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N
AN

Petite enfance : période de croissance rapide et de développement intense des
fonctions neurologiques, gastro-intestinales, cognitives et des capacités orales.

> La période de la naissance a 36 mois est une étape de transition importante
daiis la vie de I'enfant le conduisant d’'une consommation exclusive de lait
maternel ou de préparations infantiles vers une alimentation familiale diversifiée.

'alimentation couvre plusieurs fonctions :
- nutritionnelles - socialisation
- plaisir - identité, et ce des la naissance

Avis du Haut Conseil de santé publique relatif a la révision des repéres alimentaires pour les enfants
dgés de 0-36 mois et de 3-17 ans https://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine ?clefr=924 n ‘J



https://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?clefr=924
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Apports nutritionnels recogor&;.\mé’ﬁdes
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* Apports énergétiques totaux : 90-95 kcal/kg/jour de 0 a 1 an,
90 kcal/kg/jour a 2 ans,
80-85 kcal/kg/jour a 3 ans

* Lipides 45-50 %, glucides 45 %, protéines 4 a 5 % AET (apports de sécurité
d’environ 10-11 g/jour)

* Besoins en calcium : 400 a 500 mg/jour
* Besoins en fer : 6 a 10 mg/jour puis 7 mg/jour

. Yit D : 400-800 Ul/jour jusqu'a 2 ans (800-1 600 Ul si facteur de risque).
A partir de 2 ans si mauvaise observance : 2 doses ainnuelles de 80 000-100 000 Ul ou 1

dose trimestrielle de 50000 Ul
.8 /B



Introduction dans I'alimentation de tout autre aliment

liqui<t= ou solide autre que lait maternel :

» A partir de 6 mois

e Objectif nutritionnel et de maintien de l'allaitement maternel

al
onseil dela

- ESPGHAN et HCSP  ® ESPGHAN [(

* Fenétre d’'opportunité entre 4 et 7 mois
* Objectif prévention des allergies et maladies auto-immunes
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Les grandes etapes de‘la diversification
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Allaitement A partir de _ 12 mois
maternel 4 mois révolus SO Alimentation
Exclusif ou a défaut Compotes et Peu:;nrzg:]iiaux trgs pr’(?fl"\.‘? 'un
formule infantile ourée de légumes alimertation de

type adulte

Fewtrell M and All Complementary Feeding: A Position Paper by the ESPGHAN Cormmtitee on Nutrition. J Pediatr Gastroenterol Nutr. 2017 ;
64 : 119-32. https://www.sfpediatrie.com/sites/www.sfpediatrie.com/files/dccurments/BrochurePatients/Alimentation_Enfant_0-3ans.pdf n ‘d’
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La periode 4-6 mois : le déb%todeé) la diversification
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* Introduire tot une varieté d’aliments : produits laitiers, fruits, légumes, pommes
de terre, produits céréaliers, légumes secs, fruits secs oléagineux nature (en
poudre), viandes (10 g/jour), poissons, ceufs cuits et notamment les matiéres
grasses y compris les allergenes (gluten...)

*'Peuvent étre introduits de facon concomitante

* En les variant : ce n’est pas tant le nombre d’aliments proposés qui favorise
I'acceptation de nouveaux aliments mais plutot le fait d’en changer tous les jours

* Fait maison (choisir des produits bios ou filiere type
raisonnée pour réduire les pesticides) ou en faisant
appel aux produits tout préts en veillant a la qualité
en se référant notamment au logo --------------------+2>

Destiné a
I’alimentation
du tout petit

Norme NF V90-001
alimentationdutoutpetit.fr
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Apporter suffisamment de q@ﬁ%res grasses... de qualité |
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Les lipides représentznt 40 a 45 % de 'apport énergétique quotidien

* Le lzit de suite joue un réle important : proposer au moins
500 ml de lait (lait maternel ou de préparation de suite
dit « 2® age ») jusqu’a au moins 1 an

* Huile (colza, noix, olive...), creme, beurre sont a ajouter
dans les préparations maison ou dans les petits pots
qguand ils n’en contiennent pas
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Privilégier des apports Iacte;‘%svt?ﬁisants
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* Au début de la diversification alimentaire, le lait maternel (ou les préparations
pour nourrissons) puis les préparations de suite ou lait « 2¢ age » restent la base
de I'alimentation de I'enfant.

Ensuite, les quantités diminuent progressivement entre 1 et 3 ans au profit

des aliments solides.

* 'introduction des produits laitiers (yaourts ou fromages blancs nature, petits
suisses, fromages) est possible des le début de la diversification soit entre
4 et 6 mois en privilégiant les produits sans sucre ajouté et les fromages
a faible teneur en sel.

