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3o d6sckoppement.

Deo néfférences 3 owmmages powr wn complément d'informations sont citées & fa fin de £ ouwvmage.

L] Ce line intraduit les informations concemnant fe touble décrit.

D Cut aoil intorpelle be Lootoun sus oo signes & sepdren poun dentifier fo trouble déorit.

Vi Lo main annonce des idées 3 ackivibén & proposer en dchow du repas.

1@ @ 1able | Saies o canseifs poun facifiber feo repa.
A@awum,hmmmmaww’wgmwmf’mm,éamfaﬂf’m-

MW%W’&E’W%&,MWM&W'
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& aralidé eol un terme qui reqroupe foutes feo fonctions arafes, c'eo-a-dine remplics pax fo bouche.

Ceo fonctions sont fa reapinalion, £ afimentation, £ expression (fea cvia puia fo langage), [ exploration
(£ enfant met feo objets & fa Bonche pour feo dsconmin) .

L oralité ne oo 1éduik pas & fa bouche, offe o/élend an nivean dea doies digestives of respiratoires.

@n 3Mm,ﬂ»wf,mazléaﬂnwwfa4m (mangm) df’maw@m/gw«ga (o,,e/xjyumm)
%mmwaﬂfrmﬁumm&f?wlmw

&WJS@E’M%MWWW%
£’om£i/{§éjjﬂzi/nm,a,e£a i df’agea,mm,mofor@dfawww&%é&&
-

@JMB,MWM&%W%L@,&W@E,WWMWW@W S’MI:FGM/{@G,W
d,mao/tiqum.



t Fosses nasales

Volle du palals
‘ ot luette
Vole respiratoire \
1 ‘J N Rhinopharynx |
' Vole digestive
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Larynx et (Esophage

trachee
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Lea aliments sont passer de fa Bouche & £ estomac. L'envemble deo mécaniomes qui permettent ce
Pamg&aaw&%faaéﬂm gﬂgewaémnj:ume mf/uuo,é{ajwo,
1) Lo phase avale: son dsroulement el sofontaie. Leo afiments sont machés ol imbibés de oafive

'UE}/YV.)C

2) &WW%%&&W&W&B@W,&E@FMWMWM

3) &Mmmo?guﬂmw &EJWWK’W@@ avant a,’a/z/vi/s)maamf’m/to—
mac, ¢ ook o dcbut de fa. digeation
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° @efa,immmmw’&gaﬁn%lrmm,&m,wwateﬂdw;fou1%6/3«eeo/[£amfa&4wvtdjyuyﬁommgégé.

o De 4 a6 mois, ceot bo dsbut e fo divensification.. Lo laik weste £ abiment principal mais bo bohé décowme de
NOUARAX afinmdaqmw%w@bwamumdfauﬁ%m. Eanouﬂ/wm‘a Jdenient WM—&W, o,o/uo,ﬁa/mw de
Mau%mm,a%dmaﬁhba’MMWwMMﬁm.

¢ 6+M6d9wm,&a i dends { w,&mmmmdmﬁoﬂm&amm,w
manger Jdes nmcmumfmvamvﬁad&éommm de naudeansx aliments (»OWL&@,JMM&P&[@Q)

0 @69&,121m,wma@@&ﬁmwdfwmww&aemawmhﬂn,mﬁmuw&wd,wmﬂam
gmnwwmmm,f&aqu'if4wfeanmww. gfwwwmw%wdmmn&a&wx

¢ @Wa,mbmhFuv}mvﬁ@ammm&,nwvgmamfmmmmumm.anmﬁmﬁoneo/tmq,ummw
eﬁe&mw@mmtﬁm»&q?jo/mvﬁow,wg’aﬂ@ae6mmmle%méztﬁf&a&w&.@P/w‘,aammmm,ifaé—

Leo dqes donnés sevtent de repines mais pewsent darien sefon e enfants.
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&WOMEMMMmeimeWaW franchiz. Des indi
ces pemdent aiden & repéror d Eentuelles diffficuttés. Low . repas, on sera ablentif oi wn enfank présente
cortaine dea comportements auinanto:

o Monte un désinténst pour fo nouwwitie

o Refuse un mode ' alimentation (biberon, cwillere..) on un type de texture (liquide, moulinge, morceaus...)
+ Douffre de namsées on de Romissements

o Déclenche un wéffexe nanséens & ['introduction en bouche e fa cuiflore

o Pessente une fous ow une mimique quimagante pendant on aprée fa prise de fiquide ou ' afiments sofides
¢ e ferme pas fa bouche completement

e Bare

o Ook bont pour o/ alimenter

o Mavale pas, garde en bouche feo afiments
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fifeo o qui ont aubi dea aoine dowbouwrenx. Leo enfants nés prématurément, nowwis arlificielloment sont &

