाको व्यवस्था भएको छ । त्यस्तै र्दफा १४ मा सरकारी, गैरसरकारी 
वा नीशज संघ संस्थामा कायइरत मवहलालाई ववशेषज्ञ शचवकत्सकको राय बमोशजम प्रजनन ्
स्वास््य रुग्णता (मनबइनडटी) को कारणले जवटल शल्यवक्रया गनुइ पने भएमा त्यस्तो शल्यवक्रया 
हनु ु अशघ वा पनछ कम्तीमा तीस द्दर्दनसम्मको तलब सवहतको अनतररक्त ववर्दा द्दर्दन ु पने 
व्यवस्था छ ।  

ग. स्तनपान गराइरहेकी कामकाजी आमाहरुलाई कायाइलय समयनभर सरुशक्षत माततृ्व तथा 
प्रजनन ्स्वास््य अनधकार ऐन, २०७५ को र्दफा १३ (३) अनसुार स्तनपानमैरी वातावरण 
शृ्रजना गरर सहयोग गनइ, पणुइ स्तनपानलाई ध्यानमा राशख प्रसतुी ववर्दा द्दर्दन ेलगायतका लानग 
सबै सरकारी, गैरसरकारी कायाइलयहरुमाझ समन्त्वय, पहल, पैरवी गने कायइ भइरहेको छ । 

घ. स्तनपानलाई संरक्षण र सम्वर्द्इन गनइ हरेक स्थानीय तहहरुमा स्तनपान कक्षको स्थापना 
गररएको छ । सेवाग्राहीको नभडभाड हनु ेसावइजननक स्थलहरुमा स्तनपान कक्षको स्थापना 
गरर स्तनपानलाई संरक्षण तथा सम्वर्द्इन गने कायइ ववस्तार हरैु्द जानेछ ।  

ङ. नरभवुन अन्त्तराविय ववमानस्थल तथा धेरैजसो राविय ववमानस्थलहरुमा स्तनपान कक्षको 
स्थापना भएको छ र नभएका ववमानस्थलहरुमा स्थापना हनु ेक्रममा छ । त्यसै गरर 
सेवाग्राहीको नभड हनुे सरकारी कायाइलयहरु, बसपाकइ हरुमा पनन स्तनपान कक्ष स्थापना 
भइरहेका छन ्।  

च. अस्पतालहरुमा स्तनपानलाई प्रवर्द्इन गनइ तथा बट्टाको रू्दधलाई ननरुत्सावहत गनइ मात,ृ 

शशशमैुरी अस्पतालका रुपमा ववकास गने अनभयान पनन ववस्तार भईरहेको छ ।  

छ. सबै स्वास््यकमी तथा मवहला सामरु्दायीक स्वास््य स्वयम ् सेववकाहरुमाफइ त स्तनपानका 
बारेमा आमा तथा पररवारका सर्दस्यहरुलाई ननयनमत परामशइ तथा सचेतना अनभबवृर्द् भईरहेको 
छ ।  

ज. कोनभड १९ को महामारीका अवस्थामा पनन स्तनपानसम्बन्त्धी मवहला सामरु्दायीक स्वास््य 
स्वयम ् सेववकाहरु र स्वास््यकमीहरु माफइ त स्तनपान गराउन े आमाहरु र पररवारका 
सर्दस्यहरुलाई स्तनपानको महत्व, कोनभड संक्रनमत भएकी आमाले पनन सावधानी अपनाएर 
बच्चालाई स्तनपान नै गराउन ुपने लगायतका ववषयमा परामशइ भइरहेको छ । त्यसका 
लानग आवश्यक अन्त्तररम ननरे्दशशकाहरु तजुइमा गरी जारी गररएको छ । 
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झ. स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ ननरूत्सावहत 
गरी शशशकुो सवाइविण ववकासमा योगर्दान गनइ परोपकार प्रसतुी तथा शिरोग अस्पतालमा 
वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना तथा सञ्चालन गने ननणइय भएको छ ।  

 

पररच्छेर्द ३ 

(स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र) 
 

५. स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको अवधारणा 
 

 जन्त्मन े ववशत्तकै स्तनपान गनइ पाउन ु शशशकुो नैसनगइक अनधकार हो । शशश ुजन्त्मेपनछ केही 
द्दर्दनसम्म आउने बाक्लो, पहेँलो ववगौनत रू्दधमा रोगसिँग लड्ने एक प्रकारको प्रनतरोधात्मक तत्व 
रहेको हनु्त्छ जसले  शशशलुाई संक्रामक रोग लाग्नबाट बचाउने हनुाले स्तनपानलाई पवहलो 
खोपको रुपमा नलइन्त्छ । त्यसकारण शशश ुजशन्त्मएपनछ जनतसक्र्दो चाडो एक घण्टा नभरमा 
उसलाई आमाको ववगौती रू्दध अननवायइ रुपमा खवुाउनपुछइ । आमाको ववगौती रू्दधले भववष्यमा 
बालबानलकाहरुलाई ववनभन्न प्रकारका रोगहरुको जोशखमबाट टाढा राख्र्दछ र बाल मतृ्यरु्दर 
घटाउनकुा साथै आमाको स्वास््यमा समेत सकारात्मक प्रभाव पार्दइछ । शशश ुजन्त्मेपनछ ६ 
मवहनाको उमेरसम्म उसलाई चावहने सम्पूणइ पौविक तत्वहरु आमाको रू्दधमा नै पयाइप्त मारामा 
पाइन ेहुिँर्दा जन्त्मेको ६ मवहना सम्म आमाको रू्दध मार खवुाउन ुपर्दइछ । बच्चा जन्त्मेको ६ 
मवहना परुा भएपनछ पोवषलो थप खानाका साथसाथै कशम्तमा २ बषइसम्म स्तनपानलाई पनन 
ननरन्त्तरता द्दर्दन ुपर्दइछ ।  

 आमाको रू्दध बच्चाका लानग अमतृ समान हनु्त्छ । आमाको रू्दधमा पाइन े रोगसिँग लड्न े
प्रनतरोधात्मक तत्व बट्टाको रू्दधमा नपाइने भएकाले बट्टाको रू्दध सेवन गने शशशहुरुमा रोगसिँग 
लड्न ेक्षमताको कमी हुिँरै्द भववष्यमा कुपोवषत मार नभएर मोटोपना, मधमेुह लगायतका रोगहरु 
लाग्न सक्ने अध्ययनहरुले रे्दखाएको छ । यसका साथै बट्टाको रू्दध सेवन गने शशशहुरु भन्त्र्दा 
स्तनपान गने शशशहुरुको बौवर्द्क शशक्तको ववकास राम्रो भएको पाइन्त्छ । जन्त्मेको १ घण्टानभर 
स्तनपानको सरुूवात गरी ६ मवहनासम्म आमाको रू्दधमार खवुाउर्दा बाल मतृ्यरु्दरमा २२ 
प्रनतशतले कमी ल्याउन सवकने अध्ययनले पवुि गरेको छ ।  

 स्तनपानसम्बन्त्धी उल्लेशखत त्य र त्यांकहरूका आधारमा स्वास््य संस्थामा स्तनपानको 
प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ ननरूत्सावहत गरी शशशकुो 
सवाइविण ववकासमा योगर्दान गने स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना तथा सञ्चालन गने अवधारणा 
ववकास भएको हो । खासगरर गभाइवनध पूणइ नभइ जशन्त्मएका शशशहुरू, जन्त्म तौल कम भएका 
शशशहुरू शारीररक तथा माननसक रूपमा पूणइ ववकनसत भइसकेका हरैु्दनन ्। त्यस्ता शशशहुरूमा 
हनुे मेनडकल अवस्थाले गर्दाइ आमाको रू्दध चसेुर खान नसक्ने हनु सक्र्दछ । त्यस्तो अवस्थामा 
शशशकुा लानग सवोत्तम आहार भनेको आफ्नै आमाको ननचोरेर ननकानलएको वा र्दाता आमाहरूबाट 
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प्राप्त भएको रू्दध नै हो । यसरी मावन रू्दध खुवाउर्दा पूणइ स्तनपान सनुनशश्चत गने मार नभइ 
अस्पतालमा बस्र्दा शशशलुाइइ खानाका कारण हनुे संक्रमणबाट समेत बचाउनकुा साथै उसको 
सवाइविण शारीररक तथा माननसक ववकासमा समेत अतलुनीय टेवा पगु्र्दछ । यसरी मानव रू्दध 
खवुाउर्दा उक्त शशशकुो आइक्य ु८.३ गणुा सम्म बढाउन सवकने र समग्र मेटाबोनलक सन्त्तलुन 
कायम रहने ववनभन्न अध्ययनले रे्दखाएका छन ्। यद्दर्द यस्तो अवस्थामा मानव रू्दध उपलब्ध छैन 
भने कृनतम रू्दध खवुाउन ुपने हनु्त्छ जसका कारण सेशससस हनुे, नेक्रोवटशजङ इन्त्टेरोकोलाइवटस 
(आन्त्रा सशुन्नने र कुवहने) को जोशखम बढ्न गइ शशशकुो ज्यान खतरामा पनुइका साथै गणुस्तररय 
जीवन जीउने कुरालाइइ समेत नकारात्मक असर पार्दइछ ।  

 र्दाता आमाबाट संकलन गररएको मानव रू्दधको भण्डारण र उपलब्धताले धेरै शशशकुो ज्यान 
बचाउन सवकन्त्छ । ववश्व स्वास््य संगठनले नबरामी शशशकुो र गभाइवनध पूणइ नभइ जशन्त्मएका 
शशशहुरू, जन्त्म तौल कम भएका शशशहुरूको लानग मानव रू्दध नै पवहलो ववकल्पका रूपमा 
नलइन ुपने र त्यसका लानग मानव रू्दध बैंक स्थापना गरी व्यवस्थापन गनइ प्रोत्सावहत गरेको  
छ । नेपाल सरकारले नवशशशकुो स्वास््य सधुारका लानग ववनभन्न कायइक्रमहरू सञ्चालन 
गरररहेको छ । त्यसका लानग स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालयले मखु्य सरकारी अस्पतालहरूमा 
SNCUs सेवा सचुारू गरेको छ । खासगरी गभाइवनध पूणइ नभइ जशन्त्मएका शशशहुरू, जन्त्म तौल 
कम भएका शशशहुरू यहािँ भनाइ हनुे गर्दइछन ्जसको र्दर बढ्र्दो क्रममा छ । SNCUs मा भनाइ 
भएका शशशमुध्ये कररब १० रे्दशख १५ प्रनतशतले स्तनपान गनइ सक्रै्दनन ्। यद्दर्द यस्तो अवस्थामा 
र्दाता आमाबाट संकलन गररएको मानव रू्दध उपलब्ध हनुे हो भने त्यस्ता शशशकुो ज्यान बचाउन 
र उनीहरूको सवाइविण ववकासमा टेवा पगु्र्दछ । अत: अस्पतालहरूमा र्दाता आमाबाट संकलन 
गररएको मानव रू्दध वैज्ञाननक ववनधबाट भण्डारण गरी आवश्यक परेको बेला उपलब्ध गराउने 
सवुवधा हनुे हो भने यसले धेरै शशशकुो ज्यान बचाउन तथा समग्र स्तनपानसम्बन्त्धी सूचकमा 
सधुार गनइ योगर्दान गर्दइछ ।  

सेवा प्रवाहका दृविकोणले स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रलाइइ ननम्नानसुार वनगइकरण गनइ सवकन्त्छ । 

क. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र (Comprehensive Lactation Management 

Centres-CLMCs) 

यस्तो केन्त्र अनसुचुी १ मा उल्लेख भएका पवुाइधार परुा गरेका अस्पतालहरूमा स्थापना 
गररनेछ । हाललाइइ पवहलो चरणका रूपमा परोपकार प्रसतुी तथा िीरोग अस्पताल, 
थापाथलीमा यस्तो केन्त्र स्थापना हनुेछ । सरकारले आवश्यकता पवहचान र स्रोतको 
उपलब्धताका आधारमा यस्तो वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र थप ववस्तार गरै्द जानेछ ।  

ख. स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ (Lactation Management Units-LMUs) 

मापर्दण्ड पगेुका प्रारे्दशशक अस्पतालहरूमा स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ स्थापना गररनेछ । 
यस्तो इकाइइमा तोवकएको प्राववनधक प्रवक्रया अनसुार आफ्नै आमाको रू्दधमार संकलन गरी 
भण्डारण गने र आवश्यकता अनसुार आफ्नै शशशलुाइइ मार खवुाउने तथा स्तनपान प्रवर्द्इनका 



7 
 

अन्त्य वक्रयाकलापहरू गररन्त्छ । यससम्बन्त्धी प्राववनधक मापर्दण्ड तथा प्रवकया अनसुचुी १४ 
मा द्दर्दइएको छ ।  

 

ग. स्तनपान सहयोग इकाइइ (Lactation Support Units-LSUs) 

स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण र सहयोग गनइ तथा बोतलपानलाइइ ननरूत्सावहत गनइ प्रत्येक 
बनथइि सेन्त्टरमा स्तनपान सहयोग इकाइइ स्थापना गररनेछ । यस्तो इकाइइमा स्तनपानका 
बारेमा तानलम प्राप्त स्वास््यकमीले स्तनपानको प्रवर्द्इन गने, आमालाइइ आफ्नो शशशलुाइइ 
स्तनपान गराउन सहयोग गने, आवश्यक परामशइ गने तथा मायाको अिालो आद्दर्दमा 
आमालाइइ सहयोग गने गर्दइछन ्।  

घ. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र र स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ बीचको अन्त्तर सम्बन्त्ध 

वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रले स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइको प्रषेण केन्त्रका रूपमा 
कायइ गनेछ । स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइमा आएका आमाहरू यद्दर्द अन्त्य शशशकुा लानग 
रू्दध र्दान द्दर्दन इच्छुक भएमा नशजकको वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रमा प्रषेण गनुइ पर्दइछ 
वा तोवकएका प्राववनधक मापर्दण्ड परुा गरी र्दाता आमाबाट समेत रू्दध संकलन कायइ गनइ 
सवकनेछ । यसरी संकलन गररएको रू्दधको पास्चराइजेसन गने, भण्डारण गने कायइमा वहृत 
स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रले सहयोग गनइ सक्नेछ । प्राववनधक पक्ष र भौगोनलक 
र्दरुीसमेतलाइइ आधार बनाइ वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रमा भएको रू्दध समेत स्तनपान 
व्यवस्थापन इकाइइमा उपलब्ध गराउन सवकनेछ ।  

मानथका त्यहरूलाइइ हृर्दयिम गरै्द स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालयले स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण 
र सहयोग गनइ तथा कृनतम रू्दधको उपभोगलाइइ ननरूत्सावहत गरी शशशकुो सवाइविण ववकासमा 
योगर्दान गने स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना तथा सञ्चालन गने ननणइय गरेको छ । सरुूवातमा 
परोपकार प्रसतुी तथा िीरोग अस्पताल, थापाथलीमा वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना 
हनुेछ भने यस ननरे्दशशकाले तोकेबमोशजमका आधारहरू पूरा गरेको अन्त्य अस्पतालहरूमा समेत 
ववस्तार गरै्द जान सवकनेछ । 

६. ननरे्दशशकाको उिेश्य 

  स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको सञ्चालनका लानग आवश्यक काननुी, नीनतगत स्पिता र 
कायइसञ्चालनका क्रममा आवश्यक प्राववनधक तथा व्यवहाररक प्रवक्रयाका बारेमा स्पि हनु जरूरी 
हनु्त्छ । उल्लेशखत ववषयमा स्पिता ल्याउरै्द केन्त्रको स्थापना तथा सञ्चालन गनइ यस ननरे्दशशकाको 
आवश्यकता परेको हो । यस ननरे्दशशकाको ननम्नानसुार उिेश्य रहेका छन ्: 

क. स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको स्थापना तथा सञ्चालनका लानग आवश्यक काननुी तथा कायइ 
सञ्चालन मागइर्दशइन प्रर्दान गनुइ ।  



8 
 

ख. स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालनका क्रममा मानव रू्दध संकलन, प्रशोधन, भण्डारण तथा 
पनु उपयोगका लानग आवश्यक प्राववनधक मागइर्दशइन प्रर्दान गनुइ । 

ग. स्वास््य संस्थामा स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण तथा सहयोग प्रर्दान गनइ स्वास््यकमीलाइइ 
सक्षम र शजम्मेवार वनाउन ु।  

घ.  स्तनपानको प्रवर्द्इन, संरक्षण तथा सहयोग प्रर्दान गनइ स्वास््य संस्थाहरूमा 
आवश्यकताअनसुार स्तनपान व्यवस्थापन इकाइ र स्तनपान सहयोग इकाइ स्थापना तथा 
सञ्चालन गनइ मागइर्दशइन प्रर्दान गनुइ ।  

७. र्दाता आमाको रू्दध आवश्यक पने अवस्थाहरू  

(क) यद्दर्द कुनैपनन कारणले आफ्नो आमाको रू्दध खवुाउन सक्ने अवस्था छैन भने मार र्दाता 
आमाहरूले र्दान गरेको रू्दध खवुाउन ुपर्दइछ । तलका अवस्थामा शशशकुो तत्कालीन पोषण 
आवश्यकता पररपतुीका लानग र्दाता आमाहरूले र्दान गरेको रू्दध खुवाउन सवकन्त्छ ।  

अ. गभाइवनध नपनुग जन्त्मेका शशशहुरू 

आ. जन्त्म तौल कम भएका शशशहुरू 

इ. पोषक तत्वको शोषणवक्रयामा समस्या रे्दशखएमा 
ई. रू्दध पचाउन नसक्ने (Feeding Intolerance)  

(ख) शशशलुाइइ जन्त्मेरे्दशख ६ मवहनासम्म आमाको रू्दधमार खवुाउन ु पर्दइछ । यद्दर्द नवजात 
शशशलुाइइ आफ्नो आमाले कुनैपनन कारणले स्तनपान गराउन सवकनन ्भन ेआफ्नो रू्दध 
तोवकएको प्राववनधक प्रवक्रया अवलम्वन गरी ननकालेर मानव रू्दग्ध बैंकमा राशख आवश्यकता 
अनसुार खवुाउन ुपर्दइछ । यद्दर्द आफ्नो आमाको रू्दध उपलब्ध नभएमा र्दाता आमाहरूले 
र्दान गरेको रू्दध खुवाउन सवकन्त्छ ।  

(ग) यद्दर्द शशशलेु कुनैपनन कारणले आफै स्तनपान गनइ सकेन भने आमाको रू्दध तोवकएको 
प्राववनधक प्रवक्रया अवलम्वन गरी संकलन गरेर मानव रू्दग्ध बैंकमा राशख आवश्यकता 
अनसुार खवुाउन ुपर्दइछ । यद्दर्द आफ्नो आमाको रू्दध उपलब्ध नभएमा र्दाता आमाहरूले 
र्दान गरेके रू्दध खवुाउन सवकन्त्छ । 

उल्लेशखत अवस्थामा शचवकत्सकको नसफाररसमा मार र्दाता आमाहरूले र्दान गरेको रू्दध खवुाउन ु
पर्दइछ ।  

(घ) रे्दहाएका अवस्थामा मार र्दाता आमाबाट रू्दध र्दान नलने र शशशलुाइइ खवुाउने गनइ सवकन्त्छ  

अ. रू्दध र्दान गने आमाले पवहले आफ्नो बच्चालाइइ पगु्नगेरी रू्दध खुवाएको हनु ुपर्दइछ।  

आ. मानव रू्दधको र्दान नलने प्रवक्रया र्दाता आमासिँग नलशखत सहनमत नलएर मार सरुू गनुइ 
पर्दइछ । यो पूणइत स्वयम ्सेवव काम हो र रू्दध र्दान गरे बापत कुनैपनन आनथइक वा 
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भौनतक उपहार वा फाइर्दा द्दर्दइने छैन भने्न बारेमा र्दाता आमालाइइ स्पि जानकारी 
द्दर्दइन ुपर्दइछ । 

इ. र्दाता आमाबाट नलइएको रू्दध कुनैपनन शशशलुाइइ खवुाउनभुन्त्र्दा अगाडी उसको 
अनभभावकको अनमुनत नलन ुपर्दइछ ।  

ई. र्दाता आमाबाट नलइएको रू्दध शशशकुो आवश्यकता पतुीका लानग खवुाउने बाहेक 
अन्त्य कुनैपनन कायइमा प्रयोग गनइ पूणइ प्रनतबशन्त्धत हनुछे ।  

उ. र्दाता आमाबाट नलइएको रू्दध कुनैपनन आनथइक गनतववनधमा प्रयोग (वकनबेच) हनु ुहरैु्दन 
। यस ननरे्दशशकामा तोवकएबमोशजम अस्पतालमा नबरामी भइ वा अन्त्य कारणले भनाइ 
भएका शशशकुो आवश्यकता पतुीका लानग खवुाउन ेकायइमा मार प्रयोग गनुइ पर्दइछ। 

ऊ. यद्दर्द केन्त्रमा र्दाता आमाको रू्दध प्रशस्त उपलब्ध छ भने ८ (ग) मा उल्लेख भए 
बाहेकका ननम्न अवस्थामा पनन उक्त रू्दध खवुाउन सवकन्त्छ  

• आमाको रू्दध पयाइप्त नआएको वा शशशलुाइइ रू्दध पयाइप्त पगेुको छैन भने 
• धमइ छोराछोरी वा गोर्द नलइएको (एडसट गरेको) शशश ु

• आमा नबरामी परेर केवह समयका लानग स्तनपान गराउने नसक्ने भएमा  

• आफ्नो आमाको रू्दधबाट शशशमुा कुनैपनन स्वास््य जोशखम हनुे अवस्था भएमा 
• आमाको मतृ्य ुभएको शशशलुाइइ  

ऋ. यस बाहेकका रू्दध संकलन तथा प्रयोगसम्बन्त्धी प्राववनधक ववषयहरू अनसुचुीमा 
तोवकएबमोशजम हनुेछ ।  

पररच्छेर्द ४ 

(वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना प्रवक्रया) 
 

८. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापनाको पवुइ तयारी  

स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना गनुइ ननतान्त्त प्राववनधक ववषय समेत भएको हरु्दा स्वास््य 
संस्थाको समग्र अवस्था, नवशशशकुो भनाइ र्दर तथा र्दान प्राप्त रू्दध को आवश्यकता पवहचानका 
आधारमा मार केन्त्रको स्थापना गनुइ पर्दइछ ।वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको स्थापना गनुइ 
पवुइ अनसुचुी १ मा तोवकएका पवुाइधार परुा गरे नगरेको सनुनशश्चत गनुइ पर्दइछ ।   

९. संघीय प्रषेण तथा क्षमता ववकास स्रोत केन्त्र 

स्तनपान व्यवस्थापन तथा सहयोग केन्त्र वा इकाइहरूको क्षमता अनभवदृ्दि गनइ तथा आवश्यक 
प्राववनधक सचुना प्रर्दान गनइ, यस्ता इकाइको गणुस्तर तथा प्राववनधक पक्षको संपररक्षण गनइ 
संघीय तहमा प्रषेण तथा क्षमता ववकास केन्त्र हनुछे । हाललाइइ वहृत स्तनपान व्यवस्थापन 
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केन्त्र स्थापना भएको  परोपकार प्रसतुी तथा िीरोग अस्पताल, थापाथली र पररवार कल्याण 
महाशाखा, पोषण शाखाले यस्तो प्राववनधक स्रोत केन्त्रका रूपमा कायइ गनेछन ्।  

१०. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापनाका लानग आवश्यक पवुाइधारहरू  

अनसुचुी १ मा उल्लेख भएका पवुाइधार परुा गरेका अस्पतालहरूमा वहृत स्तनपान व्यवस्थापन 
केन्त्र स्थापना गनइ सवकनछे ।केन्त्र स्थापनाका लानग तोवकएको पवुाइधारका अनतररक्त रे्दहाएका 
अवस्थाहरू पूरा भएको हनु ुपर्दइछ  

(क) मात ृशशश ुमैरी अस्पताल वा स्वास््य संस्था घोषणा भएको 
(ख) सबै प्रकारका प्रसव अवस्थामा (सामान्त्य, अप्रसेन गररएको, अन्त्य) शशश ुजन्त्मेको १ 

घण्टानभरै स्तनपानको सरुूवात गराउने अभ्यास अननवायइ गररएको  

(ग) बेनडि इनको नसिान्त्त अवलम्वन गररएको 
(घ) गभइ जािँच, प्रसव अवस्था लगायतका सबै अवसर तथा सम्पकइ हरूमा शशश ु तथा 

बाल्यकालीन खवुाइइका बारेमा परामशइ द्दर्दने गरेको  

(ङ) आमाको रू्दधलाइइ प्रनतस्थापन गने वस्त ु (नबवक्र ववतरण ननयन्त्रण) एन २०४९ र 
ननयमावली २०५१ का प्रावधानहरू अक्षरस पालना गरेको तथा उल्लंघनको मिुा 
नलागेको ।  

(च) अनसुचुी १ मा तोवकएबमोशजमका बेड संख्या भएको ।  

(छ) तोवकएबमोशजमका अन्त्य प्राववनधक मापर्दण्डहरू पूरा गरेको ।  

 

११. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापनाका लानग आवश्यक जनशशक्त 

वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना तथा सञ्चालनका लानग आवश्यक जनशशक्तसम्बन्त्धी 
वववरण अनसुचुी २ बमोशजम हनुेछ ।अस्पतालको बाल रोग ववभागको एउटा अिका रूपमा 
केन्त्रले कायइ गनेछ । सकेसम्म सम्बशन्त्धत अस्पताल वा स्वास््य संस्थाको मौजरु्दा संगठन 
संरचना र र्दरबशन्त्र्द टेररजमा भएका जनशशक्तबाटै व्यवस्थापन गनुइ पनेछ । यद्दर्द भएका 
जनशशक्तबाट व्यवस्थापन गनइ सम्भव नभएमा सेवा खररर्द गरर तोवकएको योग्यता पगेुका ववज्ञ 
जनशशक्त व्यवस्था गनइ सवकनेछ ।  

पररच्छेर्द ५ 
(वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालन प्रवक्रया) 

१२. रै्दननक कायइ सञ्चालन प्रवक्रया 
वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र सञ्चालनका लानग र्दाता आमाको रू्दध संकलन, भण्डारणरे्दशख 
उपयकु्त तररकाले शशशलुाइइ खवुाउने तररका सम्बन्त्धी स्पि कायइववनध हनु ुपर्दइछ । खासगरी 



11 
 

रे्दहाएका प्रवक्रयाका बारेमा केन्त्रका कमइचारीहरू आ आफ्नो जम्मेवारी अनसुार र्दक्ष र शजम्मेवार 
हनु ुपर्दइछ ।  

(क) र्दाता आमाको शस्क्रननि (अनसुचुी ३ बमोशजम) 
(ख) रू्दध संकलन ववनध (अनसुचुी ४ बमोशजम) 
(ग) र्दान प्राप्त रू्दध प्रशोधन ववनध (अनसुचुी ५ बमोशजम) 
(घ) पास्चराइजेसन पश्चातको जािँच (अनसुचुी ६ बमोशजम) 
(ङ) भण्डारण पिती (अनसुचुी ७ बमोशजम) 
(च) र्दान प्राप्त रू्दध  खवुाउने प्रवक्रया र ववनध (अनसुचुी ८ बमोशजम) 

१३. आवश्यक सामग्रीको व्यवस्थापन  

केन्त्रको रै्दननक कायइ सञ्चालनका लानग आवश्यक सामग्रीहरू अनसुचुी ९ मा उल्लेख भए 
बमोशजम हनुेछ । प्रत्येक कमइचारीले आ आफ्नो जम्मेवारी अनसुार उक्त सामग्रीहरूको 
वहफाजत गने, प्रयोग पनु प्रयोग गने तथा व्यवस्थापन गने कायइ गनुइ पनेछ ।  

१४. केन्त्रको सरसफाइसम्बन्त्धी व्यवस्था 
मानव रू्दध संकलन, भण्डारण तथा पनु: प्रयोग (शशशलुाइइ खवुाउने) आफैमा अत्यन्त्तै प्राववनधक 
र स्वच्छताका दृविले संवेर्दनशशल कायइ हो । रू्दध खाद्य स्वच्छताका दृविकोणबाट नछटो 
संक्रमण हनु सक्ने र चाडै नबनग्रने वस्त ुहो ।अताः केन्त्रको सरसफाइइमा ववशेष ध्यान द्दर्दन 
जरूरी हनु्त्छ ।  

• केन्त्रको मानव रू्दध संकलन, भण्डारण तथा पनु: प्रयोग स्थलको भइु रै्दननक तानलका 
बनाइ सरसफाइ गनुइ पर्दइछ ।  

• मानव रू्दध संकलन गने भाडा अननवायइ सरसफाइ गरी ननसंक्रमण (स्टेरायल) गनुइ 
पर्दइछ।  

• भण्डारण कक्ष, रेवफ्रजेरेटरलगायतको ननयनमत सरसफाइ कायम राख्न ुपर्दइछ । 

• रू्दध पनु: प्रयोग गनइ (शशशलुाइइ खवुाउन) प्रयोग गररने भाडाकुडाहरू अननवायइ सरसफाइ 
गरी ननसंक्रमण (स्टेरायल) गनुइ पर्दइछ । 

• केन्त्रमा ननयनमत सरसफाइको तानलका बनाइ त्यस अनसुार भएको कामको चेकनलि 
बनाइ अनभलेख राख्न ुपर्दइछ ।     

• रू्दध संकलन, भण्डारण तथा पनु: प्रयोगजस्ता कायइहरू संलग्न हनुे जनशशक्तको 
व्यशक्तगत सरसफाइ कायम भएको हनु ुपर्दइछ । 

• केन्त्रको ननसंक्रमण गरी शकु्ष्म जीवाणकुो संक्रमणरवहत बनाउन आवश्यक उपायहरू 
अवलम्वन गररन ुपर्दइछ ।  
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पररच्छेर्द ६ 

(अनगुमन, मूल्याकंन, अनभलेख तथा प्रनतवेर्दन प्रणाली) 
 

१५. अनभलेख तथा प्रनतवेर्दन 

स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रका हरेक गनतववनधहरूको व्यवशस्थत अनभलेख राख्न ुपर्दइछ।खासगरर 
र्दाता आमाहरूको वववरण, प्रशोधन प्रवक्रयाका गनतववनधहरू, रू्दध खवुाइएका शशशकुो वववरण, 
समय तानलका आद्दर्दको अननवायइ अनभलेख राख्न ु पर्दइछ । केन्त्रमा भएको रू्दधको मौजार्द र 
भण्डारणसम्बन्त्धी वववरण, रू्दध संकलन गररएको नमनत र खवुाउन नमल्ने अवनधको अनभलेख राख्न ु
पर्दइछ ।केन्त्रमा ननयनमत सरसफाइको तानलका बनाइ त्यस अनसुार भएको कामको चेकनलि 
बनाइ अनभलेख राख्न ुपर्दइछ । अनसुचुी ११ मा उल्लेख भएबमोशजमको प्रनतवेर्दन तयार पारी 
मानसक रूपमा स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय, पररवार कल्याण महाशाखामा पठाउन ुपर्दइछ 
। स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रमा रे्दहाएका अनभलेख तथा प्रनतवेर्दन फारमको प्रयोग गररनेछ ।    

(क) र्दाताको र्दताइ वववरण अनभलेख फारम  

(ख) प्रवक्रयागत/कायइववनध फारम  

(ग) प्रशासननक अनभलेख फारमहरू  

(घ) र्दाता अनमुनत (कन्त्सेन्त्ट) फारम  

(ङ) रू्दध खवुाइने शशशकुा लानग अनमुनत (कन्त्सेन्त्ट) फारम  

(च) रू्दध खवुाइने शशशकुो वववरण अनभलेख फारम  

(छ) मानसक प्रनतवेर्दन फारम  

१६. अनगुमन, मूल्याकंन तथा गणुस्तर सनुनशश्चतता प्रणाली  

केन्त्रको ननयनमत अनगुमन गने तथा सधुारका लानग पषृ्ठ पोषण द्दर्दन ेप्रणाली स्थावपत हनु ुपर्दइछ । 
खासगरी अस्पताल व्यवस्थापनबाट ननयनमत आन्त्तररक अनगुमन गनुइ पर्दइछ । स्वास््य तथा 
जनसंख्या मन्त्रालय र पररवार कल्याण महाशाखाबाट समेत ननयनमत सहयोगी सपुररवेक्षण गरी 
आवश्यक स्थलगत अनशुशक्षण तथा पषृ्ठ पोषण द्दर्दन ु पर्दइछ ।अनगुमन तथा मूल्यांकन फारम 
(अनसुचुी १२) मा तोवकएबमोशजम हनुेछ ।  

केन्त्रको गणुस्तर सनुनशश्चतता र मानव रू्दधको खाद्य स्वच्छता कायम गनइ खाद्य स्वच्छताका 
मानकहरू अननवायइ लाग ुगनुइ पर्दइछ । त्यसका लानग सकेसम्म खाद्य स्वच्छता व्यवस्थापन प्रणाली 
वा हजाडइ लेखाजोखा तथा वक्रवटकल कन्त्रोल सवाइन्त्ट (हसाप) का नसिान्त्तहरू पररपालना गनुइ 
पर्दइछ । वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र वा स्तनपान व्यवस्थापन इकाइहरू स्वास््य तथा 
जनसंख्या मन्त्रालय, पररवार कल्याण महाशाखाले तोकेको गणुस्तरसम्बन्त्धी मानक अनसुार प्रमाशणत 
गररन ु पर्दइछ । तोवकएका मानकको कायइन्त्वयन भए नभएको सपुररवेक्षण पररवार कल्याण 
महाशाखाबाट हनु ुपर्दइछ । यद्दर्द खाद्य स्वच्छता व्यवस्थापन प्रणाली वा हजाडइ लेखाजोखा तथा 
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वक्रवटकल कन्त्टोल सवाइन्त्ट (हसाप) लाग ुगरेको भएमा बावषइक रूपमा ववषय ववज्ञद्वारा लेखा पररक्षण 
गररन ुपर्दइछ ।  

पररच्छेर्द ७ 

(ननरे्दशशका कायाइन्त्वयनका लानग साधन/स्रोत, सनमनतहरुको व्यवस्था तथा ववनभन्न 
ननकायहरुको भनूमका तथा शजम्मेवारी) 

 

१७. साधन/स्रोतको व्यवस्थापन 

स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको स्थापना, सञ्चालन तथा व्यवस्थापनका लानग आवश्यक पने स्रोत 
साधनको सनुनशश्चतता गने प्रमखु र्दायीत्व सम्बशन्त्धत अस्पतालको हनुेछ । आनथइक स्रोतको 
व्यवस्थापनका लानग स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय, पररवार कल्याण महाशाखा, प्रारे्दशशक 
स्वास््य मन्त्रालयले आवश्यक सहयोग गनुइ पर्दइछ । केन्त्र स्थापना र सञ्चालनका लानग र्दाता, 
ववकास साझेर्दार, नीशज क्षेरसिँग समेत सहयोग नलन सवकनेछ ।    

 

१८. सनमनतहरुको व्यवस्था 
वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको स्थापना, सञ्चालन तथा व्यवस्थापनका लानग सम्बशन्त्धत 
अस्पतालनभर वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र व्यवस्थापन सनमनत गठन गनुइ पनछइ । 
सनमनतको संरचना ननम्नानसुार हनुेछ ।  

क. अस्पताल ननरे्दशक- अध्यक्ष 

ख. अस्पतालका उपननरे्दशक- सर्दस्य 

ग. कन्त्सल्टेन्त्ट बाल रोग ववशेषज्ञ - सर्दस्य (१ जना) 

घ. कन्त्सल्टेन्त्ट िीरोग ववशेषज्ञ - सर्दस्य (१ जना) 

ङ. अस्पतालका मेरोन/ननसइङ ननरे्दशक- सर्दस्य 

च. आनथइक शाखा प्रमखु- सर्दस्य 

छ. प्रशासक शाखा प्रमखु – सर्दस्य 

ज. NICU ननसइङ इन्त्चाजइ- सर्दस्य 

झ. वहृत स्तनपान केन्त्र व्यवस्थापक – सर्दस्य 

ञ. प्रमखु, पोषण शाखा, पररवार कल्याण महाशाखा- सर्दस्य 

ट. बाल रोग ववभाग प्रमखु - सर्दस्य सशचव 
 

१८. (अ) सनमनतको काम, कतइव्य र अनधकार  

वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र व्यवस्थापन सनमनतको काम, कतइव्य र अनधकार ननम्नानसुार 
हनुेछ  

अ. केन्त्र सञ्चालनका लानग रै्दननक कायइ व्यवस्थापन गने ।  
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आ. आवश्यक जनशशक्त, स्रोत, साधनको व्यवस्थापनका लानग अस्पताल प्रशासनसिँग 
समन्त्वय तथा सहकायइ गने । 

इ. केन्त्रका प्रत्येक गनतववनधको ननयनमत ननयमन, अनगुमन गने ।  

ई. आवश्यक जनशशक्त, स्रोत, साधनको व्यवस्थापनका लानग स्वास््य तथा जनसंख्या 
मन्त्रालय, पररवार कल्याण महाशाखा, प्रारे्दशशक स्वास््य मन्त्रालय, सहयोगी संस्था 
वा र्दाताहरूसिँग पैरवी गने ।     

 १९. ववनभन्न ननकायहरुको भनूमका तथा शजम्मेवारी  
(क) केन्त्र सञ्चालन भएको अस्पतालको भनुमका  

अ. स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र व्यवस्थापन सनमनतलाइइ रै्दननक कायइ सञ्चालनमा सहयोग गने 
।  

आ. केन्त्र सञ्चालनका लानग आवश्यक जनशशक्त, स्रोत, साधनको व्यवस्थापन गने ।  

इ. केन्त्रको आन्त्तररक ननयमन अनगुमन गने, लेखा पररक्षण गने गराउने  

ई. केन्त्रमा कायइरत जनशशक्तको क्षमता ववकास गने गराउने ।  

अ. केन्त्रमा कायइरत जनशशक्तलाइइ आवश्यक ननरे्दशशका, कायइववनध, प्रोटोकल, जब एडहरू 
तयार पारी उपलब्ध गराउने ।  

(ख) पररवार कल्याण महाशाखाको भनूमका 
आ. केन्त्र सञ्चालनका लानग प्राववनधक सहयोग गने ।  

इ. केन्त्र सञ्चालनका लानग आनथइक स्रोत पवहचान तथा पैरवीमा सहयोग गने ।  

ई. केन्त्रमा कायइरत जनशशक्तको क्षमता ववकासमा सहयोग गने ।  

उ. ननयनमत अनगुमन गरी पषृ्ठ पोषण प्रर्दान गने ।  

ऊ. आवश्यकता अनसुार ननरे्दशशका, कायइववनध, प्रोटोकल, जब एडहरू तयार पारी उपलब्ध 
गराउने ।  

(ग)      सहयोगी संस्थाको भनूमका 
अ. केन्त्र सञ्चालनका लानग आनथइक स्रोत तथा प्राववनधक सहयोग गने ।  

आ. केन्त्रमा कायइरत जनशशक्तको क्षमता ववकासमा सहयोग गने ।  

इ. केन्त्रको उपयोनगता र महत्वका बारेमा सचेतना अनभयान सञ्चालन गनइ सहयोग गने । 

ई. पररवार कल्याण महाशाखासिँगको सहमनत र सहकायइमा अन्त्य सहयोगी कामहरू गने ।   

 

पररच्छेर्द ८ 

(ववववध) 
 

२०. ननरे्दशशकाको पररमाजइन: यस ननरे्दशशकालाई आवश्यकता अनसुार  पररमाजइन गररनेछ।  

२१. यो ननरे्दशशका लागू भएपश्चात आवश्यक सूचना तथा सञ्चार सामग्रीहरुको ववकास गररनेछ।  
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२२. यस ननरे्दशशकामा उल्लेशखत कुनपैनन ववषय प्रचनलत ऐन, नीनत, ननयमसंग बाशझन गएमा मौजरु्दा 
ऐन, नीनत, ननयममा उल्लेख भएबमोशजम हनुेछ। 
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 अनसूुशचहरु 

अनसुचुी १ 

बहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रका लानग आवश्यक पवुाइधार 

१. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना गने अस्पतालमा कम्तीमा १० वेडको एनआइनसय ु
र २० एसएननसय ुहनु ुपर्दइछ । 

२.  एसएननसय ुमा मानव रू्दध भण्डारण गनइ छुटै्ट रेवफ्रजेरेटर हनु ुपर्दइछ ।  

३. एनआइनसय ु वा एसएननसयमुा भनाइ भएका शशशकुा आमालाइइ भनाइ गने एनआइनसय ु वा 
एसएननसयकुो नशजकमा कक्षको व्यवस्था हनु ुपर्दइछ ।  

४. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र स्थापना गनइ एनआइनसय ुवा एसएननसयकुो नशजक कम्तीमा 
३५० वगइनमटरको क्षेर उपलब्ध हनु ुपर्दइछ ।   

५. हेपाटाइवटस, नसवफनलस, एचआइनभ आद्दर्द जािँच गनइ प्रयोगशालाको व्यवस्था हनु ुपर्दइछ ।  

६. तलको शचरमा रे्दखाएअनसुारको वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको नक्साङ्कन गनुइ  

पर्दइछ ।  

७. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको नडजाइन गर्दाइ रे्दहाएका ववषयमा ध्यान द्दर्दन ुपर्दइछ ।  

क. आमाहरूको गोवपनयता कायम गनइ रू्दध ननकाल्ने कक्ष छुटै्ट र गोसय हनु ुपर्दछइ । त्यस्तो 
कक्षमा असम्बशन्त्धत स्टाफको आवतजावत हनु ुहरैु्दन ।  

ख. रू्दध प्रशोधन र ववतरणका लानग पयाइप्त स्थान हनु ुपर्दइछ ।  

ग. रू्दध प्रशोधन स्थलमा सामाग्री, स्टाफको आवतजावत र अन्त्य कायइ गनइका लानग सहज 
हनुे गरी स्थान व्यवस्था गनुइ पर्दइछ । वफ्रजर, पास्चराइजर, रेवफ्रजेरेटर, लेनमनार एअर 
फ्लो, ननसंक्रमण गने उपकरण, प्रयोगशाला पररक्षणका लानग उपयकु्त र आवश्यक 
स्थानको व्यवस्था गनुइ पर्दइछ।  

घ. शचसो र तातो पानीको व्यवस्थासवहतको हात धनु े स्थान, पम्प, टु्यव, बोतल, नलड 
आद्दर्दको सरसफाइका लानग पानी र स्थानको व्यवस्था हनु ुपर्दछइ ।  

ङ. स्तनपान प्रवर्द्इनका लानग सचुना सामग्रीहरू नडस्सले गरेर राख्न ेछुटै्ट स्थानको व्यवस्था 
हनु ुपर्दइछ।  

च. स्टाफहरूको लानग लगुा फेने छुटै्ट चेशन्त्जङ रूम र हातगोडा धनुे स्थानको व्यवस्था हनु ु
पर्दइछ।  

छ. वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रमा रे्दहाएका प्रयोजनका लानग पयाइप्त स्थानहरू हनु ु
पर्दइछ  
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अ. ररसेससन र प्रशासनका लानग  

केन्त्रमा प्रवेश गने ववशत्तकै ररसेससन कक्ष हनु ुपर्दइछ । त्यस स्थानबाट सबै प्रशासननक 
कायइहरू जस्तै र्दताइ, र्दाताको शस्क्रननङ आद्दर्द गनुइ पर्दइछ । यस्तो स्थानले रू्दध 