* Les préparations pour nourrissons et préparations de suite ne doivent pas étre
substituées par des boissons végétales chez les enfarits de moins de 1 an,
méme lorsque celles-ci sont enrichies en calcium.

©. B /0w
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Introduire les textures de plus e.Qop‘i’f\los complexes au bon moment 1/2
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 Les capacités d’alimentatioy: orale se développent entre 6 et 10 mois, lorsque I'enfant est
stimulé par de nouvelias textures.

* La fenéetre d’introduction des aliments a texture se situe entre 8 et 10 mois
(et dans tous les cas avant 12 mois) de maniere a accompagner au mieux I'enfant vers une
mastication normale.

Signes indiquant que I'enfant est prét a consommer
des aliments ayant une texture moins lisse que la purée :

 Maintient sa téte et son dos droits dans sa chaise ;
* Avale les purées lisses et épaisses sans aucun probleme ;
* Réalise des mouvements de mdchonnement quand il porte quelque chose a sa bouche ;

* Sait tenir un aliment dans sa main et le porter a sa bouche (cherche a se nourrir seul),
se montre intéressé par le repas (par exemple, essaye de prendre des aliments dans

l'assiette de ses proches) o B / TR 4
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Introduire les textures de plus e.Qop‘{’ffs complexes au bon moment 2/2
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* Ainsi, parfois des-8 mois I'enfant peut commencer a manger
des petits moiceaux mous et de plus en plus durs a partir
de 10 wiois. Lors de cet apprentissage, il peut étre utile de laisser
I'enitant toucher les aliments avant de les porter a sa bouche.

> Attention aux aliments durs et/ou ronds : arachide entiére,
grain de raisin, noisette, tomate cerise, morceaux de pomme
crus, etc.) chez les moins de 3 ans (risque d’étouffement).
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De 12 a 36 mois : les grands.mfﬁbgipes
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e Adopter une alimentaticn variée

* Conserver suffisarmiment de lait (lait de croissance) : au moins 500 ml par jour
pour couvrir fes apports en fer et acides gras essentiels

* VPO :20g/j(1/3 oceuf tres cuit) de 1 a 2 ans, 30 g/j (1/2 ceuf) de 2 a 3 ans dont
1 poisson gras/semaine en variant les especes et les lieux d’approvisionnement
sachant que certains poissons sont interdits

* Charcuterie : exceptionnelle

* Limiter les produits sucrés (bonbons, cremes desserts...) et les boissons sucrées.
Attention aux aliments gras et sucrés

* Bien lire la liste des ingrédients : choisir des listes courtes. Attention aux aliments
ultra-transformés

https.//www.anses.fr/fr/content/manger-du-poisson-pourquoi-commen . . / n ‘J


https://www.anses.fr/fr/content/manger-du-poisson-pourquoi-comment

La néophobie alimentaire

N

A partir de 2 ans, 'enfar:it peut commencer a refuser de nouveaux aliments, voir ceux qu’il
aimait déja : c’est unie période normale de son développement

Quelques astuces pour la réduire

* Familiarisation > faire golter 8 a 10 fois un méme aliment
* Introduire les aliments non lisses entre 8 et 10 mois

* Développer les sens : faire sentir, toucher...

* Faire participer ’enfant a la cuisine, jardinage... {en adaptant
les actions a son age)

/B




Certains aliments sont mtrodwtosbée facon décalée

ou doivent étre proposes m‘quantlte limitée

A\
Aliment ' o™ Age
Lait de vache « standard » Pas avant 12 mois et au mieux pas avant 3 ans
Gluten Introduction entre 4 mois révolus et 12 mois

Mais en quantité limitée

Jus ou boissons sucrées Ne doivent pas étre proposées aux nourrissons
Miel Pas avant 12 mois
Poissons d’eau douce Pas plus d’une fois tous les 2 mois avant 3 ans

Anguille, breme, carpe, silure, etc.

Poissons sauvages prédateurs Pas trop souvent
Lotte, bar, bonite, thon, etc.

