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Deéfinition
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- Latin : separare= séparer
- Petit Robert : le fait de cesser progressivement
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Implications

- Ajustements nutritionnels
- Psychologiques
Immunologigues
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- Dans une perspective evolutionniste:
. 6 ans = éruption des premieres molaires définitives,

correspond a la capacité de se nourrir exclusivement de
solides (texture)

. Préhistoire h AOAT O 1 6ACOEAOI OOOA
- Littérature : 34 ans= sevrage naturel
- Influence +++ devaleurs occidentales , pays riches,

acces aise nourriture «adaptée» aux enfants, hygiene,
OAAAEI AOEI 18§ PAOOA AO CAOO/
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. Alors quand sevrer définitivement | 6 AT £AT Oe
Différentes theories ont été avancées :

. 4x son poids de naissance?
. 6x la durée de la grossesse? (=4 ans %)
. Eruption 1 molaire?
- Tombeée dent de lait?
. P77
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Apercu anatomique

Palais mou

6A00 4 0 0 11 EOR ~ OO0A
descend dans le larynx

La langue descend dans le
pharynx Nouveau-né

Permet au bebé de former le
bol alimentaire, de mastiquer,
déglutir en mode «adulte »

Permet de PARLER

Interrelations avec SIDS a cet
age car réorganisation de
deglutition -respiration

Adulte
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- Dans une perspective interculturelle
. Etudes avancent 2 ans pour les plus récentes
. Diversification précoce mais sevrage definitif tardif
i AAOOEOi Ad67T OOAAO Al OEOI PI
Fréguemment entre 2 et 4 ans. o &
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Raisons du sevrage en 2006

Table 2: Reasons for breastfeeding cessation reported |1-3.5 years post-partum (re-interview) compared to initial interviews within 3
weeks of breastfeeding cessation. Includes only women who had stopped breastfeeding within 3 months of the baby's birth (n = 124)

Reported During Initial Interviews (3, 6,9, or 12
weeks post-partum)

Yes No
Re-interview Re-interview

Reason? Yes MNo Yes MNo Sensitivity?  Specificity® Cohen's McMNemar's
Kappa Test p-value

Mot enough mill 20 17 14 73 54% 84% 0.39= 0.720

Back to work 3l 9 13 71 78% 85% 0.60= 0.523

Inconvenient 7 22 5 90 24% 95% 0.24% 0.002

Painful 8 14 8 94 8% 91% 0.32= 0.286

Mastitis 3 0 | 120 [00% 99% 0.85= 1.000

Family objected 0 0 | 123 - 99% - -

Baby stopped 0 8 9 107 0% 92% -0.07 1.000

3 Reasons are not mutually exclusive; women could report more than one reason.
b Percentage of women reporting this reason at re-interview, out of those originally reporting ic.
t Percentage of women not reporting this reason at re-interview, out of those not originally reporting it.

*p < 0,05 % p < 0.0l

Source : International Breastfeeding Journal 2006, 1:4 doi:10.1186/1746-4358-1-4
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TABLE 10-1  Reasons for weaning and typés of methods

Child A* Child B* Child C*
(n = 25) (n = 125) (n =69)
Reasons for weaning (%)
Lack of information 53 4.2 8.7
Lack of support or opposition 2.6 4.2 8.7
Next pregnancy affected taste or supply of milk 7.9 14.3 8.7
Next pregnancy affected mother’s motivation 5.3 21.8 24.6
Illness or separation from child 5.3 5.9 11.6
Child-led, happened naturally 63.2 57.1 322
Mother’s decision that child was ready 158.0 13.4 10.1
Mother’s decision based on family circumstance 7.9 5.0 4.3
Other : 0.0 5.9 1.4
How weaning was accomplished (mean %)
Sudden 12.8 7.6 8.8
Gradual 56.4 60.2 45.6
Child-led 583 56.7 54.1
Mother deliberately weaned 2.6 11.0 13.2
Mother encouraged weaning by talking to child 23.1 314 20.6
Substituted thumb, pacifier 2.6 34 1.5
Other 1.7 1.8 Ly
Number of reasons (mean) 1.8 1.8 1:7

‘A, B, and C represent three consecutive children, child A being the youngest.
From Sugarman M, Kendall-Tackett KA: Weaning ages in a sample of American women who practice extended breastfeeding. Clin Pediatr 34:642, 19

Source : Breastfeeding : A Guide for the Medical Profession. Ruth A. Lawrence
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ReCOm mand ati0n$/oir fiche «recommandations» pour les

reférences Francaises)

- OMS

- Societé Canadienne de Pédiatrie

- Sante Canada

- Ordre des Dietétistes du Canada

. %0 AEAT AGAOOOAO AAT O 1A

-1 an : baseé sur les connaissances des années 90 (tripler
poids de naissance, doubler taille).
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Allaitement Maternel (AM) long en pratigue

.31 OOAT O AAT O
. Pas exposé aux regards
7Z meéconnaissance de

son existence pour les
nouvelles meres

Source : calendrier IBFAN 2008
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Taux allaitement

. 75% des enfants du monde encore allaités a 1 an
. 50% a deux ans

- Quebec2006 :85% naissance, 46% a 6 mois

Source Uniceftracking progresson maternel and child nutrition 2009
Institut de la statistique du Québec

?
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Bénéfices AM long

Mere-famille :

. espacement des naissances :
cancers gynécdZ, nombre
Ad Al EMIls@eressources
pi OO0 1T A EAILEIIT A
. corps de nouveau prét pour une ® TN
nouvelle grossesse (réserves), M\‘; !