खवुाउनका लानग शशशकुा प्रनतनननधलाइइ ववतरण गने कायइ समेत गर्दइछ ।  

आ. परामशइ कक्ष  

यस्तो कक्ष र्दताइ गने स्थानको नशजकै हनु ुपर्दइछ । अन्त्तर व्यशक्त परामशइ वा समूह 
परामशइ र्दवैुका लानग उपयकु्त हनुे गरी यस्तो कक्षको व्यवस्था गनुइ पर्दइछ ।  

इ. रू्दध संकलन कक्ष 

रू्दध संकलन कक्ष िीरोग तथा ननयोनेटोलोशज भवन मै हनु ुपर्दइछ । र्दाता आमाको 
गोपननयता कायम रहने गरी रू्दध ननकाल्ने व्यवस्था सवहतको सबै आवश्यक पम्प, 
नडप वफ्रज, रेवफ्रजेरेटर तथा अन्त्य उपकरणसवहत यस्तो कक्षको व्यवस्था गनुइ पर्दइछ 
। आमाका लानग सहज तररकाले बस्ने व्यवस्था र म्यशुजक नसस्टमसवहतको यस्तो 
कक्षमा रू्दध संकलनका लानग आवश्यक पने ननसंक्रमण गररएको बोतलको व्यवस्था 
हनु ुपर्दइछ ।  

ई. सरसफाइ तथा ननसंक्रमण कक्ष 

सरसफाइ तथा ननसंक्रमण गने सवुवधा रू्दध संकलन कक्षको नशजकै हनु ुपर्दइछ । 
सबै उपकरणहरू र केन्त्रको सरसफाइका लानग अवश्यक सबै सामग्रीको यहािँ 
व्यवस्था हनु ुपर्दइछ ।  

उ. रू्दध प्रशोधन कक्ष 

संकलन गररएको रू्दध प्रशोधनका लानग उपयकु्त कक्षको व्यवस्था हनु ुपर्दइछ । 
यस्तो कक्षमा संक्रमणको जोशखम कम गनइ नससाको ढोका राख्न ुपर्दइछ । यस्तो 
कक्षमा रेवफ्रजेरेटर (१९० नलटर), लेनमनार एअर फ्लो, नडप वफ्रज (४०० नलटर), 
पानी, इलेशक्रक नसनलङ मेनसन आद्दर्दको व्यवस्था हनु ुपर्दइछ । रू्दध प्रशोधनका 
क्रममा आवश्यक पने सबै उपकरणहरू यस कक्षमा अननवायइ हनु ुपर्दइछ ।  

ऊ. माइक्रोबायोलोशज ल्याव   

रू्दधको कल्चर गनइ, शकु्षम जीवाणकुो जािँच गनइ अवश्यक सबै सामग्री सवहतको 
माइक्रोबायोलोशज ल्याव हनु ुपर्दइछ ।  

ऋ. रू्दध भण्डारण कक्ष  

प्रशोधन गररएको रू्दध भण्डारणका लानग आवश्यक वफ्रज, उपकरणसवहतको भण्डारण 
कक्ष हनु ुपर्दइछ । कम्तीमा भवटइकल ४०० नलटर र होररजेन्त्टल ३०० नलटर 
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क्षमताको नडप वफ्रज हनु ुपर्दइछ । अवनध नपगेुको गभाइवनधबाट जशन्त्मएको शशशकुो 
आमाबाट नलइएको र गभाइवनध पगेुका शशशकुो आमाबाट नलइएको रू्दधलाइइ छुट्टा 
छुटै्ट ठाउमा राख्न ुपर्दइछ । यस्तो कक्षमा तोवकएको तापक्रम अननवायइ कायम गनुइ 
पर्दइछ । 

वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको नक्सा (लेआउट) 
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अनसुचुी २ 

बहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रका लानग आवश्यक जनशशक्तको वववरण 

वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र बाल रोग ववभागको एउटा अि हो । केन्त्र सञ्चालनका लानग 
अस्पतालमा र्दक्ष जनशशक्त भएको सनुनशश्चत गनुइ पर्दइछ । त्यस्तो जनशशक्तको व्यवस्थापन सकेसम्म 
सम्बशन्त्धत अस्पतालको मौजरु्दा संगठन संरचना र र्दरबशन्त्र्द टेररजमा भएका जनशशक्तबाटै व्यवस्थापन 
गनुइ पर्दइछ । यद्दर्द भएका जनशशक्तबाट व्यवस्थापन गनइ सम्भव नभएमा सेवा खररर्द गरर तोवकएको 
योग्यता पगेुका ववज्ञ जनशशक्त व्यवस्था गनइ सवकनेछ । वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र 
सञ्चालनका लानग रे्दहाएका जनशशक्त आवश्यक पर्दइछ ।उल्लेशखत जनशशक्तको योग्यता प्रचनलत 
काननुमा तोवकएबमोशजम हनुेछ ।  

क्रस पर्द आवश्यक 
सङ्खख्या 

न्त्यूनतम 
योग्यता 

मखु्य कायइ कैवफयत 

क बाल रोग ववशेषज्ञ, 
ननयोनेटोलोशजि 

१ जना प्रचनलत 
काननुमा 
तोवकएबमोशजम 

• केन्त्रको समग्र नेततृ्व 

• अनगुमन, सपुररवेक्षण 

• समग्र शक्लननकल कायइहरू 

मौजरु्दा 
जनशशक्त 

ख माइक्रोबायोलोशजि १ जना प्रचनलत 
काननुमा 
तोवकएबमोशजम 

• रू्दधको माइक्रोबायोलोशजकल 
पररक्षण 

• माइक्रोबायोलोशजकल जोशखम 
व्यवस्थापन 

• ननसंक्रमणको कायइ 
• समग्र केन्त्रलाइइ शकु्ष्म जीवाणकुो 

संक्रमण रवहत भएको सनुनशश्चतता 

मौजरु्दा 
जनशशक्तबाट 
वा पाटइ 
टाइम स्टाफ 

 वहृत स्तनपान 
व्यवस्थापन केन्त्र 

व्यववस्थापक 
(तह ७) 

१ जना ननसइिमा 
स्नातकोत्तर  

• केन्त्रको समग्र व्यवस्थापन 

• गणुस्तर ननयन्त्रणका कायइहरू 

• केन्त्रका कमइचारीको सपुररवेक्षक 

• अनभलेख तथा प्रनतवेर्दन 
व्यवस्थापन 

सेवा करार 

 स्तनपान सहयोनग 
स्टाफ (तह ५) 

४ रे्दशख 
७ जना 

स्टाफ नसइ • स्तनपानका लानग आमालाइइ 
सहयोग गने 

• रू्दध संकलन, भण्डारण तथा पनु 
प्रयोगमा प्राववनधक कायइ  

• ननसंक्रमणको कायइ 

सेवा करार 
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• स्तनपानका लानग उत्प्ररेणा र 
परामशइ  

• करारनामामा तोवकएबमोशजमका 
अन्त्य कायइ 

ग वहृत स्तनपान 
व्यवस्थापन केन्त्र 
प्राववनधक (तह ५) 

१ जना मेनडकल 
ल्याबमा 
कशम्तमा 
प्रववणता 
प्रमाणपर तह 
उनतणइ 

• रू्दध प्रशोधन  

• रू्दध भण्डारण 

• सबै सामग्रीको स्वच्छता र 
कायइकुशलता व्यवस्थापन 

• ननसंक्रमणको कायइ 
• करारनामामा तोवकए बमोशजमका 

अन्त्य कायइ 

सेवा करार 

घ प्रशासन सहायक 
(तह ५) 

 

१ जना  

प्रचनलत 
काननुमा 
तोवकएबमोशजम 

• समग्र प्रशासननक कायइ   

ङ सरसफाइ सहयोनग ३ जना  प्रचनलत 
काननुमा 
तोवकएबमोशजम 

• सरसफाइसम्बन्त्धी कायइ  
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अनसुचुी ३ 

र्दाता आमाको शस्क्रननि ववनध 

वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रमा रू्दध र्दान द्दर्दने कायइ ननतान्त्त स्वयम ्सेवव र कुनैपनन आनथइक 
लाभसिँग नजोनडएको ववषय हो । केन्त्रमा रू्दध र्दान द्दर्दन इच्छुक आमाहरूलाइइ उक्त कुराको 
जानकारी द्दर्दइ सकेपश्चात रू्दध संकलन गनुइभन्त्र्दा अगाडी रे्दहाएका कायइ गनुइ पर्दछइ ।  

क. र्दाताको आफ्नो बच्चालाइइ रू्दध प्रशस्त पगेुको सनुनशश्चत गने ।  

ख. शस्क्रननिपश्चात रू्दध संकलन गनुइ अगाडी अननवायइ अनमुती फारम भने ।  

ग. स्तनको जािँच गने । 

घ. र्दाता आमाको एचआइनभ, हेपाटाइवटस नब, नसवफनलस पररक्षण गने । यद्दर्द गभाइवनधको 
समयमा गत ६ मवहनानभर यस्तो जािँच भएको छ र ररपोटइ नेगेवटभ छ भने पनु पररक्षण 
नगनइ पनन सवकन्त्छ ।  

ङ. र्दाता आमाको समग्र स्वास््य अवस्था सोध्ने, जाचिँ गने ।  

च. रे्दहाएका आमाहरूले तोवकएका प्राववनधक प्रवक्रया परुा गरर रू्दध र्दान द्दर्दन सक्र्दछन 

अ. आफ्नो शशश ुअस्पतालमा  उपचाररत रहेको तर आफुले स्तनपान गराउने अवस्था 
नभएका आमाहरू 

आ. प्रसव पश्चात उत्तरप्रसतुी वाडइमा भनाइ भएका आमाहरू जसको रू्दध उत्पार्दन प्रशस्त 
छ र आफ्नो शशशलुाइइ पगेुर पनन बवढ भएको अवस्थामा  

इ. रू्दध गाननएर पम्प वा ननचोरेर ननकाल्न ुपने अवस्था भएको  

ई. बच्चाको खोपका लानग वा अन्त्य कुनै कारणले अस्पताल आएका आमाहरू तोवकएको 
मापर्दण्ड परुा गरी रू्दध र्दान गनइ इच्छुक भएमा 

उ. बच्चाको मतृ्य ुभएका आमाहरू रू्दध र्दान गनइ इच्छुक भएमा 
ऊ. अस्पतालमा कायइररत आमा कमइचारीहरू रू्दध र्दान गनइ इच्छुक भएमा 

छ. र्दाता आमाले तलका अवस्थामा रू्दध र्दान गनइ सवकने छैन   

अ. गत १२ मवहनानभरका कुनै अि प्रत्यारोपण गरेको भएमा 
आ. रै्दननक मद्दर्दरा खाने आमाहरू 

इ. ननयनमत धमु्रपान गने वा ननकोवटनजन्त्य पर्दाथइ खाने आमाहरू 

ई. र्दीघइ संक्रमण (एचआइनभ, सवक्रय वटनब), हेपाटाइवटस नब, नस भएको इनतहास भएका, 
ल्यकेुनमया वा नलम्फोमा भएको इनतहास भएका वा गत ३ बषइनभरमा कुनैपनन 
क्यान्त्सरको उपचार गराएका आमाहरू 
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उ. गत १२ मवहनानभरमा  एचआइनभ, एचनबनभ, अन्त्य यौनजन्त्य रोग भएका पनत वा 
यौन साथी भएका आमाहरू वा त्यस्ता व्यशक्तको सम्पकइ मा रहेकाहरू 

ऊ. रू्दध खवुाउन ननमल्ने भनी नसफाररस गररएका औषनध खाएका आमाहरू  

ज. रे्दहाएको अवस्था भएका आमाहरू रू्दध र्दान गनइ अल्पकालीन रूपमा अयोग्य हनु्त्छन ्।  

अ. शीघ्र संक्रमण रे्दशखएका  

आ. औषनध उपचार गनुइ पने गरी कुनै र्दीघइ संक्रमण पनु रे्दखा परेमा 
इ. गत २ हप्ताभन्त्र्दा बवढ समयरे्दशख खोकी लागेको भएमा 
ई. स्तन, ननपल, स्तनको कालो भाग (एरोला) मा माशस्टवटस वा ढुनसको संक्रमण, 

स्तनको वा थोराक्सको हरे्पस जोस्टर भएमा 
उ. ठेउला वा हपेस नसम्सलेक्सको संक्रमण भएमा 
ऊ. र्दार्दरुा, रूवेला, मम्ससको खोप गत १ मवहनानभर वा भेररसेल्ला खोप गत ३ 

मवहनानभरमा नलएको भएमा 
ऋ. घर पररवारमा गत १ मवहनानभर कसैलाइइ ठेउला वा हपेस नसम्सलेक्सको संक्रमण 

भएको भएमा 
झ. यस्तो रू्दध र्दान तथा संकलन सम्बशन्त्धत अस्पतालमा मार गनइ सवकनेछ ।  
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अनसुचुी ४ 

रू्दध ननकाल्ने तथा संकलन गने ववनध 

र्दाता आमाको स्तनबाट रू्दध ननकाल्ने तथा संकलन गने कायइ अनसुचुी ३ मा तोवकएको 
शस्क्रननङपश्चात मापर्दण्ड परुा गरेका आमाहरूको मार गनुइ पर्दइछ । रू्दध ननकाल्ने तथा संकलन 
गनइ ननम्न चरणहरू अपनाउन ुपर्दछइ ।  

क. र्दाता परामशइ  
र्दाता आमालाइइ रू्दध ननकाल्ने, संकलन गनेलगायतका सम्पणुइ प्रवक्रयाका बारेमा परामशइ 
गनुइ पर्दइछ ।आमाहरूलाइइ नलशखत जानकारी (सचुना, शशक्षा सामग्रीहरू प्रर्दान गरेर) तथा 
रे्दहाएका ववषयमा मोशखक परामशइ द्दर्दन ुपर्दइछ ।  

o हात धनुे तररका र व्यशक्तगत सरसफाइइ 
o रू्दध ननरोचेर वा पम्प गरेर ननकाल्न सवकने ववनभन्न ववकल्पका बारेमा  

o बे्रि पम्प र टु्यवको सरसफाइइ  

o स्तनपानसम्बन्त्धी आमाले सोध्न चाहेका अन्त्य ववनभन्न कुराहरू  

ख. र्दाता आमालाइइ तयार पाने  

o र्दाता आमालाइइ रू्दध संकलनका लानग तयार पानइ र्दाता आमालाइइ ससम्मान अनभवार्दन 
गने, ननसंक्रमण गररएको गाउन लगाउन द्दर्दने, रू्दध संकलन कक्षमा जान ुअगाडी 
न्त्यानो पानीले नहुाउन वा स्तन सरसफाइइ गनइ लगाउने । यसरी नहुाउन लगाउर्दा 
आमाको शरररबाट रू्दधमा संक्रमण सने जोशखम कम हनुकुा साथै उनलाइइ फे्रस 
महससु समेत गराउर्दछ ।  

o आमालाइइ रू्दध संकलन कक्षमा लैजाने । यहािँ उनलाइइ खानेकुरा वा मनतातो तरल 
पर्दाथइ वपउन द्दर्दने । यसरी द्दर्दने तरल खानकुेरा सकेसम्म रू्दग्ध पर्दाथइबाटै बनेको 
हनु ुपर्दइछ ।  

o रू्दध संकलन कक्ष आरामर्दायी र गोसय हनु ुपर्दइछ । जसले गर्दाइ आमालाइइ सहज 
महशसु भइ अशक्जटनसन नामक हमोन उत्पार्दनमा योगर्दान पनुग रू्दधको मारा 
बढ्र्दछ ।  

o रू्दध संकलनको कायइ अस्पतालमा रहेको स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्र वा इकाइबाहेक 
घरमा वा अन्त्य स्थानमा गनुइ हरैु्दन ।  
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o रू्दध संकलनका क्रममा स्तनपान परामशइर्दाताको सवक्रय सहभानगता हनु ुपर्दइछ । 
रू्दध ननकाल्ने कायइ आमा आफैले वा तानलम प्राप्त स्वास््यकमीको सहयोगमा गनुइ 
पर्दइछ ।  

o संभवभएसम्म र्दबैु स्तनबाट एकै पटक रू्दध ननकाल्ने अभ्यास गनुइ पर्दइछ ।  

o फोरनमल्क खेर फाल्न ुहरैु्दन ।  

o रू्दध ननकाल्ने कायइ हातैले स्तन ननरोचेर वा पम्पको प्रयोग गरेर गनइ सवकन्त्छ । 
यसो गर्दाइ र्दखुाइइ रवहत प्रवक्रया अपनाएको सनुनशश्चत गनुइ पर्दइछ ।  

o आमालाइइ रू्दध संकलन गनइ ननसंक्रमण गररएको, सफा, लेबल लगाइएको भाडो द्दर्दन ु
पर्दइछ । यस्तो लेबल वाटर प्रफु र उच्च वा कम तापक्रममा पनन ननबनग्रने हनु ु
पर्दइछ ।   

ग. स्तनबाट रू्दध ननकाल्ने प्रवक्रया 
स्तनबाट रू्दध ननकाल्न २ वटा तररका अपनाउन सवकन्त्छ  

अ. हातले ननचोरेर  

आ. पम्पको प्रयोग गरेर  

अ. हातले ननचोरेर  

• स्तन छुन ुअगाडी अननवायइ सावनु पानीले हात धनुे 
• आमा आफैले ननचोने वा स्वास््यकमीले सहयोग गने ।  
• आमालाइइ ननम्न कुराहरू गनइ लगाउने  

o साथमा शशश ुछ भने काखमा राख्न लगाउने ।  
o आरामसिँग बनस तनावरवहत महशसु गन्इ लगाउने ।  
o संकलनका लानग सफा भाडो नशजकै राख्न े।  
o बवुढ औला र चोर औला स्तनको तल र मानथ पने गरी कालो भागको फेर्दमा राख्न् 

र अन्त्य तीन वटा औलाले स्तनलाइइ केवह मानथ उठाउने ।  
o बवुढ औला र चोर औलाले स्तनलाइइ ननचोरेर ववस्तारै टुसपो नतर प्रसे गने ।  
o र्दखुाइ नहनुे गरी रू्दध ननचोने प्रवकया गरै्द जाने ।  

• एउटा स्तन कशम्तमा ३ द्दर्दख ५ नमनेट ननचोरेर अको स्तनमा त्यवह प्रवक्रया र्दोहोयाइउने ।  



25 
 

 

 

आ. पम्पको प्रयोग गरेर 

• वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रमा हशस्पटल ग्रडे इलेशक्रक स्तन पम्प हनु ुपर्दछइ ।  

• बजारमा ववनभन्न खालका पम्पहरू पाइन्त्छन ्। पम्प प्रयोग गर्दाइ सम्बशन्त्धत पम्पको लेबलमा 
लेशखएको प्रयोग ववनध राम्ररी अध्ययन गरेर सोवह अनसुार गने । 

• साथमा शशश ुछ भने काखमा राख्न लगाउने वा नशजकै राख्न ेजसले गर्दाइ रू्दध आउन सशजलो 
हनु्त्छ ।  

• पम्पको सरसफाइइ अननवायइ कायम राख्न,े ननसंक्रमण गरेर मार प्रयोग गने । 

• स्तनको मनु्त्टो वा कुनैपनन भागमा असर नपने, आमालाइइ नर्दखु्न ेगरी मार रू्दध पम्प गने।  
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• आमालाइइ पम्प गररएको रू्दध संकलन गनइ ननसंक्रमण गररएको भाडो, टु्यव, फनेल आद्दर्द 
द्दर्दने । 

• स्तनबाट फनेल ननकाल्न ुअगाडी अननवायइ पम्पको शस्वच अफ गने ।  

• डबल पशम्पिले रू्दध ननकाल्ने समय घटाउर्दछ । यसरी पम्प गर्दाइ २० रे्दशख ४० नमनेट 
वा स्तनमा रू्दध नसवकएसम्म गनइ सवकन्त्छ ।  

• २४ घण्टामा बवढमा ८ पटक वा बवढमा १०० नमनेट मार पशम्पङ गने ।  

 

घ. लेबल लगाउने  

संकलन गररएको रू्दध राशखएको भाडोमा रे्दहाएका सचुना हनुे गरी लेबल लगाउन ुपर्दइछ ।  

• वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रको नाम 

• आमालाइइ द्दर्दइएको यनुनक आइनड 

• र्दान गरेको नमनत 

• र्दाता आमाको शशशकुो गभाइवनध 

• रू्दध संकलन गररएको नमनत र समय 

• संकलन स्थान 

• कन्त्टेनर नम्बर 

• वफ्रशजङ गररएको नमनत 

• पास्चराइजेसन गररएको नमनत 

• पररक्षण गररएको नमनत 

• उपभोग्य नमनत 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



27 
 

अनसुचुी ५ 

र्दान प्राप्त रू्दध  प्रशोधन ववनध 

क. पास्चराइजेसन अगाडीको भण्डारण 

संकलन गररएको रू्दध पास्चराइजेसन गनुइ अगाडी तरुून्त्तै नडप वफ्रज (माइनस २० नडनग्र 
सेशल्सयस) मा भण्डारण गनुइ पर्दइछ । यद्दर्द कच्चा रू्दध २४ घण्टानभर आफ्नै शशशलुाइइ 
खवुाउने सनुनश्चत छ भन ेसामान्त्य रेवफ्रजेरेटरमा २ द्दर्दख ४ नडनग्र सेशल्सयसमा राख्न ु
पर्दइछ । यसरी राशखएको रू्दधका भाडामा अननवायइ स्पि लेबल लगाउन ु पर्दइछ । 
संकलन गररएको रू्दध पास्चराइजेसन गनुइ अगाडी बवढमा ३ मवहनासम्म माइनस २० 
नडनग्र सेशल्सयसमा भण्डारण गनइ सवकन्त्छ ।यसरी रू्दध राशखएको भाडोबाट अको भाडोमा 
रू्दध खन्त्याएर फेरी राख्न ेकायइ (कन्त्टेनर साने) गनुइ हरैु्दन ।  

पास्चराइजेसन गनुइ अगाडी रू्दध भण्डारण फ्लो चाटइ 

 

