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QUELQUES
HISTOIRES
D’'ORALITE

Quand Manger ne va pas de soi

au début de la vie




NATACHA :RESPIRER OU MANGER

Hernie diaphragmatigue gauche diagnostiquée intra utéro

Pose d’'un « plug » intra utéro afin d’aider la croissance du
poumon

Naissance a terme, détresse respiratoire

Intubation pendant 5 semaines

Cipap

Début d’alimentation par SNG a J6 puis pose d’'une gastrostomie

ANNE-SOPHIE GOYET ORTHOPHONISTE HFME
BRON MARS 2012

[ S—




TROUBLE D'ORALITE?

A 2 mois
Excellent réflexe de succion au doigt

Bébé actif mais mal coordonné dans ses tentatives de succion au
sein

Tétees calin quand maman est présente
Meilleur positionnement lors des tétees

Ressortira avec une AEN de 380 ml et 3 repas per os de 50 ml
Histoire a suivre...
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VIRGINIE: REFUS, COLERE ET
STRESS

Naissance

Rations incompletes

1¢r¢ hospitalisation: augmentation du stress
Pesées guotidiennes

Refus complet du biberon

Bronchiolite, refus total, 2¢™me hospitalisation

Pose d’'une SNG a 2 mois avec alimentation entérale exclusive
car ne prend plus aucun biberon
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TROUBLES D'ORALITES?

2 Mois
Succion non nutritive tres efficace

Petites particularités: laryngomalacie, Iéger retard de croissance,
microrétrognatisme

Refus catégorique a I'approche du biberon, colere.
Chaque repas est pris dans les bras

Sollicitations du bout du doigt avec le lait: sentir, gouter
Aide psy pour apaiser

A 4 mois et 10 jours , des nouvelles par mail

Pour ne pas conclure...
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LEONIE

Grossesse marquee par un RCIU et un rétrognatisme, probable
fente palatine

Naissance a 37 SA, 2 kg, pas de Pb respiratoire

Séqguence de Pierre Robin avec glossoptose a minima, fente
palatine et rétrognatisme
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TROUBLES D'ORALITES?

Vue a 8 jours, mauvaise prise des biberons et mauvaise prise de
poids

SNG posée

Proposition du biberon « medela » adapté aux enfants porteurs
de fentes

Proposition du protocole de stimulation ( Priscillia POZART et
ass.)

Investissement +++des deux parents

Luna perfectionne son mode de succion, I'aide par pression sur le
bib est moins nécessaire

Prend toutes ses rations: retrait de la SNG a 3 semaines
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LES CAUSES DES TROUBLES
D'ORALITES

Facteurs malformatifs:

-Hernie diaphragmatique

-atrésie de I'cesophage

Fente

Facteurs fonctionnels:

-RGO

-complication broncho-pulmonaires
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ENTENDRE LE PLUS TOT POSSIBLE LA
PLAINTE DES PARENTS

Je n’y arrive pas

Je suis epuisé

Mon enfant souffre

Je ne sais pas comment m’'y prendre




PROPOSER

Une aide technique

Redonner au temps de repas son statut de moment relationnel,
méme s’il y a une sonde!

Approche pluri sensorielle ( odorat, golt, massages)
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