Tres grands prédateurs marins A éviter
Espadon, requin

Fewtrell M and All Complementary Feeding: A Position Paper by the ESPGHAN Committee or Nutrition.
J Pediatr Gastroenterol Nutr 2017 ; 64 : 119-32.
https.//www.anses.fr/fr/content/pas-de-miel-pour-les-enfants-de-moins-d%E2%80%99un

Poissons et produits de la péche : synthese des recommandations de I’Agence -- ANSES — www.anses.fr



https://www.anses.fr/fr/content/pas-de-miel-pour-les-enfants-de-moins-d%E2%80%99un
file:///users/agnes/Library/Containers/com.apple.mail/Data/Library/Mail%2520Downloads/C9DA21AF-251B-42D6-BA10-E21BF84F5958/Eviter%2520la%2520consommation%2520de%2520poissons%2520crus%2520ou%2520insuffisamment%2520cuits%2520et%2520de%2520poissons%2520fume%CC%81s%2520%2520Eviter%2520la%2520consommation%2520de%2520coquillages%2520crus%2520ou%2520peu%2520cuits.%2520%2520Eviter%2520la%2520consommation%2520de%2520crustace%CC%81s%2520de%CC%81cortique%CC%81s%2520vendus%2520cuits%2520(cuire%2520soi-me%CC%82me%2520les%2520crustace%CC%81s)
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Prevenir le syndrome hemolytique et uremique
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> Alerte actuelle sur la maontée inquiétante de ce syndrome

Pour le prévenir :

* Bien cuire a coeur, viandes (dont haché), poissons, ceufs
* Pas de viandes ou poissons crus ou fumeés

e Pas de lait cru ni de fromage au lait cru (enfant < 5 ans), préférer les fromages
a pate pressée cuite (type emmental, Comté, gruyere, Beaufort), les fromages
fondus a tartiner et les fromages au lait pasteurisé

* Pas d’eau non traitée en boisson

* Les préparations a base de farine (pizza/pate a cookies/gateau/a tarte...)
ne doivent pas étre consommeées crues ou peu cuites

* https://www.santepubliquefrance.fr/presse/2022/point-sur-les-investigations-en-cours-concernant-des-cas-
graves-de-syndrome-hemolytique-et-uremique-shu-chez-l-enfant.-rappel-des -recommandations /’ n
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https://www.santepubliquefrance.fr/presse/2022/point-sur-les-investigations-en-cours-concernant-des-cas-graves-de-syndrome-hemolytique-et-uremique-shu-chez-l-enfant.-rappel-des-recommandations
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Les bons gestes a adopter d@@s"e\%tre cuisine
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DES MAINS TOUJOURS
BIEN PROPRES 4

o
Py |
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Qﬁu DE CUISINE
AVEC LA GASTRO

Avant ot pendant la prépacation
des repas, lavezr-vous blen
s s avec de Peau ot du saver,

Evitez de préparer lus repas
on cas de gastro-entérite.
Faltes-vous remplacer oo soyez
trés vighant sur le lavage des mans.
Privileglez des aliments ndoessitant
peu de préparation

'
I SAVON

SiETlhom #4 1oloivs S Tt

Placez los aliments
au réfrigbrateur

au plus tard 2 heures
apeds lour préparation

T
@<2h .
i -

Nettoyez riguldrament
votre réfrigérateur.

Sides alments se répandent
A Tintériour, nettoyes
Immédiatement.

EmbaBez bien -
m —

entre
ot +4°C

vos aliments

Mainitorss la tempdrature

de la zone la plus froide de votre
réfrigérateur entre 0 ot + 4 °C
Vieifioz dgalement l'étanchiité
des portes.

#6 A'cuﬁz%msuncuz
X DECOUPER

Conserverz au frals vos prodults tralteurs,
plats cuisinds, pitissarions & base de créme

ou almants non préembalies. Consommesz-des
dura es trols jours apris achat,

U planche pour la viandes ot
s POMBONE GrUs, Urw autre pour les
procuits cuits ot los logumes propres,
Utihans des ustarsies ot des plats
propres une fols vos aliments cumts,

e P=

HACHE
#8 BIEN CUIT

Los jounas enfants, jes femmaes
oncaintes, los persormaos dgdas ot
los porsornes Fnmunodén rendes
dovent consommar la viande
hachie culte & canur pour a»
protiger des agnmis pathogines,

ey

| e
#9 VIGILANCE #10 LB N
t SURLECRU AU

| . \

Les w4t biberons
Sas nournssons ne
OVt pas rester plus
d'une heure A tompérature
ambiants ot plus de

A8 haures au rafrigirateur,

%ﬂh G

La consommation de viande ou
da polsson orus ot de prodults
Atines au lalt erv est fortement
déconselllée aux enfants,

Aux fammes anceimes of au:
PRrSONMes mmurodiremdes,

&

https://www.anses.fr/fr/content/10-recommandations-pour-%C3%A9viter-les-inioxications-alimentaires . ‘ / n ‘.
[ ]


https://www.anses.fr/fr/content/10-recommandations-pour-%C3%A9viter-les-intoxications-alimentaires