• रू्दध संकलन गरी भण्डारण गनइ पोनल काबोनेटेड कन्त्टेनर कवहल्यै प्रयोग गनुइ 
हरैु्दन । नबवपए रवहत पोनल प्रोपानलनबाट बनेको कडा सलाविक कन्त्टेनर प्रयोग 
गनुइ पर्दइछ ।  

• स्टेनलेस शस्टलका भाडाहरू रू्दध भण्डारणका लानग प्रयोग गनइ नसफाररस गररएको 
छैन ।  

• सबै भाडाहरू कनसलो नबको भएको हनु ुपर्दइछ ।  

• ३० नमनलनलटर रे्दशख १०० नमनलनलटरका भाडाहरू प्रयोग गनइ सवकन्त्छ ।  
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• वफ्रजको तापक्रम सवह भए नभएको ननयनमत जािँच गरी आवश्यक कर्दम चाल्न ु
पर्दइछ ।  

• यद्दर्द २४ घण्टाभन्त्र्दा बवढ तापक्रम तलमानथ भएमा रू्दध नि गनुइ पर्दइछ ।  

• आफ्नै शशशकुा लानग भनी संकलन गररएको आमाको रू्दध छुटै्ट स्थानमा लेबल 
लगाएर राख्न ्पर्दछइ ।  

• अवनध पगेुर जन्त्मेका शशशकुा आमा र गभाइवनध नपनुग जन्त्मेका शशशकुा 
आमाबाट नलइएको रू्दध राख्न ेस्थान फरक फरक हनु ुपर्दइछ ।  

• फ्रोजन रू्दध र पास्चराइज गररसकेको रू्दधलाइइ राख्ने स्थान फरक फरक हनु ु
पर्दइछ ।  

• फ्रोजन रू्दधलाइइ कच्चा रू्दध वा पास्चराइज रू्दधसिँग कवहल्यै नमसाउन ुहरैु्दन ।  

• फरक समयमा नलएको रू्दध छुटै्ट कन्त्टेनरमा राख्न ुपर्दछइ । एउटै आमाबाट 
फरक फरक समयमा नलइएको छ भने पनन नमसाउन ुहरैु्दन ।  

• रू्दध संकलन गरेपश्चात आवश्यक पररक्षण गरेर मार थप प्रशोधन गनुइ पर्दइछ 
।  

ख. फ्रोजन रू्दधलाइइ पगाल्ने ववनध 

• फ्रोजन रू्दधलाइइ एक्कानस तताएर तरल बनाउन ुहरैु्दन । नडप वफ्रजबाट कररब 
४ नडग्री सेशल्सयस तापक्रमको रेवफ्रजेरेटरमा २४ घण्टासम्म राख्न ुपर्दइछ । 

• यद्दर्द आपतकालीन ्अवस्था छ भने मन तातो पानी  (३७ नडग्री सेशल्सयस भन्त्र्दा 
कम) तापक्रममा कन्त्टेनरको नलड वा नबकोले पानीमा नछुवाइ राख्न सवकन्त्छ।  

• यस प्रवक्रया माइक्रो वेभ वभनमा कवहल्यै गनुइ हरैु्दन ।  

• फ्रोजन रू्दधलाइइ तरल बनाइएको नमनत र समय अननवायइ अनभलेख राख्न ुपर्दइछ।  

• फ्रोजन रू्दधलाइइ तरल बनाइसकेपश्चात पनु फ्रोजन गनुइ हरैु्दन ।  

ग. रू्दधको Pooling and Aliquoting  

 

अ. पूलिङ (Pooling) 

• विविन्न आमाबाट विइएको कच्चा दूधका बोतिहरू रेविजरेटरबाट रू्पविङ र थर्प 

र्पाश्चराइजेशनको िावि विइन्छ जुन प्रशोधन कोठामा िनुुर्पछु। 

• िावमनार हािा प्रिाह प्रणािीमा (laminar air flow system) स्टीि को टेबुि मा दूध 

जम्मा िनु राम्रो हुन्छ।  

• ३ देखि ५ आमाहरूबाट संकिन िररएको कच्चा दूध बोरोवसविकेट वशशाबाट बनेको 

एक विटरको कोवनकि फ्लास्कमा जम्मा िररन्छ र एक रुर्पताकोिािी यसिाई वबस्तारै 

चिाइञ्छ ।  

• देखि ५ आमा बाट संकवित दूध बाट एक ब्याच बनाइन्छ। 

आ. Aliquoting 
• रू्पि िररएको दूधिाई त्यसर्पवछ सफा बोतिहरुमा िाि ििाइञ्छ हरेक बोतिको 

नम्बर छुटाछुटै रख्नुर्पछु। िीज िररएकोबेिा फैविने िएकोिे बोतिमा अविकवत 

िािी ठाउँ हुनुर्पछु । 

•  संक्रमण हुन नवदन बोति को वबकोिाई राम्रोसंि बन्द (Seal) िनुुर्पछु। 
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•  र्पास्चराइजेसन िनुु अिाडीको कच्चा दूधको शुक्ष्म जीिाणुको र्पररक्षण को िावि १० 

वमविविटर दूध एउटा संक्रमण रवहत टेस्टटूबमा राखि नमुना र्पठाउनु र्पछु।   

घ. पास्चराइजेसन  

• पास्चराइजेसनले रू्दधको पोषक तत्व नास नहनुे गरी त्यहा भएका ब्याक्टेररयाहरू 
ननशस्क्रय बनाउर्दछ । यस प्रवकयाले रू्दधमा भएको नभटानमन, नलवपड अशक्सडेसन हनु 
नद्दर्दइ ब्याक्टेररया, जीवाणहुरूलाइइ माने वा ननशस्क्रय बनाउने गर्दइछ ।  

• पास्चराइजेसन हरेक द्दर्दन गनुइ पर्दइछ । रू्दधको मारा अनसुार पास्चराइजेसन द्दर्दनमा 
एक पटकभन्त्र्दा बवढ गनुइ पने हनु सक्र्दछ ।  

• पास्चराइजेसन गने ववनभन्न तररकाहरू हनु्त्छन ्

▪ कम तापक्रम, लामो समय (LTLT) 

▪ बवढ तापक्रम, कम समय (HTST) 

• वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रमा कम तापक्रम, लामो समय (LTLT) अनसुार 
पास्चराइजेसन गनुइ पर्दइछ । 

• यस ववनधमा ६२.५ नडनग्र सेशल्सयसमा ३० नमनेट पास्चराइजेसन गनुइ पर्दइछ ।  

• पास्चराइजेसन पश्चातको ३० नमनेटमा रू्दधलाइइ ४ नडनग्र सेशल्सयसमा झानुइ पर्दइछ । 
त्यसका लानग रू्दधको तापक्रम एक्कानस नघटाउने, सरुूको १० नमनेट २५ नडनग्र 
सेशल्सयसमा राख्न ु 

पर्दइछ ।  

• पास्चराइजेसन गनइ रे्दहाएका पास्चराइजर मेनसन प्रयोग गनइ सवकन्त्छ  

 पणुइ स्वचानलत पास्चराइजर (फुल अटोमेटेड पास्चराइजर) 

 आंशशक स्वचानलत पास्चराइजर (सेनम अटोमेटेड पास्चराइजर) 

ङ. पास्चराइजेसनपश्चातका कायइहरू 

• पास्चराइजेसनपश्चात रू्दधलाइइ नडप वफ्रजमा भण्डारण गने ।  

• पास्चराइजेसन गरेको रू्दधलाइइ यद्दर्द तत्कालै खपत हनुे अवस्था भएमा नडप वफ्रजमा नराशख 
कररब ७२ घण्टा ४ नडनग्र सेशल्सयसमा राख्न सवकन्त्छ ।  

च. लेबनलि  

• पास्चराइजेसनपश्चात रू्दधलाइइ स्पिसिँग लेबल लगाएर मार नडप वफ्रजमा राख्न ुपर्दइछ।  

• लेबलमा कन्त्टेनर नम्बर, वफ्रशजङ गररएको नमनत, पास्चराइजेसन गररएको नमनत, पररक्षण गररएको 
नमनत, उपभोग्य नमनत आद्दर्द अननवायइ उल्लेख गनुइ पर्दइछ ।  
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अनसुचुी ६ 

पास्चराइजेसन पश्चातको जािँच 

पास्चराइजेसनपश्चात रू्दधको स्वच्छता जािँच गनुइ पर्दइछ । हरेक पटक पास्चराइजेसन गरेपश्चात 
शकु्ष्म जीवाणकुो पररक्षण अननवायइ गनुइ पर्दइछ।  र्पास्चराइजेसन िनुु अिाडीको कच्चा दूधको र्पवन 

आिश्यकता अनुसार शुक्ष्म जीिाणुको र्पररक्षण िनु सवकन्छ । 

• शकु्ष्म जीवाणकुो पररक्षण हरेक १० ब्याच पश्चात वा मवहनामा १ पटक गनइ सवकन्त्छ ।  

• आवश्यकता अनसुार वा संक्रमण भएको शंका लागेमा जीवाणकुो पररक्षण गनुइ पर्दइछ ।  

• शकु्ष्म जीवाण ुपररक्षण पोजेवटभ आएमा त्यस्तो रू्दधलाइइ तत्काल नि गरी प्रयो गररएका 
भाडाकुडाहरू समेत ननसंक्रमण गनुइ पर्दइछ ।  

• पररक्षणका लानग आवश्यक सामनग्रको वववरण तलको तानलकामा द्दर्दइएको छ  

Consumables 

 

Instruments 

 

Culture Media: CLED  

(cysteine lactose 

electrolyte deficient) or 

Columbia agar media  

 

 

1. Incubator, 37oC  

2. Refrigerator, to cool and maintain samples at 5°C. 

3. Autoclave for sterilisation. 

4. Water bath suitable for keeping melted agar media molten for use (at 

50°C). 

5. Petri dishes (glass or plastic). 

6. Pipets with pipet aids (no mouth pipetting), glass spreading rods. 

7. Dilution blanks, cotton etc. 

If 1:10000 dilution contain “n” number of colonies, then CFUs in 1ml of the original sample 

(CFU/ml) should be = n x 104 (CFU/ml) 

• पररक्षणको ननतजा ववश्लषेण 

o पास्चराइजेसन गनुइ अगाडीको कच्चा रू्दध : स्टाफाइलोकोकस अररअस को िावि 104 

CFU/ml िन्दा बढी िएमा दूध िारेज िररन्छ।  

o पास्चराइजेसन गरेको रू्दध : र्पाश्चराइज्ड दूध जसमा कुि  माइक्रोवबयि काउन्ट 10 

CFU/ml िा सोिन्दा बढी  िारेज िनुुर्पछु।  
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अनसुचुी ७ 
भण्डारण पिती  

• पाश्चराइजेसन गरेको रू्दध माइनस २० नडनग्र सेशल्सयसमा उशचत तवरले नडप वफ्रजमा 
भण्डारण गनुइ पर्दइछ ।  

• केन्त्रमा पाश्चराइजेसन गरेको रू्दध भण्डारण गनइ २ वटा नडप वफ्रज हनुै पर्दछइ ।एउटा 
वफ्रजमा पररक्षण प्रनतवेर्दन आउन ुअगाडीको रू्दध र अको वफ्रजमा प्रनतवेर्दन आइसकेको रू्दध 
भण्डारणा गनुइ पर्दइछ ।  

• राम्री पाश्चराइजेसन गरी कल्चर नेगेवटभ आएका रू्दधलाइइ नडप वफ्रजमा ६ मवहनासम्म राख्न ्
सवकन्त्छ ।  

• नडप वफ्रजबाट ननकालेर तरल बनाइएको रू्दध ४ नडनग्र सेशल्सयसमा रेवफ्रजेरेटरमा २४ 
घण्टासम्म राख्न सवकन्त्छ ।  

• पाश्चराइजेसन गरेर रू्दध एक अको भाडामा साने गनुइ हरैु्दन ।  

• रू्दध भण्डारणसम्बन्त्धी अन्त्य कुराहरू तलको तानलकामा द्दर्दइएको छ ।  

 

 

 LOCATION

  

TEMPERATURE 

 

DURATION 

 

REMARKS 

 

Fresh raw milk 

 

Room 

temperature     (≤ 

25˚C) 

 

Up to 6 hours 

 

Containers should be covered and 

kept as cool as possible 

 

Refrigerator 

(Unpasteurized milk) 

 

4˚C (+2 to + 4˚C) 

 

24 hours 

 

Raw milk should be stored in the 

back of the main body of the 

refrigerator 

 

Freezers 

 

  DHM should be stored towards the 

back  

Unpasteurized Milk 

 

 3 months 

 

of the freezer, where temperature 

mostly remains constant 

 

Pasteurized Milk 

 

–20˚C 

 

6 months  

PASTEURIZER (HOLDER PASTEURZATION) 

 

 

a) Heat Processing 62.5°C  

 

30 minutes 

 

The temperature should be 

monitored continuously for any 

deviations from the norm 
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b) Rapid cooling 

built in cooling 

system 

 

Final 

temperature of 

4°C 

 

To be attained 

within 10 minutes 

at the end of the 

holding 

temperature 

 

Caps of the DHM containers need to 

remain above water level to prevent 

water seepage and bacterial 

contamination. 
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अनसुचुी ८ 

र्दान प्राप्त रू्दध खवुाउने प्रवक्रया र ववनध 

• केन्त्रमा भण्डारण गररएको रू्दध पवहले संकनलतलाइइ पवहले प्रयोग गनुइ पर्दइछ ।  

• एउटा शशशलुाइइ सकेसम्म एउटै ब्याचबाट रू्दध द्दर्दन ुपर्दइछ ।  

• केन्त्रमा भण्डारण गररएको रू्दध शचवकत्शकको नसफाररसमा मार ववतरण गनुइ पर्दइछ ।  

• कुनै शशशकुा लानग रू्दध ववतरण गनुइ पवुइ उसको अनभभावकलाइइ सबै जानकारी गराइ 
अनमुनत फारम भनइ लगाउन ुपर्दइछ ।  

•  तलका अवस्थामा शशशहुरूलाइइ रू्दध ववतरणमा प्राथनमकता द्दर्दन ुपर्दइछ ।  

o गभाइवनध नपनुग जन्त्मेका शशशहुरू 

o जन्त्म तौल कम भएका शशशहुरू 

o पोषक तत्वको शोषणवक्रयामा समस्या रे्दशखएमा 
o वफनडि इन्त्टोलोरेन्त्स    

• यद्दर्द केन्त्रमा र्दाता आमाको रू्दध प्रशस्त उपलब्ध छ भने ८ (ग) मा उल्लेख भए बाहेकका 
ननम्न अवस्थामा पनन उक्त रू्दध खवुाउन सवकन्त्छ  

o आमाको रू्दध पयाइप्त नआएको वा शशशलुाइइ रू्दध पयाइप्त पगेुको छैन भने 
o धमइ परुपरुी वा गोर्द गररएको (एडसटेसन) गरेको शशश ु

o आमा नबरामी परेर केवह समयका लानग स्तनपान गराउने नसक्ने भएमा  

o आफ्नो आमाको रू्दधबाट शशशमुा कुनैपनन स्वास््य जोशखम हनुे अवस्था भएमा 
o आमाको मतृ्य ुभएको शशशलुाइइ  

• नडप वफ्रजमा भण्डारण गररएको रू्दध प्रयोग गनुइ अगाडी ववस्तारै तरल बनाउने (थोइि) गनुइ 
पर्दइछ । 

• कनत रू्दध आवश्यक पने हो भने्न सरुू मै एवकन गरेको हनु ुपर्दइछ ।  

• समग्र प्रवक्रयाका बारमा तलको तानलकामा द्दर्दइएको छ ।  
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o संक्रमणबाट बचाउन तथा रोकथाम गनइ सकेसम्म हसापका नसिान्त्तहरू लाग ुगनुइ पर्दइछ । तलको 
तानलकामा संभाववत संक्रमणका अवस्था र त्यसको रोकथामका उपायहरू द्दर्दइएको छ ।  

Sr.  

No. 

Process 

 

Hazard 

 

CCP/GMP Quality Assurance 

   

1. Donor Selection 

 

Transmission of 

infections, especially 

viral infections like  

HIV, CMV, Hepatitis 

B, and other 

infections like 

syphilis. 

Other Infections like 

TB, acute febrile 

illnesses 

 

Selection of donors 

based on history, 

examination and blood 

tests for HIV, Hepatitis  

B, VDRL within 6 months 

before milk donation 

Based on maternal 

history and examination 

 

Levels of Assurance: 

 Donor selection criteria 

based on negative tests 

 Holder Pasteurization 

which destroys CMV, HIV. 

Prevention of other infections like TB, 

bacteremia in acute infections 

 

 

2. Donor Consent 

 

Medico legal   Written donor consent 

 

3. Milk Expression 

and Collection 

 

Potential for 

contamination 

especially bacterial 

contamination 

 

GMP: training donors for 

safe expression of milk 

CCP: Milk Pump and 

container sterilization 

 

 Lactation counselors to 

train mothers in hand washing, clean 

expression and handling of expressed 

milk. 

 Training of lactation 

management centre personnel 

regarding cleaning and sterilization of 

containers and disinfection of milk 

pumps. 



36 
 

 Ensuring sterilization 

temperature for equipment as per 

manufacturer guidelines 

Sr.  

No. 

Process Hazard CCP/GMP Quality Assurance 

     Pasteurization of all 

milk containers before use. 

 Utilization of DHM only 

if post pasteurization culture is 

negative. 

4. Temperature 

maintenance 

in CLMC and  

during 

transport to 

the ward 

 

Potential for 

contamination 

especially bacterial 

 

 

CCP: 

Temperature 

maintenance at 4°C in 

fridge at CLMC 

Storage in icebox 

with cold gel packs 

up to 2 hours  

 

 Ensure refrigerator 

temperature is appropriate with 

thermometer/external digital read 

out of temperature. 

 Automatic switch to 

Generator/UPS/ invertors facility in 

case of power failure. 

5. Temperature 

Maintenance 

in Lactation  

Management  

Centres 

 

Potential for 

contamination 

especially bacterial 

contamination 

 

CCP 

Pre pasteurization 

temperature 

maintenance  

at 4°C if stored in 

refrigerator. 

Store for maximum 

24 hours. 

Store in deep freezer 

at –20°C if 

pasteurization is 

planned after 24 

hours 

 

Ensure refrigerator and freezer 

temperature is appropriate with 

thermometer/external digital read 

out of temperature. 

Automatic switching on of 

Generator/ UPS/invertors facility in 

case of power failure. 
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6. Pasteurization 

and Post 

Pasteurization  

Culture 

 

Post 

pasteurization 

culture may 

remain positive 

if pasteurization 

is not carried 

out 

appropriately 

Potential for 

contamination 

with water 

during 

pasteurization 

procedure 

 

GMP  

Holder pasteurization 

at 62.5°C for 30 

minutes after 

temperature in test 

container reaches 

62.5°C followed by 

rapid cooling to 4°C 

 

Check temperature with thermometer 

dipped to 2/3 rd level in test 

container to ensure 62.5°C and 4°C 

post cooling. 

Sealing of containers or ensuring air 

tight lids for all containers. 

Post pasteurization culture sterile. 

 

7. Storage of 

raw, post 

pasteurization 

quarantine 

milk and post 

pasteurization 

culture 

negative safe 

milk 

 

Potential for 

mixing of safe 

milk containers 

with raw or 

quarantine milk 

containers. 

 

GMP 

Separate freezers/ 

shelves in freezers. 

 

Use separate freezers for 3 groups of 

containers or different pre –defined 

shelves of same freezer. 

Restrict access to freezers to 

designated personnel only. 

 

 

8. Storage 

temperature  

Post  

Pasteurization 

 

 

Potential for 

contamination and 

spoilage of milk 

 

 

CCP 

Temperature of 

freezer  

–20°C 

Not above –18°C 

 

 

Ensure freezer temperature is 

appropriate with 

thermometer/external digital read 

out of temperature. 

 

 

Automatic switching on of 

Generator/ UPS/invertors facility in 

case of power failure. 

 

 

Use separate freezers/shelves for 

quarantine milk and culture report 

negative milk. 

 

Label with expiry date if utilization of  

DHM is planned beyond 3 months 

from date of collection. 
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Sr.  

No. 

Process 

 

Hazard CCP/GMP Quality Assurance 

      

9. Storage of 

Disbursed 

Milk on Site 

 

 

Potential for 

contamination and 

spoilage of milk. 

 

 

Store in refrigerator 

if utilization is 

planned within 24 

hours or in deep 

freezer if utilization 

planned > 24 hours 

 

10. Thawing and  

Utilization of  

Milk 

 

 

Potential for 

contamination and 

spoilage of milk 

 

 

GMP 

Thaw by keeping in 

fridge over-night 

Stand in container 

containing warm 

water  

before utilization 

 

 

DHM containers are not to be put in 

microwave. 

 

Utilization of DHM within 4 hours 

when thawed to room temperature. 

11. Consent for 

use for 

recipients 

 

 

Medico legal 

 

 

 Written consent documented on 

patient’s indoor paper or Lactation 

Management Centre form. 

 

 

12. Labeling and 

Record 

keeping 

 

 

Medico legal 

 

 

 Appropriate labeling of every DHM 

container. 