M,{)/CIM,

@ @ hypomencibibté poat sae glohale ou mitée & o Boushe
Un enfant hypersensible n'aime pas dtre towchs, manipule, fave. Leo extrémités, pieds of maino sont da-

S,WMMWW%’MWWMW, n,a/ocej:/&qmcm/twixma&mm&
&mwwdaﬂww,émbm.
Lo brassage dea dents eak somtent difficile. La bouche n'est pas sowrce de plaisia ok n ook pas whifiode com-



W@wmwwwaﬁmf’mw&a’m&&w%wm. C oot fo dévensibi-
E.O/ﬂ/. h/OA‘ L.

Lo conpa
Mlassages, pite & modefer, peinture & doigle, pols remplia de quaines (semonte, riz. . .), balles de teture
3WJWWMWMM&MMMWWMMWaEW.
Lo dssencibifisation de fa gone buccate oe fait:
De fagon budique
On dehors des vepan
Jonjows dans fe mome ardre, avec des vikiels, pour que ['enfant puisse anticiper
@oec une progreasion partant des mains, alant jusgu’an sisage, pour auiver & fa bauche puis dans fa
bouche
Brosse & dents, bitonnels en caautchanc, objets sibrants pewtent stre prapasés & £ enfant
Leo complines sont un support idéal pour donner des wepines & £ enfant ot pour 1endue fea otimubations phuo
ludiques. Leo partics du corpa pewvent stre nommées en méme tompo qu elles aont touchées. Dea massages
appuyés avec fo, main sont souvent miews acceptés que deo offfeurementa.
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Poing, poing poing, owetol

g)o/in&, Pomf}, P“j“ﬂ' ouve-foi (tajwt Ee P‘W‘ﬂ' conlre fa, {a/gfe)
Faia voin tea petits doighs : (Aéplies fe doigh nomms)
"@anj,mw it Le pouce

@MW ma main ?

- i ?
u%m]jﬁw Nl f,hva/exx, e Jch{ ma main ¢ '
IIQ . . . 8&@ canesse: doux, daux, doux (ww main caresse £ aulre nmin)
"g?)cmjuwz, a,ut f,(,uu g ' . ggea ‘P,uwe,:mjgeem,uﬂ?e, OAMJZ&',, QAM/E&?, wn(w main fAA:!i}e awbw, B’ M)
ug} ) 3t Lo &ouﬂ/{’ chato .W,W,M une main chatouille £ ax

g)oinﬂ/, oing, poing, oue-toi (Lajw; Le poing contre lo, Labfe) g% grathe : g, g, g (Euw nw/hlm gratle EEW))

@LH,MJ&OMMWMI(WEQ”WLOMW) mf/wﬂm:fan’fmbf’mb “”WHWLW “,’”’b“"
8% danae: Kl.aj::/, ﬁmj}, F‘I»OJJ (Ea, main toune en f cwc)
O puio. . .

Moo doigle, e

£o, gfge, o,,ezn, e (fa main esd cachée demiine lo a,oo,)

pouce pour omcer

£'i»waemjsmwn momtren

&nw,fﬂm%’wml&fﬂww

£’qmmfm'/w powr y mette une &aﬂ/we

g{ oejadil coquin la. ..

Powr fo metlre dans £ areille



Beaw front

% &e cancan gﬁﬂ:}p CUANRALX

®rl<uvton ngum ve feo ﬁwwx ! ’
%L&m Peao. cuTienx qu une abeille
PBouche teo oreiffen |
g)ﬂm CMARALX ClA/L’MAL ogu,mjwuﬁe,
@hm ton neg [ |

9¢ !:cua fo tour de mon j,a/'dmL (;;t f'g"m WKQWWJ 0(';/ wie mouche

Seﬁlmeexowajenman’ajm&,h%%%w) eune ta e |

g?)anj,awc %WL (two?m un wumf)

g?)anj',am g)ajna (Lcmofm 4 ’awl'/w wumf)
B devcends £ eacalien (deacendre fe doigh fe bong du neg)

Se nL’W&aPM&m&JﬂMaAWL (tauogwc o,mm,eene/j,)

13



" 5 AV AALIAL ALK,

@J&%@&W MWU&(}%WM@MA&L gfm%fmu&df’mom &efza,aéﬁ,ﬂ»h/bwb Sffw@w
donc un Ramissement. gf o a,éogmwgue wo/vmafunmd q/muu), on onmw,Ee Eeﬁcma de Ba, Eou&?w o quLa, f,o/ogmumm -
tecke, par fo gotk on € adews une oubotance dangereuse.