Environnement des repas

N

* Manger dans le calme

- Eviter les distractions qui détourneraient
I'attention de I'enfant

* Respecter sa faim et son rassasiement

* Ne pas forcer : cultiver la familiarisation

* Montrer que vous-méme,
vous aimez l'aliment (sourire ou visage positif)

/8
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La diversification menée par.Jiefifant (DME)
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A discuter avec le pédiatre de 'enfant. Ne pas hésiter a suivre un atelier pour bien s’y prendre,
demander conseil a un professionnel

« DME modifiée
* Nécessite dui temps : 'enfant mange a son rythme, a table
* U'enfant doit pouvoir tenir assis

* Proposer des morceaux faciles a attraper et a tenir : taille du poing fermé de I'enfant (prévention
des risques de fausse route), texture molle (éviter les aliments petits, durs, ronds et collants)

* Au calme +++ (pas de distraction, d’autre enfant, d'animaux...)

* Augmentation progressive de ce qui est mangé (au début beaucoup de perte !)

> Son intérét n’est aujourd'hui pas démontré dans les différentes études
mais tres plébiscité par certains parents

Maier AS et al. Clin Nutr 2008 ; 27 : 849-57. DOI: 10.1016/j.cInu.2008.08.002

Maier A et al. Food Quality and Preference 2007 ; 18 : 1023-32.

Daniels L et al. BMC Pediatr 2015 ; 15 : 179. DOI: 10.1186/s12887-015-0491-8 .
Arantes ALAE et al. Rev Paul Pediatr 2018 ; 36 : 353-63. DOI: 10.1590/1984-0152/;2018;36,3,00001
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Les alimentations speécifiquege®
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 alimentation végétarienne exclut la consommation d’animaux morts. Sont
conserveés le lait et ses dérivés, ainsi que les ceufs (alimentation ovo-lacto-végétarienne).
=> risque de déficiences en zinc, fer (apportés par la viande).

Consulter une diététicienne-nutritionniste pour vérifier que les apports sont suffisants
pour assurer une croissance harmonieuse.

* alimentation végétalienne exclut tous les produits animaux.

=> risque de carences nutritionnelles : protéines (apprendre a faire les bonnes
associations), fer (penser a la vitamine C pour le fer végétal), zinc, vitamine B12,
calcium, iode, oméga 3...

N’est pas adaptée a I'alimentation de I’enfant au moins jusqu’a 3 ans
et nécessite un suivi médical adapté. / ﬂ




Chez I'enfant allergique

N

* Aumoment de la civersification, une seule allergie possible :
 l'allergie aux protéines du lait de vache

-> Diversification sans PLV

Dans la grande majorité des cas, ce régime sans PLV exclura
les produits laitiers a base de lait de vache, chevre, brebis
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Enfant allergique et produigémeﬁ adaptés
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* Laits d’autres mammiferes : allergies croisées, apports nutritionnels inadaptés

* Jus végetaux : apports nutritionnels inadaptés
* Soiga, noisette, amande, riz, etc.

> La substitution de préparations pour nourrissons et préparations de suite

par des boissons végétales chez les enfants de moins de 1 an n’est pas
recommandeée car elle peut entrainer des déficiences, voire des carences avec
des manifestations d’autant plus séveres que lI'insuffisance d’appecrts est précoce
et que la consommation est exclusive et prolongée.

https://www.anses.fr/fr/system/files/NUT2011sa0261.pdf ‘ . / n ‘J


https://www.anses.fr/fr/system/files/NUT2011sa0261.pdf

Annexe 1 Repéres d’'introduction des aliments chez les enfants de la naissance jusqu'a 36 mois™.

Fruits A coque sans sel
ajouté

Pommes de terres ¢

Légumineuses’

Pain, produits céréaliers*

Volailles, poissons, viandes
4

Charcuterie °
CEufs cuits

Matiéres grasses ajoutées
Huile (colza, olive, etc.) ou
beurre®

Boissons (eau pure)