Record keeping of donor data, 

culture records etc. 
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अनसुचुी ९ 

रै्दननक कायइ सञ्चालनका लानग आवश्यक सामग्रीहरू 

दूध संकलन कक्षमा 

१. ह्रयान्ड रब  

२. स्क्रब से्टशन  

 

३. ननसंक्रमण गररएको बोतल 

४. स्टस्टल टेबल 

५. वेल माउने्टड कप बोडड  

 
   

६. कमे्प्रसर सनितको रेनिजेरेटर  

७. भनटडकल निजर  
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८. बे्रष्ट पम्प (६ वटा) 

 
     

९. मु्यनजक नसस्टक 

१०. आरामदायी सोफा 

        

११. २.५ टनको एनस १ वटा 
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अटोके्लनभङ वा सरसफाइ कक्षमा  

 

१. स्क्रब से्टशन 

२. नसंक सनितको स्टस्टल टेबल 

 

             

३. स्टस्टल वा प्लानष्टकको नकचन बाकेट 

४. नगजर  

 

५. वासर र थमडल ननसंक्रमण मेनसन  

६. िट एअर वभन 

       

7.  ७. अटो के्लभ मेनसन 
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८. स्टस्टल टेबल 

९. निट नसलर मेनसन 

      

१०. एकजष्ट पंखा 

    
 

प्रशोधन कक्षमा 

 

१. स्क्रब से्टशन 

२. रेनिजेरेटर 

३. िोररजेन्टल 

रेनिजेरेटर 

 

४. से्टनलेस स्टस्टल टेबल (६ वटा) 

५. कोननकल फ्लाक्स 
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६. से्टनलेस स्टल से्टनर 

 

७. से्टनलेस स्टल मेस 

जानल 

 

८. लेनमनर फ्लो 

क्यानबनेट 

 

९. टेबल र बोतलिरू 

 

१०. भण्डारणका लानग क्यानबनेट 

११. दूध भण्डारण बोतलिरू 

१२. बोतल नसलर 
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१३. वाटर पु्रफ लेबल नप्रन्ट 

गनड नमल्ने नप्रन्टर 

  

 

 

 

१४. नगजर 

१५. आरोसनितको पानी शुनिकरण प्रणाली 

१६. पाइप  

१७. पंखा 

१८. एनस  

१९. पास्चराइजर 

 

२०. डाटा लगर  
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मायक्रोबायोलोशज ल्याबका लानग आवश्यक सामानग्रहरू  
भण्डारणका लानग आवश्यक सामनग्रहरू  
ववतरणका लानग अवश्यक सामनग्रहरू 
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अनसुचुी १० 

ववनभन्न उपकरणहरूको स्पेनसवफकेसन 
1. Breast Pumps 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

 

Breast Pump 

General 

1. USE 

1.1 

 

Clinical purpose  

 

A breast pump is a device that extracts milk from the breasts of 

a lactating individual. Breast pump is an electrical devices 

powered by electricity or batteries. 

1.2 

 

 

Used by clinical 

department/ ward 

NICU and PICU 

Technical specifications for Hospital Grade Electric Breast Milk Pumps 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS 

2.1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

 

 

 

 

 

 

1. Pumping frequency 30 to 80 CPM and user adjustable. 

2. Cushion inserted inside the breast cup so that it does not 

hurt the mother. 

3. Suction Pressure 100 to 250 mm hg; user adjustable. 

4. Able to express milk from both breasts simultaneously. 

5. Collection bottles can be used for storage of milk. 

6. Double alternating pumps/double cycling pumps. 

7. Should be motorized breast pump units. 

8. Should be hospital grade. 

2.2 

 

User’s interface 

 

Manual 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

 

 

2.3 

Software and/or standard 

of communication 

(wherever required) 

NA 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

 

3.1 Dimensions (metric) Portable 
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3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

Compact unit (weight less than 4 kg) 

 

3.3 

 

Configuration 

 

LCD/LED display suction timing  

 

3.4 

 

Noise (in dB) 

  

<60db 

 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

NA 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

Yes 

4 ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

4.1 

 

Power Requirements 

 

220-240 V AC + 10%, 50-60Hz power supply; 5A plug; TYPE D  

 

4.2 

 

Battery operated 

 

NA YES (OPTIONAL). 

 

4.3 

 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

± 10% of input AC. 

 

4.4 

 

Protection 

 

Electrical protection by reset table over current breakers or 

replaceable fuses. 

 

5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories 

(mandatory, standard, 

optional); Spare parts 

(main ones);  

Consumables/reagents  

(open, closed system) 

 

 

 

 

 

 

 

1. Reusable collection bottles along-with breast cups - 10 sets. 

2. All kinds of tubes - 12 sets (if applicable). 

3. Breast pump Valve and Membrane (Pack of 4 Valves and  2 

membranes) 25 No. 

4. Other accessories required for optimum functioning of the 

equipment. 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 
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6.1 

 

 

Atmosphere/Ambiance   

(air conditioning, 

humidity, dust ...) 

 

 

 

1. Operating condition: Capable of operating continuously in 

ambient temperature of 10 to 40°C and relative humidity of 

15 to 90% in ideal circumstances. 

2. Storage condition: Capable of being stored continuously in 

ambient temperature of 0 to 50°C and relative humidity of 

15 to 90%. 

 

 

6.2 

User’s care, Cleaning, 

Disinfection and Sterility 

issues 

 

.Disinfection: Parts of the Device that are designed to come into 

contact with the patient or the operator should either be 

capable of easy disinfection or be protected by a single 

use/disposable cover. 

7. STANDARDS AND SAFETY 

 

 

 

 

 

7.1 

Certificates (pre-market, 

sanitary,);  

Performance and safety 

standards (specific to the 

device type); 

Local and/or international 

 

 

1. Should be CE (EU)/FDA (US) approved product. 

2. Manufacturer/supplier should have ISO 13485 certificate for 

quality standard. 

3. Electrical safety conforms to standards for electrical safety  

IEC-60601-1; IEC 60601-1-11; IEC 60601-3-2; IEC 60601-3-3;  

IEC 60601-4-2; IEC 60601-4-4; IEC 60601-4-5; IEC 60601-4-8; 

IEC 60601-4-11. 

8 TRAINING AND INSTALLATIoN 

8.1 

 

 

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

Supplier to perform installation, safety and operation checks before 
handover. 

 

8.2 Requirements for sign-off 

 

Certificate of calibration and inspection from the factory. 

 

8.3 

Training of staff (medical, 
paramedical, technicians) 

 

Training of users in operation and basic maintenance shall be 
provided. 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

 

(Including information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

  

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

9.1 

 

Warranty 

 

3 years 

9.2 

 

Maintenance tasks 

 

Maintenance manual detailing complete maintaining schedule.  

9.3 

 

 

Service contract clauses, 

including prices 

 

1. Warranty of three years with free servicing (min. 3) during 

warranty. 

2. AMC rates should not be greater than 3% of original cost.  
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10. DOCUMENTATION 

 

 

 

10.1 

 

Operating manuals, 

service manuals, other 

manuals 

 

 

1. User and maintenance manuals to be supplied in English. 

2. Certificate of calibration and inspection to be provided. 

3. List to be provided of equipment and procedures required 

for local calibration and routine maintenance. 

4. List to be provided of important spares and accessories, 

with their part numbers and cost. 

5. Contact details of manufacturer, supplier and local service 

agent to be provided. 

10.2 

 

 

Recommendations for 

maintenance 

 

User/Technical/Maintenance manuals to be supplied in English. 

 

 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

 

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll 

free/landline  

number) 

 

Contact details of manufacturer, supplier and local service agent 

to be provided. 

 

 

11.2 

 

 

Recommendations or 

warnings 

 

Any warning signs would be adequately displayed. 

 

 

2. MILK CONTAINERS 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

 

Milk Container 

 

GENERAL 

1. USE 

1.1 

 

Clinical purpose  

 

Milk container is required for collection and storing the milk. 

 

1.2 

 

 

Used by clinical 

department/ ward 

 

NICU and PICU 

 

Technical 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS 
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2.1 

 

 

 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

 

1. Milk containers of 3 sizes—50 ml, 100 ml, 200 ml; 50 of each 

size. 

2. Milk containers are of two types: 

a. Polypropylene BPA free 

b. Glass Containers 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 
(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

 

2.2 

 

User’s interface 

 

Manual 

 

2.3 

 

 

 

Software and/or 

standard of 

communication 

(wherever required) 

 

NA 

 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

 

3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

Portable 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

Compact unit 

 

3.3 

 

Configuration 

 

NA 

 

3.4 

  

Noise (in dB) 

 

NA 

 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

NA 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

Yes 

 

4. ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

 

4.1 

 

Power Requirements 

 

NA 

 

4.2 

 

Battery operated 

 

NA 

 

4.3 

 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

NA 

 

4.4 

 

Protection 

 

 

4.5 Power consumption  
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5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories 

(mandatory, standard, 

optional); Spare parts 

(main ones);  

Consumables/reagents  

(open, closed system) 

NA 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 

6.1 

 

 

 

Atmosphere/Ambiance   

(air conditioning, 

humidity, dust ...) 

 

NA 

 

 

6.2 User’s care, Cleaning, 
Disinfection and Sterility 
issues 
 

Disinfection: MILK CONTAINER should be easy to clean and 
autoclave. 
 

7. STANDARDS AND SAFETY 

7.1 

 

 

 

 

 

Certificates (pre-market, 

sanitary, ..); Performance 

and safety standards 

(specific to the device 

type); Local and/ or 

international 

1. The material of construction should be of food grade. 

 

 

8. TRAINING AND INSTALLATION 

8.1 

 

 

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

NA 

 

8.2 

 

Requirements for sign-off 

 

NA 

 

8.3 

 

 

Training of staff (medical, 

paramedical, technicians) 

 

Training of users in operation and basic maintenance shall 

be provided. 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

9.1 

 

Warranty 

 

1 year 

 

9.2 Maintenance tasks NA 
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9.3 

 

 

Service contract clauses, 

including prices 

 

NA 

 

10. DOCUMENTATION 

10.1 

 

 

Operating manuals, 

service manuals, other 

manuals 

 

1. User manuals to be supplied in English/Hindi. 

2. Certificate of calibration and inspection to be provided. 

 

10.2 

 

 

Recommendations for 

maintenance 

 

1. All the rigid containers may be re-used but have to be 

washed preferably in a bottle washer or and sterilized 

appropriately. 

2. Glass containers should be checked for chipping after 

every cleaning cycle.  

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

 

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll 

free/landline  

number) 

 

NA  

 

11.2 

 

 

Recommendations or 

warnings 

 

NA 

 

 

3. PASTEURIZER 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

  

General 

1. USE 

 

1.1 

 

Purpose  

 

The purpose of the pasteuriser is to destroy pathogenic 

bacteria from milk and makes it safe for storage and 

consumption. 

1.2 

 

Used by 

 

The machine is to be used in human milk banks. 

Technical 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS 
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2.1 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

 

1. Inner and outer jacket made of stainless steel 304 grade 

2. Easy to operate & handle. 

3. Standard motor and gear box. 

4. Outlet valve S.S.304 with TC clamp. 

5. High speed stirrer for mixing. 

6. Capacity for heating a minimum of 16 samples of milk with 

each sample jar not less than 330 cc volume. 

7. Tank insulated glass wood. 

8. Temperature gauge for showing temperature. 

9. Rotation Controller regulator having varying speed from 10 

to 100 rotations per minute. 

10. Having jack-up facility for emptying and discharge without 

lifting the unit. 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

   

2.2 

 

User’s interface 

 

Semi-automatic 

 

2.3 

 

Product Safety Features 

 

1. Pasteurizer should be equipped with system that can heat the 

milk up to 63°C with sensitivity of ± 0.5°C with minimum 

fluctuation of temperature. 

2. Equipment should have a holding arrangement for containers 

of milk immersed in water till the maximum level of milk in 

heating and/or cooling medium sufficient to give uniform 

heating and/or cooling to the milk. In no case, the bottles or 

containers to completely get immersed in water. The holder 

should have shaking arrangement sufficient to maintain the 

uniform temperature of milk and not to splash the milk inside 

the container.  

3. The heating cycle should be designed in such a way that the 

milk receives desired temperature of 62.5°C and held for 30 

minutes.  

4. After completion of heating and holding, the temperature of 

milk is uniformly brought down to 25°C within 10minutes and 

further reduced to 4°C.  

5. The heating medium should not have temp higher than 64°C 

± 1 in order to avoid over heating of milk and minimize 

nutrient loss. 

6. The pasteurizer should be equipped with data logging and 

storage, data analysis and generation of final report in various 

formats for effective analysis and corrective actions. 
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7. The water holding tank of pasteurizer should be self-drain 

type. 

8. In case of fully automatic machine, there should be an audible 

alarm after completion of heating cycle and different alarm at 

end of cooling cycle. Later alarm should continue frequently 

till it is attended by an operator. 

9. In case of semi-automatic equipment, it should have the 

following alarm systems: 

a. After achieving set temperature. 

b. Three minutes before completion of holding time for 

warning.  

c. At the completion of holding time. 

d. Achieving cooling set temperature (4°C) from 62.5°C 

in maximum 30 minutes. 

e. Data logging system to record and retrieve all the 

data for analysis, evaluation and corrective action in 

appropriate formats to detect deviation. 

f. Automatic water level maintenance in heating and 

cooling shaker bath. 

10. In case of power failure a battery backup may be provided for 

continuous digital display of temperature of the pasteurizer. 

2.4 

 

 

 

Software and/or standard 

of communication 

(wherever required) 

 

NA 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

 

3.3 

 

Configuration  

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

3.4 

 

Noise (in dB) 

 

Audible beeper of minimum 65 Db 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

 Inbuilt temperature control module 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

 

4. ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

4.1 Power Requirements Power Supply: 220 Volts 
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4.2 

 

Battery operated 

 

No 

 

4.3 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

Tolerance for 10% voltage fluctuations 

 

4.4 

 

Protection 

 

Earthing for installation site, fuse for the machine 

 

4.5 

 

Power consumption 

 

A maximum of 2.5 KW/Hr 

 

5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories 

(mandatory, standard, 

optional); Spare parts 

(main ones);  

Consumables/reagents  

(open, closed system) 

List of all accessories, spare parts and consumables with 

rates and commitment of availability till the end life of the 

machine to be shared by the supplier. 

 

 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 

6.1 

 

 

 

Atmosphere/Ambiance   

(air conditioning, 

humidity, dust ...) 

 

1. Operating condition: Capable of operating 

continuously in ambient temperature of 10 to 50°C and 

relative humidity of 15 to 90% in ideal circumstances. 

2. Storage condition: Capable of being stored 

continuously in ambient temperature of 0 to 50°C and 

relative humidity of 15 to 90%. 

6.2 

 

 

  

User’s care, Cleaning, 

Disinfection and Sterility 

issues 

 

To be detailed by the manufacturer. 

 

 

7. STANDARDS AND SAFETY 

7.1 

 

 

 

 

 

Certificates (pre-market, 

sanitary, ..); Performance 

and safety standards 

(specific to the device 

type); Local and/ or 

international 

 

 1. Should be FDA/CE/BIS approved product. 

2. Manufacturer and Supplier should have ISO 13485 

certification for quality standards. 

3. Electrical safety conforms to the standards for electrical 

safety IEC 60601-General requirements. 

8. TRAINING AND INSTALLATION 

8.1 

 

 

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

1. Availability of 15-amp socket. 

2. Safety and operation check before handover. 
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8.2 

 

Requirements for sign-off 

 

Certificate of calibration and inspection from the 

manufacturer. 

 

8.3 

 

 

Training of staff (medical, 

paramedical, technicians) 

 

1. Training of users on operation and basic maintenance 

at least for two weeks. 

2. Advanced maintenance tasks required shall be 

documented. 

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

9.1 

 

Warranty 

 

3 years 

 

9.2 

 

Maintenance tasks 

 

To be included in State Equipment Maintenance Program. 

9.3 

 

 

Service contract clauses, 

including prices 

 

The spare price list of all spares and accessories (including 

minor) required for maintenance and repairs in future 

after guarantee/warranty period should be attached. 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

10. DOCUMENTATION 

 

10.1 

 

 

Operating manuals, 

service manuals, other 

manuals 

 

 

Should provide 2 sets (hard copy and soft copy) of: 

1. User, technical and maintenance manuals to be 

supplied in English/ 

Hindi language along with machine diagrams. 

2. List of equipment and procedures required for local 

calibration and 

routine maintenance. 

3. Service and operation manuals (original and copy) to be 

provided. 

4. Advanced maintenance tasks documentation. 

5. Certificate of calibration and inspection. 

6. Satisfactory certificate for any existing installation from 

government 

hospital. 

10.2 

 

 

Recommendations for 

maintenance 

 

List of important spares and accessories, with their part 

numbers and cost. 

 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll 

free/landline  

1. Contact details of manufacturer, supplier and local 

service agent to be provided. 

2. Any Contract (AMC/CMC/ad-hoc) to be declared by 

the manufacturer. 
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  number) 

 

 

11.2 

 

 

Recommendations or 

warnings 

 

NA 

 

 

4. LAMINAR AIR FLOW 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

Name and Coding 

GMDN name 

 

Laminar Air Flow 

 

GMDN code(s) 

 

NA 

 

General 

 

1. USE 

 

1.1 

  

Purpose  

 

Laminar air flows are used to maintain a working area 

devoid of contaminants. Laminar Flow Cabinets create 

particle-free working environment by projecting air 

through a filtration system and exhausting it across a 

work surface in a laminar or uni-directional air stream. 

They provide an excellent clean air environment for a 

number of laboratory requirements. 

1.2 

 

Used by 

 

Microbiology Technician 

Technical 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS 

2.1 

 

 

 

 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

 

 Working area: 4 x 2 x 2 feet. 

 Hepa Filter efficiency 99.99% for .3u 

particle or better. 

 Cleanliness: Class 100 

 Particle retention: 0.3 micron. 

 Illumination > 700 LUX. 

 Noise level < 66 dB 

MEDICAL DEVICE SPECFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 
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   Power supply: 220/240 V Single phase, 50 

Hz AC. 

 Vertical Airflow. 

 Stainless Steel (Type 304) Construction. 

 Two glass outlet in working Area; one on 

each side wall. 

           Pre mounted UV Lamp (30w) with separate 

switch. 

2.2 

 

User’s interface 

 

Semi-automatic 

2.3 

 

Product Safety Features 

 

NA 

 

2.4 

 

 

  

Software and/or 

standard of 

communication 

(wherever required) 

 

NA 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

 

3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

NA 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

NA 

 

3.3 

 

Configuration 

 

NA 

 

3.4 

 

Noise (in dB) 

 

NA 

 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

NA 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

FIXED 

 

4. ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

4.1 

 

Power Requirements 

 

Power Supply: 220/240 V Single Phase,50-60Hz AC. 

 

4.2 

 

Battery operated 

 

No 

 

4.3 

 

४.३ 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

Tolerance for 10% voltage fluctuations. 

 

4.4 

 

Protection 

 

Earthing for installation site, fuse for the machine. 

 

4.5 Power consumption NA 
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5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

  

5.1 

 

 

 

 

 

  

Accessories 

(mandatory, standard, 

optional); Spare parts 

(main ones);  

Consumables/reagents  

(open, closed system) 

 

 

1. A spare UV Lamp (30w) - 2 Nos. 

2. Hepa Filter for Chamber- 1 nos. 

3. Gas Burner (Bunsen burner) - 2 nos.  

 

 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 

6.1 

 

Atmosphere/Ambiance 

(air conditioning, 

humidity,  dust ...) 

 

Operating condition: Capable of operating continuously 

in ambient temperature of 10 to 50°C and relative 

humidity of 15 to 90% in ideal circumstances. 

 

6.2 

 

 

  

User’s care, Cleaning, 

Disinfection and Sterility 

issues 

 

To be detailed by the manufacturer. 

 

 

7. STANDARDS AND SAFETY 

7.1 

 

 

 

 

  

Certificates (pre-market, 

sanitary, ...); Performance 

and safety standards 

(specific to the device 

type); Local and/or 

international. 

 

1. Should be FDA/CE/BIS approved product. 

2. Manufacturer and supplier should have ISO 13485 

certification for quality standards. 

Electrical safety conforms to the standards for electrical 

safety IEC 60601-General requirements. 

 

 

8. TRAINING AND INSTALLATION 

 

8.1 

 

 

  

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

1. Availability of 15-amp socket; (TYPE D). 

Safety and operation check before handover. 

 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

 

8.2 

 

Requirements for sign-off 

 

Certificate of calibration and inspection from the 

manufacturer. 
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8.3 

 

  

Training of staff (medical, 

paramedical, technicians) 

 

1. Training of users on operation and basic 

maintenance at least for two weeks. 

Advanced maintenance tasks required shall be 

documented. 

 

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

 

9.1 

 

Warranty 

 

3 years 

 

9.2 

 

Maintenance tasks 

 

To be included in State Equipment Maintenance 

Program. 

 

9.3 

 

 

Service contract clauses, 

including prices 

 

The spare price list of all spares and accessories 

(including minor) required for maintenance and repairs 

in future after guarantee/warranty period should be 

attached. 

10. DOCUMENTATION 

 

10.1 

 

  

Operating manuals, 

service manuals, other 

manuals 

 

 

Should provide 2 sets (hardcopy and soft-copy) of: 

1. User, technical and maintenance manuals to be 

supplied in English/ Hindi language along with 

machine diagrams. 

2. List of equipment and procedures required for local 

calibration and routine maintenance. 

3. Service and operation manuals (original and copy) to 

be provided. 

4. Advanced maintenance tasks documentation. 

5. Certificate of calibration and inspection. 

Satisfactory certificate for any existing installation from 

government hospital. 

10.2 

 

 

Recommendations for 

maintenance 

 

List of important spares and accessories, with their part 

numbers and cost. 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

  

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise; 

including a toll 

free/landline number) 

 

1. Contact details of manufacturer, supplier and local 

service agent to be provided. 

Any Contract (AMC/CMC/ad-hoc) to be declared by the 

manufacturer. 

11.2 

 

 

Recommendations or 

warnings 

 

2. NA 
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5. REFRIGERATOR 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

 

Name and Coding 

 

GMDN  

 

Refrigerator 

 

GMDN code(s)  

 

NA  

General 

 

1. USE  

1.1 

 

Purpose  

 

A device which is artificially kept cool and used to store food 

and drink. 

 

1.2 

 

Used by 

 

All Departments. 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

Technical 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS  

2.1 

 

 

 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

 

1. Should be frost free Refrigerator. 

2. Should have a capacity of 300L. 

3. Should have EEC 4-star rating or above. 

Should have inbuilt protection for voltage fluctuation or to be 

supplied with external stabilizer of adequate KVA capacity. 