%c@d@w&j@mﬁmum, wmeﬂwewtf,ﬂuawwﬁfa gfw&éogmwﬂ@a&ww&,oﬂm&MLn,am%Ww’m
fma de Ba, E,ouogw, o que E’q/&nmvt indroduil n’e@tj}aa a,anﬂ/e/wwx.

@ @e/btcu)w Mﬂawo, J:J,w/\)mvt ﬁcww pencer que E’Ml&lﬁbt jybe'awwte un ﬂ%wmwm:

Lo passage du biberon & lo cuiflere eot difficile. Quand if Lowve en bouche un morcean qu'if n' arait pas
S acceple qu une afimentation moufinée. ou, il peut parfois vomin fa totalits du repas, suwrtou

S0 ne tolere pas fes variations de Lempératie. quand fe morcean élait melé dans une afimentation mixée.
S0 1 acceple que cerlaine afimento. S0 devient de plus en plus Afficile of refuse des afiments
S refuse cortaine afiments acfon des criéres fefo que o qu'if acceplait auparasant.

coubewr, fe contenant. . . Leo nepas ne sonk plus des moments e plaisir.

8L refuse ok necrache feo morceans ou feo qarde en bouche

sans asex fas analen, 80 ne porte pas oo objels & lo bouche.

gfm a,e’g,a/t quwa, an nelloie son JQ/LO/CI/E]A’I.
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Di certaine de cea signes aonk obsewsis, [ othophoniote pewt offectuct un pelit teosk powr confirmer cet hypernansdos
of &waluer son importance. SE ouffit de faire un massage wapide of dnergique oue bo doo de fa fangue avec fo doigh ot
de wéuifien oi £ enfant manifete une réaction de déiqoik, o'l a un haul-le-coeur. .
Iypernanssencs ok huypersensibilité deo. extuémités ou buccale sont sowsent associés.

W@wwd@&amoﬂfldWﬁaL@J@WLWaaﬁmgag/mgwaef’u%dwwamw,gaffufw&wmawt—
tonmer co problime. Guide par [ orthophoniste, [ entourage proche de ['enfant peut propaser ces massages donk
0 amplitude angmentera progressivement. Sfo serant accompagnés &' wne routine, compline ou pelite histoire.
n pluo deo massages, on powna. propaser & £ enfant feo mames olimubations qu'en cas 3 hypewensibilite.

?@' &mquém w}’mva w.{ﬂ]/zwd 3 EWLGMW(/QL) - - memm momend, de
WJWWWLWMWWJ @nmipaotwmamwgefxguﬂj}amim&aﬂmm,falmwyw,

Ewiwhm@%mwoﬂawm%w @noﬂd&méﬂagunmv[mwad%wutfﬂawwowffemmq,ﬂnm»@w&
métal.
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@%mmwﬁmmfﬂw&ﬂwwa%mm@aﬂamm@uwdww’mw v e pent ou ne
sait pas foumer fa Bouche, Cola gone o préhension dea afimento pax feo e ouwr fa. cuilline, Lo Boisson au vewe of
peut enbrainer un barvage.

Ko bavage peut aussi stre expliqué par une absence ou wn trowble de ba dsglutition de ba oalive, une hypasensi-
Bilits intna-Bucoate on plas warement un excie de aafive. (ypersiaforthae)

£q, &a&a&j@ Pewt avoin e oonm/éq/weaweo,: hmw, nelenhivoement wdﬂ,g, Laviona adanden, W nowkes sabinaizes.

W@w@ done essaryer de faire diminuer ce batage.

]
1] % ) () i
() LCOALA "_]{-l'fl’,lp L !’ mesn oA iH’l{!(igl”,

gwmﬂa&mwﬂm&efu%vtmmwuﬂm&mw@m&e@uﬂmm 8WWWWLMEQEWL¢W
md@m&mw @g/tummbmw/umd Jﬂwmaﬂwwwﬁmawm gam
Lm&nwwba&mguv&wwaﬁwmmga m/oguam W w&],cglmga,fﬂmowt Bam%»&ﬁemfe

hrajet interse of fo Bouche se foumera, nauelloment, tﬁjl

JWW%%MWMWWLMMM%EM%W{,wwwmwwwww,C‘LM/I’LH’LO--

mend oiL E'alifmvtpmle son allenfion sur une aulre activilé (g,cvi/n, J,e/wx)

16



%@mﬂm&ﬂmwwwww&,cﬁwmmwwa@wfﬂu@eﬁm @mrrmm/af}eo,,
WW&WML%MA@&@B@E]&Maumqmammmcmvafmtfamafmw”dm»ﬂmvtmﬂewmamm

g

cgea Mw/bummlzta,d»\kn/tjlumvt inciter f’alﬁmv{ido@mg@a&\?}w@.
{(33'f QAN ”rs, [J-'
( (4 T4 ' 1 L Al

Lo enfants aﬂmvtfag,mwﬂamwm on pemanence onk wne weopiralion buccale.
Poun wespines par lo nes, if faul que celui-ci ne saik pas encombes. P fauk penser & lo sérifier.
Faine o endolen deo plumes, des bouts de papier, faire deo wonds de bude, souffler dans une flike. . . aec le neg,
Q%W%quf’m%df/muw canacience du souffle nasal.