Sel
Produits boissons sucrées *

texture homogene, lisse

(trés mlrs ou

petits morceaux  a croguer

ler |2e 3e de Se | e 10e 1le 12e
‘e 3ém
mois | mois | mois | mois | mois i) 28 hots e !“ T mois | mois | mois | mois 2t A
alimentation lactée exclusive
Lait maternel et/ou Lalc maternel etfou Lait maternel et/ou Lait maternel et/ou
Lait maternel et/ou )
; « lait de croissance *» 500 ml/] ou équivalents
Lait Transition « Lait ler 4ge “» B A /i 9
i 2 == 2
flsk o e : =YX e ou lait de vache entier 500 ml/j de lait ou équivalents
« Lait 20 Jgze »
O\ laitiers
(Yanurt ou fromage blanc
Pradults Iaitars O Yaourt . ou fromage blanc nature
3 Fromages
A Fromages
Tous : trés mdrs ou cuits, e e e
: . ¢ morceaux mous | crus, écrasés «  En morceaux,
Fruits Tous : trés mdrs lisse mixés crus, écrasés z En morceaux
(trés mlrs ou | petits morceaux | a croguer
texture homogeéne, lisse 4
cuits) fondants»
Lo i
Wen Tl Rl Tmo;sceaux mous | crus, écrasécsu“i: En morceaux
Légumes ¢ Tous : purée lisse mixés crus, écrasés 3 " | Ecrasés ==> en morceaux

cuits) fondants»
En poudre, mélangé a
g En poudre, mélangé A d'autres aliments®
d'autres aliments PO &
Purée lisse texture homogene, lisse morceaux mous | petits morceaux fondants Ecrasés ==> en morceaux 4
Purée lisse texture homogéne, lisse morceaux mous | petits morceaux fondants Ecrasés ==> en morceaux 4

Farine ou bouillies (riz, blé ...)

farine ou bouillies (riz, ...)

Formes céréaliéres plus texturées : riz, semoule, pates de moins en moins fines, pain )

P W Y

Tous, mixés et trés cuits

Tous, mixés et trés cuits 4 :10 g/j = 2 cuilléres a café

Hachés

trés cuits 20 g/ = 4|30g/j= € cuilieres A café
cuilléres a café

rds cuits

Mixés et cuits

1/4 (dur)

1/3 (dur)

1/2 (dur)

1 cuillére a café au repas dés
le début de la diversification

132 cuillere a café d'huile ou 1 noisette de beurre a chaque
repas selon la diminution des apport en lait maternel ou infantile

2 cuil'ére A café d’huile ou 1 noisette de beurrz a
chaque repas

consommation d'eau non
nécessaire sauf si pertes
hydriques (fidvre ,vomissements,
diarrhée )

Eau pure

Eau pure 7&7bis

Eviter la consommation de sel et de produits salés

A éviter

Avis du Haut Conseil de santé publique relatif a la révision des repéeres alimentaires pour les enfants
dgés de 0-36 mois et de 3-17 ans https://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisraposrtsdomaine?clefr=924

/8
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https://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?clefr=924

Pour aller plus loin

Société francaise de pédiatrie www.sfpediatrie.com/grand-public/fiches-patients-focus

1000-premiers-jours.fr wwww.1000-premiers-jours.fr/fr

Alimentationdutcutpetit.fr www.alimentationdutoutpetit.fr/

Site mangerbouger.fr www.mangerbouger.fr/

Nutrition bébé www.nutrition-bebe.fr

l Société Frangaise de Pédiatrie

L
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SPECIALITE ENSEIGNEMH

~ Grand public / Fiches patients / Focus
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LES 1 000
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@ UN SYMBOLE MANGER POUR PROTEGER LE COIN DES
"pr" POUR CHOISIR BIEN GRANDIR BEBE PARENTS
N9,

m DEVENIR AGIR SUR SON ETRE DECOUVRIR
PARENT ENVIRONNEMENT AACCOMPAGNE SON ENFANT Ml EN PRATIQUE 1
nnnnnnnn
JOURS. .fr
%
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EMIERS JOURS,
OU TOUT COMM

idéos  Questions de parents ~ Outils pratiques  Testez-vous

Outils pratiques et
informations scientifiques i
sur la nutrition infantile W B

i *0$ Santé
HAREE e e publique
=8 ® Franc:

"v_\ MANGER BOUGER MANGER MIEUX BOUGER PLUS L'ESSENTIEL e e @

Trouvez ici des fiches patients pour le grand public

BROCHURES PATIENTS

Elsevier Masson édite réguliérement pour le compte de la SFP c'es orocihures destinées a prom:
ironnementaux font le point des conduites a tenir par los pzrexts lorsqu'une une pathologie
la santé de I'enfant.

BLOCS-FICHES :
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\y;é% Recettesl idées d'activités et astuces -

s pour manger mieux et bouger plus
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https://www.sfpediatrie.com/grand-public/fiches-patients-focus
https://www.1000-premiers-jours.fr/fr
https://www.alimentationdutoutpetit.fr/
https://www.mangerbouger.fr/
http://www.nutrition-bebe.fr/
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Merci de yette attention !
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rSession de questions-réponses ]