2.2 

 

User’s interface 

 

Automatic/Semi-Automatic 

 

2.3 

 

Product Safety Features 

 

Continuous recording for full traceability 

 

2.4 

 

 

 

Software and/or standard 

of communication 

(wherever required) 

NA 

 

 

 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS  
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3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

 Dimension of internal self and weight carrying capacity will be 

defined locally 

। 

Shelving should be compatible with the size of bottle. 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

 NA 

 

3.3 

 

Configuration 

 

Refrigerator only without freezer component 

 

3.4 

 

 

Noise (in dB) 

 

 

NA  

3.5 

 

Heat dissipation 

 

Inbuilt temperature control module. 

 

3.6 

 

Mobility, portability  

4. ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

4.1 

 

Power Requirements 

 

Power Supply: 220-240Vac, 50-60HZ Power Supply. 

 

4.2 

 

Battery operated 

 

No 

 

4.3 

 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

Tolerance for 10% voltage fluctuations. 

 

 

4.4 

 

Protection 

 

Earthing for installation site, fuse for the machine. 

 

4.5 

 

Power consumption 

 

NA 

 

5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories 

(mandatory, standard, 

optional); Spare parts 

(main ones);  

Consumables/reagents  

(open, closed system) 

 

 

 

List of all accessories, spare parts and consumables with rates 

and commitment of availability till the end life of the machine to 

be shared by the supplier. 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 

6.1 

 

 

Atmosphere/Ambiance   

(air conditioning, humidity, 

dust ...) 

1. Operating condition: Capable of operating continuously in 

ambient temperature of 0 to 50°C and relative humidity of 15 

to 90% in ideal circumstances. 
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  Storage condition: Capable of being stored continuously in 

ambient temperature of 0 to 50°C and relative humidity of 15 to 

90%. 

 

6.2 

 

 

 

User’s care, Cleaning, 

Disinfection and Sterility 

issues 

 

To be detailed by the manufacturer 

 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

7. STANDARDS AND SAFETY 

7.1 

 

 

 

 

 

 

Certificates (pre-market, 

sanitary, ..); Performance 

and safety standards 

(specific to the device 

type);Local and/or 

international 

 

1. All the electrical and measuring devices of CE standard.  

 

2. All electrical cables & connections will be fire and chemical 

resistant. 

 

8. TRAINING AND INSTALLATION 

 

8.1 

 

 

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

1. Availability of 15-amp socket; (TYPE D). 

2. Safety and operation check before handover. 

8.2 

 

Requirements for sign-off 

 
Certificate of calibration and inspection from the manufacturer. 

 

8.3 

 

 

Training of staff (medical, 

paramedical, technicians) 

 

NA 

 

 

 

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

 

9.1 

 

Warranty 

 

3 years but 5 years on compressor 

 

9.2 

 

Maintenance tasks 

 

To be included in State Equipment Maintenance Program 

 

   9.3 

 

 

 

Service contract clauses, 

including prices 

 

 

The spare price list of all spares and accessories (including 

minor) required for maintenance and repairs in future after 

guarantee/warranty period should be attached. 

 

10. DOCUMENTATION 
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10.1 

 

 

Operating manuals, service 

manuals, other manuals 

 

Should provide 2 sets (hardcopy and soft-copy) of: 

1. User, technical and maintenance manuals to be supplied in 

English/ Hindi language along with machine diagrams. 

2. List of equipment and procedures required for local 

calibration and routine maintenance. 

3. Service and operation manuals (original and copy) to be 

provided. 

4. Advanced maintenance tasks documentation. 

5. Satisfactory certificate for any existing installation from 

government hospital. 

10.2 

 

 

Recommendations for 

maintenance 

 

List of important spares and accessories, with their part numbers 

and cost. 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

 

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll 

free/landline  

number) 

 

1. Contact details of manufacturer, supplier and local service 

agent to be provided. 

2. Any Contract (AMC/CMC/ad-hoc) to be declared by the 

manufacturer. 

 

11.2 

 

 

Recommendations or 

warnings 

 

1. Any warning signs would be adequately displayed. 

 

 

6. DEEP FREEZER 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

 

Name and Coding 

 

GMDN name 

 

Deep Freezer 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

GMDN code(s) 

 

NA 

 

General 

 

1 

 

USE 

 

1.1 

 

Purpose 

 

A vertical deep freezer to store the milk 

 



65 
 

1.2 Used by The machine is to be used in human milk banks. 

 

Technical 

2 TECHNICAL CHARACTERISTICS 

2.1 

 

 

 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

 

 250L hard top double door (preferred) with 

hinges, lockable preferred. 

 Manage temperature between –20°C to –22°C 

 Capacity to cool 15 litres water in assorted sizes 

(50 to 200 ml plastic/glass bottles) at 10°C to –20° C in 24 

hours  

 PUF insulated steel sheet sandwich construction  

 Provision to fix 5 baskets to store bottles. 

 Freezer should be lockable. 

 Audio Visual high and Low temperature alarms. 

 Stainless Steel Interior. 

 Castors free easy mobility. 

 Compatible Voltage Stabilizer (2 kVA) of standard 

Brands/ISI Mark. 

 Temp. Thermostat regulator. 

 Temp. Indicator Lamp. 

 Digital temperature control and LED door display 

and systems monitoring and reporting technology. 

 Epoxy covered SS metallic e external case. 

 Strong, moulded, chemically resistant abs interior. 

 The height between two sliding racks should be 

approximately  15 cm with proper provision to hold milk 

bottles of 50-200 ml 

2.2 

 

User’s interface 

 

Automatic/Semi-Automatic 

 

2.3 

 

Product Safety Features 

 

1. Automatic control of temperature. 

2. Automatic flow diversion. 

Continuous recording for full traceability. 

2.4 

 

 

 

Software and/or standard 

of communication 

(wherever required) 

 

NA 

 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

 

3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

NA 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

NA 

 

3.3 Configuration NA 
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3.4 

 

Noise (in dB) 

 

NA 

 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

Inbuilt temperature control module 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

 

 

4. ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

 

4.1 Power Requirements 

 

Power Supply: 220-240Vac, 50-60HZ Power Supply. 

 

4.2 Battery operated 

 

No 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

4.3 

 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

Tolerance for 10% voltage fluctuations. 

 

 

4.4 

 

Protection 

 

Earthing for installation site, fuse for the machine. 

 

4.5 

 

Power consumption 

 

NA 

 

5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories (mandatory, 

standard, optional); Spare 

parts (main ones); 

Consumables/ reagents 

(open, closed system) 

 

NA 

 

 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

 

6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 

 

6.1 

 

 

 

Atmosphere/Ambiance   

(air conditioning, humidity, 

dust ...) 

 

Operating condition: Capable of operating continuously in 

ambient temperature of 0 to 50°C and relative humidity of 15 to 

90% in ideal circumstances. 

6.2 

 

 

 

User’s care, Cleaning, 

Disinfection and Sterility 

issues 

 

To be detailed by the manufacturer. 

To be installed 1 ft. away from the wall. 
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7. STANDARDS AND SAFETY 

 

7.1 

 

 

 

 

 

 

Certificates (pre-market, 

sanitary, ..); Performance 

and safety standards 

(specific to the device 

type); Local and/ 

or international 

 

1. All the electrical and measuring devices of CE standard.  

2. All electrical cables and connections will be fire and chemical 

resistant. 

 

8. TRAINING AND INSTALLATION 

 

8.1 

 

 

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

1. Availability of 15-amp socket; (TYPE D). 

 

 

Safety and operation check before handover. 

 

8.2 

 

Requirements for sign-off 

 

Certificate of calibration and inspection from the manufacturer 

 

8.3 

 

 

Training of staff (medical, 

paramedical, technicians) 

 

NA 

 

 

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

 

9.1 

 

Warranty 

 

3 years or 5 years on compressor 

 

9.2 

 

Maintenance tasks 

 

To be included in State Equipment Maintenance Program. 

 

9.3 

 

 

Service contract clauses, 

including prices 

 

The spare price list of all spares and accessories (including 

minor) required for maintenance and repairs in future after 

guarantee/warranty period should be attached. 

 

10. DOCUMENTATION 

 

10.1 

 

 

Operating manuals, service 

manuals, other manuals 

 

Should provide 2 sets (hardcopy and soft-copy) of:- 

1. User, technical and maintenance manuals to be supplied in 

English/ Hindi language along with machine diagrams. 

2. List of equipment and procedures required for local 

calibration and routine maintenance. 

3. Service and operation manuals (original and copy) to be 

provided. 

4. Advanced maintenance tasks documentation. 

5. Satisfactory certificate for any existing installation from 

government hospital. 
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10.2 

 

 

Recommendations for 

maintenance 

 

List of important spares and accessories, with their part numbers 

and cost 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

 

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll 

free/landline  

number) 

 

1. Contact details of manufacturer, supplier and local service 

agent to be provided. 

2. Any Contract (AMC/CMC/ad-hoc) to be declared by the 

manufacturer. 

 

11.2 

 

 

Recommendations or 

warnings 

 

Any warning signs would be adequately displayed. 

 

 

7. HOT AIR OVEN 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

Name and Coding 

 

GMDN name 

 

HOT AIR OVEN 

 

GMDN code(s) 

 

NA 

 

General 

 

1. USE 

 

1.1 

 

 

 

 

 

 

 

 

Purpose  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   Hot air ovens are electrical devices which use dry heat to 

sterilize. They can be operated using a thermostat to control the 

temperature. Their double walled insulation keeps the heat in 

and conserves energy, the inner layer being a poor conductor 

and outer layer being metallic. There is also an air filled space in 

between to aid insulation. An air circulating fan helps in uniform 

distribution of the heat. These are fitted with the adjustable wire 

mesh plated trays or aluminium trays and may have an 

on/off rocker switch, as well as indicators and controls for 

temperature and holding time. 

1.2 

 

Used by 

 

The machine is to be used in human milk banks/laboratories.  
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Technical 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS 

2.1 

 

 

 

 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

Temp Required 121°C 

 

1. Should be operated on 230V, 50Hz single phase AC supply 

and having temperature ranging between 50–200ºC. 

2. Should be made of double walled chamber -Inner made of 

stainless steel SS 304 grade and powder coated outer surface.  

3. Should provide with three heating elements on three sides of 

the equipment for uniform temperature on all shelves.  

4. Should be provided with air circulating fan. 

5. Should provide with a variable microprocessor based digital 

temperature controller with digital display and thermometer 

should be provided separate.  

6. Should have a minimum chamber size of (LxBxH) 

450x450x450 with 2 stainless steel trays with holes.  

7. Should provide with air ventilations. 

2.2 

 

User’s interface 

 

Automatic/Manual 

 

2.3 

 

Product Safety Features 

 

 Hot air oven making use of dry heat for sterilizing 

of articles. 

 Features thermostat based controls for 

temperature. 

 Digitally controlled interface for maintaining of the 

temperatures. 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

   Features double-walled construction. 

 System designed to hold in heat as well as bring 

reduction in energy output. 

 Double walled construction with inside from 

stainless steel as well as outside made available in mild steel 

finish. 

 Superior quality enamel paint as well as glass wool 

insulation support provided between two walls that provides 

for maximum thermal efficiency. 

 Silent hot air blower support that provides for 

uniform air movement as well as improved temperature 

distribution. 

 Featuring polished 304 grade stainless steel 

interior that provides for corrosion resistant usage as well as 

long lasting operation support. 

 Thermostat based safety device support. 

 Digital temperature controller cum indicator 

support. 
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2.4 

 

 

 

Software and/or standard 

of communication 

(wherever required) 

 

NA 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

 

3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

NA 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

NA 

 

3.3 

 

Configuration 

 

NA 

 

3.4 

 

Noise (in dB) 

 

NA 

 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

Inbuilt temperature control module. 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

 

4. ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

 

4.1 

 

Power Requirements 

 

Power Supply: 220-230Vac, 50HZ Power Supply. 

 

4.2 

 

Battery operated 

 

No 

 

4.3 

 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

Tolerance for 10% voltage fluctuations. 

 

 

4.4 

 

Protection 

 

Earthing for installation site, fuse for the machine. 

 

4.5 

 

Power consumption 

 

NA 

 

5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories 

(mandatory, standard, 

optional); Spare parts 

(main ones);  

Consumables/reagents  

(open, closed system) 

 

NA 

 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 
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6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 

 

6.1 

 

 

 

Atmosphere/Ambiance   

(air conditioning, humidity, 

dust ...) 

 

NA 

 

6.2 

 

 

 

User’s care, Cleaning,  

Disinfection and Sterility 

issues 

 

To be detailed by the manufacturer 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

7. STANDARDS AND SAFETY 

7.1 

 

 

 

 

 

Certificates (pre-market, 

sanitary); Performance and 

safety standards (specific 

to the device type); Local 

and/ or international 

 

1. All the --electrical and measuring devices of CE standard.  

2. All electrical cables and connections will be fire and chemical 

resistant. 

 

8. TRAINING AND INSTALLATION 

 

8.1 

 

 

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

1. Availability of 15-amp socket; (TYPE D). 

2. Safety and operation check before handover. 

 

8.2 

 

Requirements for sign-off 

 
Certificate of calibration and inspection from the manufacturer. 

 

8.3 

 

 

Training of staff (medical, 

paramedical, technicians) 

 

NA 

 

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

 

9.1 

 

Warranty 

 

3 years 

 

9.2 

 

Maintenance tasks 

 

To be included in State Equipment Maintenance Program. 

 

9.3 

 

९.३ 

Service contract clauses, 

including prices 

 

The spare price list of all spares and accessories (including 

minor) required for maintenance and repairs in future after 

guarantee/warranty period should be attached. 
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10. DOCUMENTATION 

 

10.1 

 

 

Operating manuals, 

service manuals, other 

manuals 

 

Should provide 2 sets (hardcopy and soft-copy) of:- 

1. User, technical and maintenance manuals to be supplied in 

English/ Hindi language along with machine diagrams. 

2. List of equipment and procedures required for local 

calibration and routine maintenance. 

3. Service and operation manuals (original and copy) to be 

provided. 

4. Advanced maintenance tasks documentation. 

5. Satisfactory certificate for any existing installation from 

government hospital. 

10.2 

 

 

Recommendations for 

maintenance 

 

List of important spares and accessories, with their part numbers 

and cost; 

 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

 

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll 

free/landline  

number) 

 

1. Contact details of manufacturer, supplier and local service 

agent to be provided. 

2. Any Contract (AMC/CMC/ad-hoc) to be declared by the 

manufacturer. 

 

11.2 

 

, 

Recommendations or 

warnings 

 

Any warning signs would be adequately displayed. 

 

 

8. AUTOCLAVE 

FLASH STERILIZER WITH 

TROLLEY 

 

 

FLASH STERILIEER WITH TROLLEY 

Name and Coding 

 

GMDN name 

 

Flash Sterilizer with trolley 

 

GMDN code 

 

NA 

 

General 

 

1.  USE 
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1.1 

 

Clinical purpose 

 

Used for sterilization of unwrapped equipment at 132°C for three 

to ten minutes using steam. 

 

1.2 

 

 

Used by clinical 

department/ ward 

 

Operation Theatre 

 

 

Technical 

 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS  

 

2.1 

 

 

 

Technical characteristics  

(specific to this type of 

device) 

 

1. 18–23 litres table-top model. 

 

2. No utility connection other than drainage and electricity. 

3. In-built dryer. 

4. Constructed of 304 or 316 stainless steel 

5. Automatic cycle control with printer 

2.2 

 

User’s interface 

 

Manual 

 

2.3 

 

 

 

Software and/or 

standard of 

communication 

(wherever required) 

 

Stages should be displayable. 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

 

3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

As per capacity 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

Max:900 gm 

 

3.3 

 

Capacity 

 

18 to 20 litre 

 

3.4 

 

Noise (in dBA) 

 

Noise-free 

 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

Heat Dissipation: Should maintain nominal Temp and the heat 

should be disbursed through an cooling mechanism 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

Table with castors and brakes 

 

4. ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2...) 

 

4.1 

 

Power Requirements 

 

Recharging unit: Input voltage- 220V-240V AC, 50Hz 
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4.2 

 

Battery operated 

 

Yes 

 

4.3 

 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

NA 

 

4.4 

 

Protection 

 

Earthing for installation site, fuse for the machine. 

 

4.5 

 

Power consumption 

 

NA 

 

5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories (mandatory, 

standard, optional); 

Spare parts (main ones); 

Consumables/ reagents 

(open, closed system) 

 

1. Trays-2 nos 

 

 

 

 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

 

6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 

 

6.1 

 

 

 

Atmosphere/Ambiance  

(air conditioning, 

humidity, dust...) 

 

1. Operating condition: Capable of operating continuously in 

ambient temperature of 10 to 40°C and relative humidity of 15 

to 90% in ideal circumstances. 

2. Storage condition: Capable of being stored continuously in 

ambient temperature of 0 to 50°C and relative humidity of 15 

to 90%. 

FLASH STERILIZER WITH TROLLEY 

6.2 

 

 

User’s care, Cleaning,  

Disinfection & Sterility 

issues 

 

1. Disinfection: Parts of the Device that are designed to come into 

contact with the patient or the operator should either be 

capable of easy disinfection or be protected by a single 

use/disposable cover. 

2. Sterilization not required. 

7. STANDARDS AND SAfETY 

 

7.1 

 

 

 

 

 

Certificates (pre-market, 

sanitary,..); Performance 

and safety standards 

(specific to the device 

type); Local and/ 

or international 

 

1. Should be FDA/CE/BIS approved product. 

2. Manufacturer and Supplier should have ISO 13485 certification 

for quality standards. 

3. Electrical safety conforms to the standards for electrical safety 

IEC  

60601-General requirements (or equivalent BIS Standard) 

4. Shall meet internationally recognised for Electromagnetic 

Compatibility (EMC) for electromedical equipment: 61326-1. 
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5. Certified to be compliant with IEC 61010-1 ,IEC 61010-2-40 for 

safety. 

7.2 Local and/or 

international 

) 

Manufacturer/supplier should have ISO 13485 certificate for 

quality standard. 

8. TRAINING AND INSTALLATION 

 

8.1 

 

 

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

1. Availability of 15 amp socket. 

2. Safety and operation check before handover. 

 

8.2 

 

Requirements for sign-

off 

 

Certificate of calibration and inspection from the manufacturer. 

 

8.3 

 

Training of staff 

(medical, paramedical, 

technicians) 

 

1. Training of users on operation and basic maintenance. 

2. Advanced maintenance tasks required shall be documented. 

 

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

 

9.1 

 

Warranty 

 

3 years 

 

9.2 

 

Mantenance tasks 

 

1. Maintenance manual detailing. 

2. Complete maintenance schedule. 

 

9.3 

 

 

Service contract clauses, 

including prices 

 

The spare price list of all spares and accessories (including minor) 

required for maintenance and repairs in future after 

guarantee/warranty period should be attached. 

 

10. DOCUMENTATION 
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10.1 

 

 

Operating manuals, 

service manuals, other 

manuals 

 

Should provide 2 sets (hardcopy and soft-copy) of: 

1. User, technical and maintenance manuals to be supplied in 

english/ hindi language along with machine diagrams. 

2. List of equipment and procedures required for local calibration 

and routine maintenance. 

3. Service and operation manuals (original and copy) to be 

provided; 

4. Advanced maintenance tasks documentation. 

5. Certificate of calibration and inspection. 

10.2 

 

 

Other accompanying 

documents 

 

List of important spares and accessories, with their part numbers 

and cost; 

 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

 

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll 

free/landline  

number) 

 

Contact details of manufacturer, supplier and local service agent 

to be provided. 

  

Any Contract (AMC/CMC/add-hoc) to be declared by the 

manufacturer. 

  

11.2 

 

 

Recommendations or 

warnings 

 

Any warning signs would be adequately displayed. 

 

 

 

9. ICE BOX WITH COLD GEL PACK 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

Name and Coding 

 

GMDN name 

 

Ice box with cold gel pack. 

 

GMDN code (s) 

 

NA 

 

General 

 

1. USE 

1.1 

 

Purpose  

 

Ice box is portable air conditioning system without the need of 

electrical power. It is used with cold gel packs to maintain the 

cold chain of milk during the transport. 

1.2 

 

Used by 

 

The ice box is to be used in CLMCs.  
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Technical 

 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS 

 

2.1 

 

 

 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

 

1. Insulated box for refrigerated samples: Insulated box made 

of PVC or HDPE with minimum 3 mm inner & outer wall 

thickness with insulation of polyurathine foam having foam 

density of 38-42 Kg/ cubic metre. The product stored at 4°C 

should not rise by more than 1°C in 24 hours at ambient 

temp of 40°C. The box should pass the drop test of 1.5 

metre. 

2. Insulated box for frozen samples: Insulated box made of PVC 

or HDPE with minimum 3 mm inner & outer wall thickness 

with insulation of polyurathine foam having Foam Density of 

38-42 Kg/ Cubic Meter. The product stored at -18°C temp 

should not rise by more than 1°C in 24 hours at ambient 

temp of 40°C. The box should pass the drop test of 1.5 

metre. 

2.2 

 

User’s interface 

 

Manual 

 

2.3 

 

Product Safety Features 

 

 

2.4 

 

 

 

Software and/or standard 

of communication 

(wherever required) 

 

NA 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

 

3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

10” x 13” x 18” 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

10 lbs 

 

3.3 

 

Configuration 

 

NA 

 

3.4 

 

Noise (in dBA) 

 

NA 

 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

NA 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

 

4. ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

 

4.1 Power Requirements NA 
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4.2 

 

Battery operated 

 

No 

 

4.3 

 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns) 

 

NA 

 

MEDICAL DEVICE SPECIFICATION 

(Including Information on the following where relevant/appropriate, but not limited to) 

4.4 

 

Protection 

 

NA 

 

4.5 

 

Power consumption 

 

NA 

 

5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories 

(mandatory, standard, 

optional); Spare parts 

(main ones);  

Consumables/reagents  

(open, closed system) 

 

NA 

 

Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

 

7. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATIONS 

 

7.1 

 

 

 

Atmosphere/Ambiance   

(air conditioning, humidity, 

dust ...) 