Saurce ; calendrien IBFAN 2008

- DAO Ail AEOOAO 1 0AETT d AOOI
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Un résultat surprenant

- Sl on pratigue un AM exclusif 6 mois
- Puis AM et diversification de 6 a 18 mois
- Puis arrét allaitement (aux alentours de 2 ans)

- On observe freguemment un espacement des
naissances de 39 mois en moyenne

/‘_—
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Bénéfices allaitement long

Enfant. immuno, composition
particuliére du LM (ylactose,ZpH
et proteines = protection contre
infection)et son adaptation au dev |
AA 1 6AT £ZAT O OOCC i
long comme une norme ’
physiologique.
. Santé a long terme : diabéte,
AAOAEI 6h AAT AAOOS
- Sociéte : depenses de sante
diminuées.
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Enjeux nutritionnels : sevrage

Q

Pal

. Période «arisque€ BI OO0 1 6 AT £ZAT1 O d

des aliments, croissance

- Hygiene, adapté au développement de son systeme
digestif

.21 OAOOAO Al A&£AO ¢ OOGAI Al OE

i DOT AAAT AT AT O AOOAU EOONOC
des pratigues lors de la naissance (dont le clampage
précoce du cordon)
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Enjeux nutritionnels de la période du
sevrage

. Energie nécessaire (400 cal & 23 mois contre 890

nécessaires 200 cal entre 6 et 8 mois)

- Zinc
- Entre 12 et 23 mois, AMapporte :

- 550g Lait Maternel= 40% énergie quotidienne
- 70% vit A
- 40% calcium
- 37% vit B

- Source :www.who.int. Guideline for complementary feeding
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Qui décide et quand?

Q

- Sevrage naturel = decidé par le bébé

. Résistance dans les pays developpeées: culture?

- Decidé par la maman : maman décide sans que le bebé

AEA 111007 AAO OECI AO NOGE
- 6AOEA Al &A1 AOCEIT AA 138YCA
urgence?

. Souvent le fait de la pression sociale
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Qui décide et quand?

. Greve de la tetee?

Ne pas confondre avec sevrage
naturel.

En général soudain, fait suite a
une interruption du fait de la
mere (retour au travail, voyage,
OAOI OO AAO 1| AT O
maladie, un épisode du
développement du bébé

- Quefaire ?

?

OO allait Dr. Juliette LE ROY




Diversification

- Comment : quelques cuilleres a thé, avec les doigts, au
verre

- Quoi : facile a préparer (nourriture familiale), riche en
nutriments de qualité, facile a trouver, non contamines

- Quand : 3x/] a 8 mois, 5x a 12 mois !!!
- Priorités :

. Laisser faire

. %@PbIi 1 OAOh AAOI OEOAO 1 68A00I 1

- Source :www.who.int. Guideline for complementary feeding
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Vidéo

- Baby led weaning. Approche montrant comment le

bebe se familiarise avec la nourriture. 1l joue avec, est
AOOEOi BHBAO I AO AT OI AOCOOh |
Yl AOO AOOITi11Ah EI Ai AEA/
manger

. $A 1171 AOAOOAO OEAiT T O OilTleE
Aol AOAOOAOEIT AAO BPAOAT OO
AO Ai Ai 11 OONOGEI O | OE KAAI
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D6 a pwww.svho.int :
Guideline for complementary feeding,
| 6al i mentation famili al
et le plus adapte au bébé.
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Ou?
Les bébhés aiment imiter, étre avec les autres membres de la
famille
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Energie

Figure 1 Energy required (top line) and the amount from breast milk.
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+ Zn, vit C, folates

Figure 3  Percentage of a day’s needs at 12-23 months that can be met by breast milk.
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Fer (+fruits:mk 64 FSND

Figure 2 Absorbed iron needed (top line) and the amount from breast milk and body stores at birth.
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Quelcompléement ? Eau ?

Thin watery food

margarine/ghee

Add extra energy and nutrients

A baby's stomach A child cannot to enrich thick porridge.
can hold 200ml manage this
of food
La taille de | 6estomac du b®b® al
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Quels aliments facilemendlisponibles ?

o

?%o :%
“‘l (- Qo
tortilla lentils

ﬂﬁ@

b d

green banana | f> b :35? . seed
sunfiower S

potato

chlckpeas
_sweet potato l @ l
. maize  rice ) &) é \

) O kidney beans

cassava groundnuts

noodles
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Calcium: ou erirouver ?
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VIt A :une petite quantité de légumes quotidienne
suffit aux apports journaliers

Adding a variety of vegetables to the child's diet greatly contributes to

meeting micronutrient needs.
tomatoes

A\ inach
peas and f@ r Q‘—J( i
Qree:i?gvs ( 3 $ { e L3 (o (I

carrots

For instance, a small amount of vegetables given as complementary food is
enniiah to cover the child's vitamin A needs for nne dav

OO Spir’allait Dr. Juliette LE ROY




Quelles idees au Quebec ?
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