 

NA 

 

7.2 

 

 

 

User’s care, Cleaning, 

Disinfection and Sterility 

issues 

 

To be detailed by the manufacturer. 

 

 

7.3 

 

Standards and Safety 

 

7.4 

 

 

 

 

 

 

Certificates (pre-market, 

sanitary, ..); Performance 

and safety standards 

(specific to the device 

type); Local and/ 

or international 

 

Insulation thickness should be minimum 50 mm. 

 

 

8. TRAINING AND INSTALLATION 
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8.1 

 

 

 

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

NA 

 

8.2 

 

Requirements for sign-off 

 

Certificate of inspection from the manufacturer. 

 

8.3 

 

 

Training of staff (medical, 

paramedical, technicians) 

 

NA 

 

9. WARRANTY AND MAINTENANCE 

 

9.1 

 

Warranty 

 

NA 

 

9.2 

 

Maintenance tasks 

 

To be included in State Equipment Maintenance Program 

 

    9.3 

    

Service contract clauses, 

including prices 

 

NA 

 

10. DOCUMENTATION 

 

10.1 

 

 

Operating manuals, 

service manuals, other 

manuals 

 

User manuals to be supplied in English/Hindi.  

 

10.2 

 

 

Recommendations for 

maintenance 

 

NA 

 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

 

Service Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll 

free/landline  

number) 

 

NA 

 

11.2 

 

 

Recommendations or 

warnings 

 

NA 

 

 

10. OTHER EQUIPMENT SPECIFICATIONS 
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A. SHAKER WATER BATH 

FUNCTION 

Bottles/containers filled with liquid/fluid will be submerged in the water bath chamber of the 

instrument. The temperature of water bath can be controlled at a particular temperature as 

well as the shaker speed can also be controlled at a particular speed to maintain a uniform 

temperature at every parts of the bottle fluid. 

SPECIFICATIONS 

• It will contain a micro-processor controlled temperature regulator, an electronic timer 

device and a shaker speed controller. 

• The temperature of water bath can be maintained at 62.5 degree Centigrade during the 

process by adjusting the micro-processor controlled temperature regulator. 

• It should have a digital temperature indicator showing the bath temperature. 

• There should be a system with which the shaker speed can be controlled. 

• The bath chamber must accommodate at least 12–15 polypropylene-make bottles of 

height 10 cm and 5.5 cm diameter. 

• Bottles will be submerged during the process; the water level can be adjusted manually. 

• The bottles can be placed on removable stainless steel tray houses and fitted with lotus 

clamps. 

• The inner chamber and outer body should be made of stainless steel. 

• It should have a welded stainless steel construction CE marking. 

• The instrument will work in the power supply of 230 V 50Hz single phase. 

• Free delivery & installation and on site demonstration & training are required to be 

provided. 

warranty:One-year warranty from the date of installation. 

BINOCULAR MICROSOPE  

GMDN name  

 

Binocular Microscope 

 

GMDN Code 

 

NA 

 

General 

 

 

1. USE 
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1.1 

 

Clinical Purpose 

 

Binocular microscope is simply a microscope that lets the 

viewer use both eyes. The microscope has 2 eye lenses. 

The development of the double eye piece microscope was 

adapted to reduce the eyestrain and muscular strain that 

typically results from traditional microscopes. 

 

1.2 

 

Used by clinical 

department/ ward 

 

Clinical labs. 

 

BINOCULAR MICROSCOPE 

 

Technical 

 

2. TECHNICAL CHARACTERISTICS 

2.1 

 

 

 

Technical characteristics 

(specific to this type of 

device) 

 

1. Body-Single mould sturdy stand, inclined Binocular 

body 30 °, 360º rotatable head. 

2. Eyepieces-Highest quality 10 X/20mm wide angle anti 

fungus field eyepiece. One with pointer. Diopter 

adjustment must be present on both eye pieces. 

3. Objectives-Parfocal, antifungus coated 4x, 10x, 40x and 

100x (oil immersion) with semi planner achromatic 

correction. Objective should be well centered even if 

their position on turret is changed. 

4. Optical system-Infinity corrected. 

5. Stage - Double plate rackless horizontal mechanical 

stage preferably 100 x 140 mm with fine vernier 

graduations designed with convenient coaxial 

adjustment for slide manipulation preferably through 30 

x 70 mm double slide holder. 

6. Sub stage-Abe condenser focusable, continuously 

variable iris diaphragm 

7. Illuminator-Built-in LED light source with white light with 

intensity control and LED life of more than 10, 000 Hrs.  

8. Finish-A durable textured acid resistant finish. 

9. Battery backup : minimum 1 Hour. 

10. Nose piece: Backward tilted revolving nose piece 

suitable to accommodate four objectives with click stop 

and rubber grip. 

11. Focusing: Coaxial coarse and fine focusing knob, 

capable of smooth, fine focusing movement sensitivity; 

minimum: 300 micron; focusing stop for slide safety. 

 

2.2 

 

User’s interface 

 

Manual 
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2.3 

 

 

 

Software and/or standard 

of communication 

(wherever required) 

 

NA 

 

3. PHYSICAL CHARACTERISTICS 

 

3.1 

 

Dimensions (metric) 

 

NA 

 

3.2 

 

Weight (lbs, kg) 

 

NA 

 

3.3 

 

Capacity 

 

NA 

 

3.4 

 

Noise (in dBA) 

 

NA 

 

3.5 

 

Heat dissipation 

 

NA 

 

3.6 

 

Mobility, portability 

 

Portable 

 

4 ENERGY SOURCE (electricity, UPS, solar, gas, water, Co2 ....) 

 

4.1 

 

Power Requirements 

 

Input voltage- single/3-phase 

 

4.2 

 

Battery operated 

 

No 

 

4.3 

 

 

Tolerance (to variations, 

shutdowns 

 

NA 

 

4.4 

 

Protection 

 

Should have over-charging cut-off with visual symbol. 

 

4.5 

 

Power consumption 

 

Less than 2 W. 

 

5. ACCESSORIES, SPARE PARTS, CONSUMABLES 

 

5.1 

 

 

 

 

 

Accessories(mandatory,  

standard, optional); Spare 

parts (main ones); 

Consumables / reagents 

(open, closed system) 

 

Should provide with wooden storage box, dust cover, 

immersion oil. 

 

 

BINOCULAR MICROSCOPE 
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Bidding/Procurement Terms/Donation Requirements 

 

6. ENVIRONMENTAL AND DEPARTMENTAL CONSIDERATONS 

 

6.1 

 

 

 

Atmosphere / Ambiance 

(air conditioning, 

humidity,  dust ...) 

 

1. Operating condition: Capable of operating continuously 

in ambient temperature of 10 to 40 deg C and relative 

humidity of 15 to 90% in ideal circumstances. 

2. Storage condition: Capable of being stored 

continuously in ambient temperature of 0 to 50 deg C 

and relative humidity of 15 to 90%. 

 

6.2 

 

 

 

User’s care, Cleaning,  

Disinfection & Sterility 

issues 

 

 

1. Disinfection: Parts of the Device that are designed to 

come into contact with the patient or the operator 

should either be capable of easy disinfection or be 

protected by a single use/disposable cover. 

 

2. Sterilization not required. 

 

7. STANDARDS AND SAfETY 

 

7.1 

 

 

 

 

 

 

Certificates (premarket, 

sanitary, ..); Performance 

and safety standards 

(specific to the device 

type); Local and/ 

or international 

 

1. Should be FDA/CE/BIS approved product. 

2. Manufacturer and Supplier should have ISO 13485 

certification for quality standards. 

3. Electrical safety conforms to the standards for electrical 

safety IEC 60601-General requirements (or equivalent BIS 

Standard) 

4. Certified to be compliant with IEC 61010-1, IEC 61010-2-

40 for 

Safety 

7.2 

 

 

Local and/or international 

 

 

Manufacturer / supplier should have ISO 13485 certificate 

for quality standard. 

 

8. TRAINING AND INSTALLATION 

 

8.1 

 

 

  

Pre-installation 

requirements: nature, 

values, quality, tolerance 

 

1. Availability of 5 amp socket; 

2. Safety and operation check before handover; 

 

 

8.2 

 

Requirements for sign of 

 

Certificate of calibration and inspection from the 

manufacturer   

 

8.3 

 

 

Training of staff (medical, 

paramedical, technicians) 

 

1. Training of users on operation and basic maintenance; 

2. Advanced maintenance tasks required shall be 

documented 
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8. WARRANTY AND MAINTENANCE 

 

9.1 

 

Warranty 

 

3 years 

 

9.2 

 

Maintenance tasks 

 

1. Maintenance manual detailing; 

2. Complete maintenance schedule; 

 

9.3 

 

 

Service contract clauses, 

including prices 

 

The spare price list of all spares and accessories (including 

minor) required for maintenance and repairs in future after 

guarantee / warranty period should be attached; 

 

10. DOCUMENTATION 

 

10.1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Operating manuals, 

service manuals, other 

manuals 

 

 

 

 

 

 

 

 

Should provide 2 sets (hardcopy and soft-copy) of:- 

1. User, technical and maintenance manuals to be supplied 

in English/ Hindi language along with machine 

diagrams; 

2. List of equipment and procedures required for local 

calibration and routine maintenance; 

3. Service and operation manuals (original and copy) to be 

provided; 

4. Advanced maintenance tasks documentation; 

5. Certificate of calibration and inspection 

10.2 

 

 

  

Other accompanying 

documents 

 

 

List of important spares and accessories, with their part 

numbers and cost; 

 

 

BINOCULAR MICROSCOPE 

 

11. NOTES 

 

11.1 

 

 

 

  

Serङ्कvice Support Contact 

details (Hierarchy Wise;  

including a toll free/ 

landline  

number) 

 

Contact details of manufacturer, supplier and local service 

agent to be provided;  

Any Contract (AMC/CMC/ad-hoc) to be declared by the 

manufacturer; 

 

 

11.2 

 

Recommendations or 

warnings 

Any warning signs would be adequately displayed 
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B. BOTTLE SEALER 

FUNCTION 

to avoid leakage of tank water into the breast milk bottle during the heating and cooling 

cycles of the breast milk pasteurization process. Sealing the breast milk bottles insures that 

mother’s breast milk retains its sterilization properties, and that no leakage occurs in the bottle 

while the milk pasteurization process takes place in the heating/cooling cycles, and after the 

breast milk is stored for later usage. 

SPECIFICATION 

This equipment is intended to seal metal foiled wafer inside the capped containers. Heating 

takes place in the metal foil and conducts heat to its plastic coating and subsequently causes 

the container material to melt and fuse. Pressure is normally applied to the joint by means of 

the torque exerted by the screwed cap and it is obviously essential that the foil coating is 

compatible with the particular material.  

The package should consist of the induction heating generator and hand applicator.  

C. WASHER & THERMAL DISINFECTOR 

SPECIFICATIONS 

1. Single door Washer Disinfector with Thermal Disinfection & Cleaning, in a single closed 

system. Front loader with LCD Display. Thermal disinfection should be carried out at more 

than 90˚ C.  

2. Washer shall be able to wash instruments, trays, bottles, dishes etc.  

3. The washer Disinfector should be microprocessor/PLC based with pre-set programs as well 

as option of at least 3 customize programs for cleaning and disinfection. Indicators for 

operation and programming of current cycle status and alarms (audio/video), program 

running date & time, error messages etc. RS 232 port for printer connection to monitor 

and validate washing phases 

4. Should have at least 1 automatic Dispenser pumps for liquid cleaning agents/acidic agents.  

5. Should have powerful circulation pump for efficient cleaning of the instruments. 

6. Washer Disinfector should be made from high grade stainless steel AISI304. The wash 

chamber should have rounded corners & self-cleaning tank for easy cleaning & drainage.  

7. Electrical door lock, Program failure check, audio/video alarms, should have sensors for 

temperature monitoring and control. 

8. Cold & Hot water connections. Electrical connection: 240V 1N 50Hz 3.5kW. 
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9. The system should be ergonomic and user friendly. 

10. The system should be ISO; European CE or US FDA certified & also comply with EN ISO 

15883.-1 & EN ISO 15883.-2. Company should have a Local Service Centre in India. 

11. All the consumables like detergents, neutralizer, door gasket, printer paper etc. should be 

quoted separately which will be freeze for next 10 years. 

12. The system should be supplied with consumables like detergent, neutralizer and salt for 

water at least 500 cycles 

13. The system should be supplied with at least 1 wash basket, 2 wash arms, Racks for washing 

of at least milk bottles.  

14. The built-in water softener optional provides optimal cleaning effectiveness. 

15. Basket volume at least 40 litre. 

D. PH METRE 

SPECIFICATION 

 pH Mode mV Mode 

Range 0.00 to 14.00 pH 0 to ±1999 mV 

Resolution 

 

0.01 pH   ± 1 mV 

Accuracy 

 

0.01 pH ± 1 digit   1 mV ± 1 digit 

Input Impedance 

 

1012 Ohms  

Temperature Control 

 

0 to 100°c Manual 

 

 

Display 

 

3.5 digit LED display with auto polarity & decimal  

 

Calibration 

 

Two buffers calibration (manually) 7pH & 4pH Or 9.2Ph 

 

Power Requirement 

 

230V A.C ± 10%, 50Hz single phase 

 

Environment 

 

230V AC ± 10% 50Hz   

 

Dimensions 

 

205 x 65 x 130mm (Aluminum powder coated cabinet ) 

 

Weight 

 

1.5kgs (Approx.) including accessories 

 

Standard Accessories 

 

PH Electrode, Stand, Rod, Clamp, Buffers, Dust Cover & Manual 
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E. LABEL PRINTER (Water Proof) 

FUNCTION: Required for printing the labels and marking the bottles with pasteurization batch 

number, and expiry date. 

SPECIFICATION 

• Should produce high resolution Labels. 

• Should print more than 60 Labels per minute. 

• Resolution of 300x600 dpi. 

• Should be supplied with 100 compatible labels with the following specifications: 

• Labels should be water proof. 

• Can be peeled off easily. 

• Size around 100 mmx 25 mm 

• Can also be written with hand written labels with permanent markers. 

 

 

 
 

 

 

 

 

  



88 
 

अनसुचुी ११ 

अनभलेख तथा प्रनतवेर्दन फारमहरू  

क. दान दाताको रेकर्ड 

१. दताड फारम     

     

अस्पताल दताा नं.     

 मिमतिः    सिय: 

दान दताा नं. 

दान दाताको पुरा नाििः 

दान दाताको उिेरिः 

जातिः 

शैमिक योग्यतािः 

ठेगानािः 

सम्पका  निः 

बच्चाको हालको उिेर( मदनिा): 

बच्चाको हालको  अवस्था: 

 

२. शििुको जन्म शििरणः 

जन्ि मिमतिः 

गर्ाावमि (Gestational Age): 

प्रसूमतको प्रकार (Mode od Delivery):  

  बच्चाको मस्िमतिः  क. सािान्य 

   ख. जन्िद। मनस्सामसएको(बथा एस्फेमससया) 

   ग. मप्रटिा (Pre-term) 

   घ. सेमससस(Sepsis) 

   ङ. जमन्िस (Jaundice) 

   च. अन्य…………. 

 

३. बच्चाको स्थानान्तरणको शस्थशत (Transfer Status):  क. एन.आई.सी.यु 

      

                 ख. एस.एन.सी.यु 

      

                  ग. अन्य…….. 

४. बच्चाको हालको स्तनपान शस्थशत :  क. स्तनपान 

ख. स्तनपान र फिूाला दिू दबुै 
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     ग. N.P.O 

५. दूध दानको बारेमा तपाईले कहााँबाट थाहा पाउनुभयो? 

क. प्रसव पूवा हरेचाहको सियिा (ANC) 

ख. नवजात सघन हरेचाह इकाईिा किाचारीहरुबाट (NICU) 

ग. प्रसवोत्तर (पोस्ट नेटल) वािाको किाचारीबाट 

घ. अरु आिाहरुबाट  

ङ. पोस्टर, पचाा, पत्रपमत्रकाहरुबाट 

च. वेबसाइट, फेसबुक,यु-ट्युब वा अन्यिः 

छ. कृपया वर्ान गनाहोस् ____________________________________ 

 

 

६. सेरोलोशज जााँच 

जााँचको नाम पोशजशटब नेगेशटभ अज्ञात जााँचको शमशत 

एच.आई. र्ी     

हपेाटाइमटस बी     

र्ी.िी.आर.एल     

 

यमद जााँचको नमतजा अज्ञात आएिा, जााँच पुनिः गराउने। 

यमद आिाको एच.आई.मर्. र मर्ररङगीको  जााँचको नमतजा पोजेमटर् आएिा आिा दिू दानको लामग अयोग्य ठहररमन्छन्। 

 

………………………………     

 ...........................................    

    

स्तनपान सहयोगी कमडचारीको नाम     

 स्तनपान सहयोगी कमडचारीको दस्तखत 

      

…………………………    

 ......................................................... 

दान दाताको नाम      

 दान दाताको दस्तखत 

 

७. आमाको शचशकत्सा शििरण  

१. कुनै तीव्र संक्रिर् (Acute infections)    

    छ/छैन 

२. दीघ रोग (chronic Infections)    

     छ/छैन 

३. ल्युकेमिया/मलम्फोिा/मवगत ३ वर्ािा सयान्सरको उपचार गराएको   

    छ/छैन 

४. अटो इम्यून सम्बन्िी रोग (RA, Lupus, GBS, Multiple sclerosis, Type 1 DM)  

   छ/छैन 
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५. २ हफ्तार्न्दा बढी खोकी लागेको    

     छ/छैन 

६. घरिा कसैलाई १ िमहना देमख रुबेला वा ठेउला (मचकेन पसस) को संक्रिर्   

    छ/छैन 

७. मवगत १२ िमहनािा यौन साथी एच.आई.र्ी., एच.बी.र्ी., एच.सी.र्ी तथा अन्य यौन रोगको जोमखििा 

   छ/छैन 

८. कुनै और्िीको प्रयोग (सयान्सर मवरुद्व और्िी, एमन्टसाइकोमटक और्िी, रेमियोएमसटर् थाइरोइि और्िी) 

  छ/छैन 

९. मवगत १२ िमहनािा अंग प्रत्यारोपर् वा रगत चढाएको                 

    छ/छैन 

१०. जीवनशैलीको छनौट       

   िमु्रपान/ िद्धपान/तम्बाकु सेवन 

 

 

८. िारीररक जााँच 

स्तन जााँच 

िास्टटाइमटस  (Mastitis)    

      छ/छैन  

स्थानीय घाउहरु (local lesions)    

     छ/छैन 

मनसपल वा एरोलािा फंगल संक्रिर्     

     छ/छैन 

जनै खमटरा ( हपेस जोस्टर)      

      

      
   छ/छैन 

अन्य …………………………………………….. 

 

 प्रसि पुिड (एशन्टनेटल) रेकर्ड 

१. प्रसव पुवा  भ्रिर् संख्या: 

२. प्रसविा जमटलता: 

 

……………………………………      ………………… 

स्तनपान सहयोगी कमडचारीको नाम                    स्तनपान सहयोगी 

कमडचारीको दस्तखत   

…………………………    

 ................................................ 

दान दाताको नाम      

 दान दाताको दस्तखत 

ख. दान कताडको सहमती पत्र 
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आिाको दिु सबै नवजात मशशहुरुको लामग सवोत्ति आहार हो। यसले मशशुहरुलाई आवश्यक पोर्र् प्रदान गदाछ, जसले गदाा मशशहुरुको सिुमचत वमृद्व 

तथा मवकासिा िदत मिल्छ। आिाको दुििा ‘इम्युनोग्लोमबन’ र्न्ने तत्व पाइने हुदााँ मशशकुो रोग प्रमतरोिात्िक ििता बढाई मवमर्न्न रोग बाट बचाउाँछ। 

। यमद कुनै कारर्वश आिाको दिु उपलब्ि नर्एको खण्ििा सबैर्न्दा उत्ति मवकल्प मिल्क बैंकको िानव दिु हो। मिल्क बैंकिा आफ्नो दिु दान गदाा 

तपाईको दिु उत्पादनिा सिेत वमृद्व हुन्छ। यसका साथै स्तनपान गराउने सियाअवमििा तपाईलाई गर्ािारर्बाट बच्ने, रक्तसाव कि हुने, चााँिै स्वस्थ हुने 

तथा िेरै रोगहरुबाट बच्ने जस्ता फाईदाहरु हुन्छन्।  तपाईको दिुले तपाईको बच्चा तथा जुन बच्चाले पाउछाँन् उनीहरुलाई पमन मवमर्न्न रोगबाट बचाएर 

लािो आयु प्रदान गदाछ।  

िलाई स्तनपान, बच्चा र आिाको लामग स्तनपानका फाईदाहरु, िानव दिूको प्रयोग बारे स्तनपान व्यवस्थापन केन्रद्वारा सल्लाह मदइएको छ। िलाई यो 

पमन सूमचत  गराईएको छ मक, यमद िैले मदशामनदेशन अनुसार दिू दान गरें र्ने, ि साँग िेरो बच्चाको आवश्यकता पूरा गना पयााप्त दिू हुनेछ। 

िैले बुझेको र जानेको र्ार्ािा िलाई मनम्न कुराहरुको जानकारी गराईएको छ। 

क. दान गररएको दिू  मबरािी  बच्चाहरु तथा आफ्नो आिाको दिु नपुग्ने बच्चाहरुका लामग उनीहरुको पृष्ठर्मुि अथवा ििाको ख्याल नगरी 

प्रयोग गररनेछ र व्यवसामयक प्रयोजनको लामग प्रयोग गररने छैन। 

ख. दान गररएको दिूको सुरिा सुमनश्चत गनाको लामग िैले िेरो मचमकत्सा मववरर् उपलब्ि गराउनुपनेछ र एच.आई.र्ी.१ र २, हपेाटाइमटस बी  र 

VDRL को जााँच पमन गराउनु पनेछ। 

ग. मिल्क बैंकले सुरमित तथा संक्रिर् रमहत तवरले िानव दिुको उत्पादन गना आवश्यक सम्पुर्ा किा मनयिावलीको पालना गदाछ। दान गनुार्न्दा 

अगािी दानदाताको सम्पुर्ा आवश्यक स्वास््य जााँच गराईन्छ, साथै अमत संक्रािक रोग जस्तै हपेाटाइमटस बी, एच. आई. र्ी. ,मसमफमलस 

लागे नलागेको सुमनमश्चत गररन्छ। मिल्क बैंकिा दान गररएको सम्पुर्ा दिुको पास्चराइजेशन गररन्छ  साथै दिुको आवश्यक जााँचहरू पमन 

गररन्छ।  

घ. िेरो मचमकत्सा मववरर् र अनुदानको बारे सम्पूर्ा जानकारी किा रुपिा गोसय रामखनेछ र ‘जान्ने आवश्यकता’ को आिारिा िात्र साझा गररनेछ। 

ङ. दिूको दान स्वैमच्छक हो र ि कुनै पमन सियिा दिूको थप दानको लामग िेरो सहिती मफताा मलन ससनेछु। 

च. दिू दानको लामग िैले कुनै पमन मकमसिको  नगद वा अन्य केमह रुपिा र्कु्तानी पाउने छैन। 

छ. िलाई सुरमित तवरले दिू मनकाल्ने र यसको र्ण्िारनको बारेिा जानकारी गराईएको छ। 

 

िलाई प्रदान गररएको िामथको जानकारीको आिारिा र आफ्नो मजज्ञासा र शंकाहरु सन्तुष्ट गरी मबना कुनै जबरजस्ती वा प्रर्ाव िा नपरी यो फारि हस्तािर 

गरी आफ्नो दिू दान गने स्वीकृती मददैछु। 

 

……………………………………                             ………………… 

स्तनपान सहयोगी कमडचारीको नाम     स्तनपान सहयोगी 

कर।मचारीको दस्तखत     

  

…………………………………… 

दान दाताको दस्तखत 

  

दिू दाताको पूरा नाि  

उिेर  

सािीको नाि र सही १) 

मिमत र सिय  
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ग.  र्दान  गररएको रू्दध खवुाउनको लानग सहमनत पर 

उमेर नपगुी जन्त्मकेा, धेरै कम तौल भएका र अन्त्य नबरामी शशशहुरु मतृ्यकुो उच्च जोशखममा रहन्त्छन।् 
यस्ता शशशहुरुलाई आमाको रू्दध खवुाउन सकेमा संक्रमण, ननमोननया र अन्त्य जवटलताबाट जोगाउन सवकन्त्छ 
र शशशकुो राम्रो वृद्दद्व ववकास पनन हनु्त्छ। यद्दर्द यी अवस्थामा केवह कारणवश आमाले आफ्नो रू्दध खवुाउन 
नसकेमा ‘अमतृ कोष’ मा र्दान  गररएको प्रशोनधत रू्दध खवुाउिँर्दा पनन शशशहुरुका लानग उशत्तकै प्रभावकारी 
र  लाभर्दायक हनु्त्छ। र्दान गररएको रू्दध स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रद्वारा सरुशक्षत तवरले नवजात शशशहुरुलाई 
प्रर्दान गररन्त्छ। तर, बजारमा उपलब्ध बट्टाको र अन्त्य जनावरको रू्दध यो अवस्थामा खवुाउन हरैु्दन।  

मलाई मेरो बच्चाको  अवस्थाको बारेमा जानकारी गराइएको छ् र बच्चाको पौविक तत्वको आवश्यकताहरु 
पूरा गनइको लानग बहृत्त स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रद्वारा प्रर्दान गररएको मानव रू्दधको बारेमा  पनन जानकारी 
गराइएको छ।  

मलाई र्दान गररएको रू्दधको रोगमकु्त र गणुस्तररएता सनुनशश्चत गनइ अपनाइएको आवश्यक सावधानीहरुको 
बारेमा जानकारी गराइएको छ। यधवप, अझैपनन केवह रोगहरु प्राप्तकताइलाई सनइ सक्ने सम्भावना चावह 
रहन्त्छ भनेर पनन जानकारी गराइएको छ्।‘अमतृ कोष’ ले सबैभन्त्र्दा सरुशक्षत रू्दध उपलब्ध गराइन्त्छ भने्न 
सनुनशश्चत गनइ कडा द्दर्दशाननरे्दणहरुको पालना गर्दइछ्। मलाई यो पनन सूशचत गररएको छ वक, र्दाताहरु स्वस्थ 
आमाहरु हनु ्जसको स्वास््य जािँच गररएको छ, सम्पणुइ र्दधुको पास्चराइजेशन (ननमइनलकरन) र ब्याक्टेररयाको 
वृद्दद्वको जािँच पनन गररएको छ। 

सान्त्र्दनभइक वववरणहरु बझेुपनछ र आफ्ना शंकाहरु हटाएपनछ , म यो र्दान गररएको रू्दध मेरो बच्चाको लानग 
प्रयोग गनइ इच्छुक छु। 

यी सबै कुरा मलाई मैले बझु्न ेभाषामा बझुाइएको छ र कुनै र्दबाब वा जबरजस्ती नबना यो फारम हस्ताक्षर 
गरी आफ्नो बच्चालाई र्दान गरेको रू्दध प्रर्दान गने मञ्जुरी द्दर्दरै्द छु। 

प्राप्तकताइको नाम/ अस्पताल र्दताइ नं  

बच्चाको उमेर / नलि  

नातेर्दारको नाम र नाता  

साक्षीको नाम  

नमनत र समय  
 

  ===================================    

 =============================== 

स्तनपान सहयोगी कमइचारीको नाम    
 स्तनपान सहयोगी कमइचारीको र्दस्तखत   

    

=========================== 

प्राप्तकताइको  र्दस्तखt  
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घ. प्रापक प्रनतवक्रया फारम 

 

 

मिमतिः  .......................     

   सियिः .......................... 

आिाको नाििः  ............................................... 

ठेगानािः  ................................................ 

उिेर(वर्ािा)  .................................. 

अस्पताल दताा नं. ........................... 

दाता दताा नं. ............................ 

 

प्रमतमक्रयािः ..........................................................................................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................

............................................................................................................................. .......................................................................................

............................................................................................................................. .......................................................................................

............................................................................................................................. .......................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................... .............

....................................................................................................................................................................................................................

............................................................................................................................. .......................................................................................

............................................................................................................................. .......................................................................................

............................................................................................................................. .......................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................................................... .....

............................................................................................................................. .......................................................................................

.......................................................................... 

 

हस्तािरिः ................................ 

 

नाि र आिासगाँको नातािः ........................ 
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ङ. दाता प्रतततिया फारम 
 

 

मिमतिः  .......................     

  सियिः .......................... 

आिाको नाििः  ............................................... 

ठेगानािः  ................................................ 

उिेर(वर्ािा)  .................................. 

अस्पताल दताा नं. ........................... 

दाता दताा नं. ............................ 

 

प्रमतमक्रयािः ........................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................

........................................................................ 

 

 

 

 

 

 

 

 

हस्तािरिः ................................ 

 

नाि र आिासगाँको नातािः ........................ 
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छ. अशर्यो- शभशर्यो रेकशर्डङ तथा फोटो शखच्नको लाशग सहमती पत्र 

 

          यस पत्रिद्वारा, परोपकार प्रसमुत तथा स्त्री रोग अस्पताल अन्तगात पने बहृत ्स्तनपान केन्र (अितृ कोर्) लाई िेरो 

अमियो- मर्मियो रेकमिाङ तथा फोटो मखच्नको लामग आफ्नो ईच्छाले अनिुती प्रदान गदाछु ।  यो अमियो- मर्मियो 

रेकमिाङ तथा तस्बीरहरु यस संस्थाको छपाई तथा प्रकाशन, आन्तररक तथा बाह्य मवज्ञापन, प्रमशिर् तथा जनजागरर्िा 

प्रयोग गररनछे र्नरे िलाई यहााँको किाचारीद्वारा जानकारी गराइएको  । ि बाट प्राप्त जानकारीहरु कुन ैपमन अवस्थािा 

नबेमचने तथा आम्दानीको लामग प्रयोग गररने छैन र्न्ने जानकारी पमन गराईएको छ । 

तसथा, सबै कुराको जानकारी पाए पश्चात नै िलैे यस कािको लामग िञ्जरुी प्रदान गरेकी छु । 

 

 

 

आमाको पुरा नामः      शििुको नामः 

उमेरः       उमेरः 

ठेगानाः      

 जन्म शमशतः 

सम्पकड  नः 

शमशतः 

आमाको दस्तखतः 
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ज. Milk Requisition Form 

 

Details of the baby Day 1 Day 2 Day 3 Day4 Day 5 Signature of 

the recipient 

Signature of 

on duty 

doctor 

Name of the baby: 

DOB: 

Gestation age: 

IP no.:  

Birth weight: 

Diagnosis: 

Indication for use of Milk Bank’s 

milk: 

 

 

       

Name of the baby: 

DOB: 

Gestation age: 

IP no.:  

Birth weight: 

Diagnosis: 

Indication for use of Milk Bank’s 

milk: 

 

 

       

Name of the baby: 

DOB: 

Gestation age: 

IP no.:  

Birth weight: 

Diagnosis: 

Indication for use of Milk Bank’s 

milk: 

 

       

Name of the baby: 

DOB: 

Gestation age: 

IP no.:  

Birth weight: 

Diagnosis: 

Indication for use of Milk Bank’s 

milk: 

 

       

 

……………………………….. 

Signature of authorized person  
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झ. अन्य फारमिरू  

a.  Milk refrigeration records 

S. no.  

S. no. of the container  

Volume  

Date and time of refrigeration  

Date and time of collection  

Site of collection  

Fit for use: yes/no  

 

 b. Milk pooling records 

S. no.  

Date and time of pooling  

Batch no.  

S. no. of containers  

Date and time of thawing  

S. no. of containers in the batch  

Total volume  

Total containers  

 

c. Milk pasteurization records 

Date and time  

Batch no.  

Volume  

Heat treatment and time  

Post-pasteurisation report  

Fit for use: yes/no  

 

d. Dispensing record 

S. no.  

Site of use  

Batch no.  

S no. of container  

Volume  

Date of time and dispatch  

Date of expression  

Date of pasteurization  

Delivered by  

Received by  
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e. Temperature log book for refrigerator and freezer 

(separate registers should be maintained for each) 

S. no  

Date  

Time  

Temperature  

Corrective steps take in case of deviation  

Signature of in-charge  

 

Label on the container of pasteurized DHM 

Unique ID of mother  

Pre term or term   

Volume of Milk  

Name and address of the lactation 

management centre 

 

Batch no  

Expression date  

Freezing date  

Thawing date  

Thawing time  

Result of pre-pasteurization testing  

Date of post-pasteurization testing  

Result of post-pasteurization testing  

Expiry date  

Date of issue  

Place of issue  

 

Label on the container of mother’s own milk 

Unique ID of mother  

Pre term or term  

Volume of Milk  

Name and address of the lactation 

management centre 

 

Batch no  

Expression date  

Freezing date  

Thawing date  

Thawing time  
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Expiry date  

Date of issue  

Place of issue  

 

f. Label on the container of pasteurized DHM (heterologous 

donation) 

Name of the product  

Total volume  

Unique ID for the mother  

Batch no:  

Date of donation  

Age of child- to know whether pre 

term/term milk 

 

Date of freezing  

Date of pasteurization  

Date and time of thawing?  

Expiry date  

Results of serological testing  

Required temperature  

Info on any visible signs of deterioration  

Place & date of issue  

 

g. Label on the container of homologous donation 

Name of the product  

Total volume  

Unique ID for the mother  

Batch no:  

Date of donation  

Age of child- to know whether pre 

term/term milk 

 

Expiry date  

Required temperature  

Info on any visible signs of deterioration  

Place & date of issue  

 

h. Deep freezer register 

Date  

S. no. of the container  

Volume  
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Status: Raw/pasteurized/awaiting 

serological report 

 

Date and time of pasteurization  

Post-pasteurisation report  

Freezing date  

Expiry date  

Date and time of thawing  

 

i. Culture report register 

Date  

Batch no. of samples sent for culture  

Laboratory  

Date of report received  

Details of report  

Fit for use: yes/no  

Signature of in-charge  

 

j. Daily feeding record of the recipient 

Date  

Registration no. of recipient  

Mother’s name  

Volume of milk fed to recipient  

Time of feeding  

Name of staff feeding milk  

Batch no. of milk  

 

k. Discard Register 

Date No.  Sl No./Batch Reason for discard Signature of 

technician 
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अनसुचुी १२ 

अनगुमन तथा मूल्याकंन फारम 

1) Name of the facility:  

2) Name of the surveyor:  

 3) Date:  

4) Score 
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अनुसुची १३ 

तलका औषति खाइरहेकी आमाले दूि दान नगने  

A. Immunosuppressive drugs  

Azathioprine ❏ Avoid breastfeeding  

cyclosporine ❏ Avoid breastfeeding 

B. Cytotoxic drugs General information: Breastfeeding is contraindicated when a mother 

has to take a drug which belongs to this category: 

Asparaginase ❏ Avoid breastfeeding  

Bleomycin ❏ Avoid breastfeeding  

Chlorambucil ❏ Avoid if possible  

Chlormethine ❏ Avoid breastfeeding  

Cisplatin ❏ Avoid breastfeeding  

Cyclophosphamide ❏ Avoid breastfeeding  

Cytarabine ❏ Avoid breastfeeding  

Dacarbazine ❏ Avoid breastfeeding  

Dactinomycin ❏ Avoid breastfeeding  

Daunorubicin ❏ Avoid breastfeeding  

Doxorubicin ❏ Avoid breastfeeding  

Etoposide ❏ Avoid breastfeeding  

Fluorouracil ❏ Avoid breastfeeding  

Levamisole ❏ Avoid breastfeeding  

Mercaptopurine ❏ Avoid breastfeeding  

Methotrexate ❏ Avoid breastfeeding  

Procarbazine ❏ Avoid breastfeeding  

Vinblastine ❏ Avoid breastfeeding  

Vincristine ❏ Avoid breastfeeding 

 

C. Hormones and Antihormones 

Tamoxifen ❏ Avoid breastfeeding  

D. Drugs used in palliative care: The Committee recommended that all drugs mentioned in 

the WHO publication Cancer pain relief: with a guide to opioid availability, second edition 1996 

be considered essential. The drugs are included in the relevant sections of the model list, 

according to their therapeutic use, e.g. analgesics. 

E. Anti-parkinsonism Drugs 

Levodopa + Carbidopa ❏ Avoid if possible. (Levodopa may inhibit lactation 

F. Amiodarone 

G. Lithium 

H. Radio Pharmaceuticals 

I. Retinoids 

J. Anti-cancer drugs  
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K. Androgens  

L. Aspirin in large doses  

M. Chloramphenicol  

N. Estrogens  

O. Ergotamine  

P. Iodine  

Q. Metformin 
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अनसुचुी १४ 

स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ (LMU) स्थापनाका लानग आवश्यक 
सामग्रीहरू  

स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ ८ रे्दशख १२ वेडको SNCU भएका अस्पतालमा स्थापना गनइ सवकन्त्छ। 
यस्तो इकाइमा स्तनपानको प्रवर्द्इन गररनकुा साथै आफ्नै आमाको रू्दध संकलन गरी खवुाउन 
सवकन्त्छ । साथै स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइमा आएका आमाहरू यद्दर्द अन्त्य शशशकुा लानग रू्दध 
र्दान द्दर्दन इच्छुक भएमा नशजकको वहृत स्तनपान व्यवस्थापन केन्त्रमा प्रषेण गनुइ पर्दइछ वा तोवकएका 
प्राववनधक मापर्दण्ड परुा गरी र्दाता आमाबाट समेत रू्दध संकलन कायइ गनइ सवकनेछ ।  

स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइका ववशेषताहरू 

• आफ्नै आमाको रू्दध संकलन गरी शशशलुाइइ खवुाउने हरु्दा आमाको शस्क्रननि गनुइ परै्दन ।  

• स्तनपान गराउन नसक्ने आमाहरूलाइइ शशशलुाइइ आफ्नै रू्दध खवुाउनका लानग प्रोतसाहन गने । 
स्तनपान गराउन नसकेमा रू्दध ननचोरेर खवुाउन सवकन्त्छ ।  

• संकलन गररएको रू्दध सरुशक्षत तररकाले स्पि लेबल लगाएर राख्न ुपर्दइछ ।  

• आफ्नै आमाको रू्दध संकलन गरी शशशलुाइइ खवुाउने हरु्दा पास्चराइजेसन वा पररक्षण गनइ जरूरी 
छैन ।  

अ. आवश्यक भौनतक संरचना  

स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ स्थापनाका लानग कररब १६० वगइ नमटरको क्षेर आवश्यक 
पर्दइछ।त्यसका अनतररक्त रे्दहाएका सामनग्रहरू अवश्यक पर्दइछ  

• पम्प मेनसन 

• रू्दध भण्डारण गनइ अवश्यक सामनग्रहरू 

• वफ्रशजङ गररएको रू्दध पगाल्न आवश्यक सामनग्रहरू 

• सरसफाइको सवुवधा 
• रू्दध ववतरण वा खवुाउनका लानग आवश्यक सामनग्रहरू 

• अनभलेख राख्न आवश्यक फारमहरू 
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आ. आवश्यक क्षरे 

क. ररसेससन तथा प्रशासन कक्ष 

ख. परामशइ कक्ष 

ग. रू्दध संकलन गने कक्ष 

घ. सरसफाइ व्यवस्थापनका लानग आवश्यक क्षेर 

ङ. रू्दध भण्डारण कक्ष 

 

इ. आवश्यक जनशशक्तको वववरण 
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स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ बाल रोग ववभागको एउटा अि हो । इकाइइ सञ्चालनका लानग 
अस्पतालमा र्दक्ष जनशशक्त भएको सनुनशश्चत गनुइ पर्दइछ । त्यस्तो जनशशक्तको व्यवस्थापन सकेसम्म 
सम्बशन्त्धत अस्पतालको मौजरु्दा संगठन संरचना र र्दरबशन्त्र्द टेररजमा भएका जनशशक्तबाटै व्यवस्थापन 
गनुइ पर्दइछ । यद्दर्द भएका जनशशक्तबाट व्यवस्थापन गनइ सम्भव नभएमा सेवा करारबाट तोवकएको 
योग्यता पगेुका ववज्ञ जनशशक्त व्यवस्था गनइ सवकनछे । स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ सञ्चालनका 
लानग रे्दहाएका जनशशक्त आवश्यक पर्दइछ ।उल्लेशखत जनशशक्तको योग्यता प्रचनलत काननुमा 
तोवकएबमोशजम हनुेछ । 

क्रस पर्द आवश्यक 
सङ्खख्या 

न्त्यूनतम 
योग्यता 

मखु्य कायइ कैवफयत 

क बाल रोग ववशेषज्ञ, 
ननयोनेटोलोशजि 

१ जना प्रचनलत 
काननुमा 
तोवकएबमोशजम 

• इकाइइको समग्र नेततृ्व 

• अनगुमन, सपुररवेक्षण 

• समग्र शक्लननकल कायइहरू 

मौजरु्दा 
जनशशक्त 

ख स्तनपान सहयोनग 
(तह ५) 

२ जना स्टाफ नसइ • स्तनपानका लानग आमालाइइ 
सहयोग गने 

• रू्दध संकलन, भण्डारण तथा पनु 
प्रयोगमा प्राववनधक कायइ  

• स्तनपानका लानग उत्प्ररेणा र 
परामशइ  

• करारनामामा तोवकएबमोशजमका 
अन्त्य कायइ 

मौजरु्दा 
जनशशक्त वा  

सेवा करार 

ग सरसफाइ सहयोनग २ जना  प्रचनलत 
काननुमा 
तोवकएबमोशजम 

• सरसफाइसम्बन्त्धी कायइ मौजरु्दा 
जनशशक्त वा  

सेवा करार 

 

ई. सनमनतहरुको व्यवस्था 
स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइको स्थापना, सञ्चालन तथा व्यवस्थापनका लानग सम्बशन्त्धत 
अस्पतालनभर स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ व्यवस्थापन सनमनत गठन गनुइ पनछइ । सनमनतको 
संरचना ननम्नानसुार हनुेछ ।  

क. अस्पताल ननरे्दशक- अध्यक्ष 

ख. कन्त्सल्टेन्त्ट बाल रोग ववशेषज्ञ - सर्दस्य (१ जना) 

ग. कन्त्सल्टेन्त्ट िीरोग ववशेषज्ञ - सर्दस्य (१ जना) 

घ. अस्पतालका मेरोन/ननसइङ ननरे्दशक- सर्दस्य 

ङ. आनथइक शाखा प्रमखु- सर्दस्य 
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च. प्रशासक शाखा प्रमखु – सर्दस्य 

छ. NICU ननसइङ इन्त्चाजइ- सर्दस्य 

ज. ननरे्दशक, स्वास््य सेवा ननरे्दशनालय - सर्दस्य 

झ. बाल रोग ववभाग प्रमखु - सर्दस्य सशचव 
 

सनमनतको काम, कतइव्य र अनधकार  

स्तनपान व्यवस्थापन इकाइइ व्यवस्थापन सनमनतको काम, कतइव्य र अनधकार ननम्नानसुार हनुेछ  

अ. इकाइइ सञ्चालनका लानग रै्दननक कायइ व्यवस्थापन गने ।  

आ. आवश्यक जनशशक्त, स्रोत, साधनको व्यवस्थापनका लानग अस्पताल प्रशासनसिँग 
समन्त्वय तथा सहकायइ गने । 

इ. इकाइइका प्रत्येक गनतववनधको ननयनमत ननयमन, अनगुमन गने ।  

ई. आवश्यक जनशशक्त, स्रोत, साधनको व्यवस्थापनका लानग संघीय स्वास््य तथा 
जनसंख्या मन्त्रालय, प्ररे्दश स्वास््य मन्त्रालय वा सामाशजक ववकास मन्त्रालय, स्वास््य 
सेवा ननरे्दशनालय, सहयोगी संस्था वा र्दाताहरूसिँग पैरवी गने ।  
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