0o o ' hypasenaibilits
m%ww&mmw4wwdfmw%uwwm@tawrmo,a,g,mwgw, mufmﬂea’ﬂ.ﬂf@wwMM-
cale. Do massages par offfewnements, fnks avee deo glagana, des sensations contrastics pewvent aiden £ enfant.
Cotte hypasensibifite diminuant fe nombre de déqlulitions awtomaliques, if faut inciter £ enfant & avaler oa safie. le
faire bumyamment cai-méme devant fui peut £ aider & en prendne canacience.
L huyposensibifité gone £ enfant qui ne sent pas oi son menkon ok mowills ou non. Goec deo braceleto en ponge
powt jauewss. de tennis, if powna, prendue [ habitude de o’ eosuger oeul fe menton.
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M@| £avs 24 wopas, £'enfant 20 sue goni pou samassss o contanss 3o fo cuilline. 3 sa crsasper e maintanis se
mawsements 3o succion. On peut quce & corlaine. geoles €' aiden & formen lo bouche ot & fimiter fen mouvements 3'a-
vancée de fo langue.

Yo siiillice Fowr nownnin un enfant, e placer en face de bui, de fa-
gon & ce que fa cuillre avive du hawt, peumet de mainte-
niz fa tete en bonne position.

on prévente fa cuillene harigontalement, on £ introduit
complitement Bana fo. Bouche.

On appuic franchoment sur ba, fangue aitec o cuiffine,
poun ompichor ba fangue 3atancer,

O aide manuellement & fermen leo Laneo oi bevoin

§E4WWPMWMB’MI£OAJWE@MW&.
@n#w«ﬁ@e,f,aagawim/wamwfaw.
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%Lu%vtcwi4wﬁwrwwfawze,%WQMSA’W&&@MWW. @n»@a,fau&oiﬂf’ﬂ,w@%enwwd
oahm&ewew%&mﬂe@wmammﬂaw,&4wwu%m&mam&a&avﬁammﬂa&ﬁw. gf«ww
Pmﬂa»mf’alfgaﬂda&afmg,omﬁemm @m@%%qwfu%vﬁaﬂ&%&ht&awv@mﬁmfamewm, on
PMM&WWLW&LWéoﬂmmé,wquenwi4wfuﬂewmvf/wfe%m.

-£CL tele eok géﬂvat szwfvée en avand,
\ \ —@nwmjamge«}e/md,mﬂim.
C“»—ﬂ) —@n fmw, oh g,ewbt, lo bouche de B’alﬁmvt.
[ \ -@nWEe%mM%EaE‘Wn&MW.
-@nmwmdﬂe&%&mwm&ef@&-

e ouj),e'/u'/@uma.
—@n atlend que E,em}]a»vt aojzi/oe, oe,fa,juw)ﬁjwﬁﬁom

. @ P/mvajw un MWQWEMLS,MWW
Face Profil

(MControdle de la flexion téte—cou
® Contrdle de la fermeture

du maxillaire
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m @\}w L WMWL algimvtcwue, f'hbf/m&waon des morceaux Va demander 4 E'(lelzaxﬂxt une a,a,af»ta/umu. 9[?
WMWW&BQWL,WWWL@%@,&E@HWML. gf@aammajaj»mua/wdmﬁoﬂm.
@%a%buﬁéadmmﬂqmpeu»mdwma’mwnmwaﬁiemamaefagawww&wmﬁ&gmim.

@ Pour saoir oi £ enfant mastique covectement, an peut faire co pelit Leot.

On inbroduit une mouilletle e pain ou wn morceau de bisouit entre la joue ot feo molaires au nivean de fo machaire
infinione. On ofscvve afors fo tranail de lo pointe de fangue:

*Si ofle resle en pasilion médiane en faisant des moutements 3 avant en amitre, I enfant ne mache pas, if avale feo
nmceam,ﬁfr,&mdmL mouwvemend de succion.

*Oi offe oo dinige vers Lo morcean de biscuil, c'eak bon signe. On refail la mdme chose en introduisant fe morcean de
0 autre odte afin de aéifien o il exiote wn cté prsforenticf.

Onouite an introduit fo morceau de Bisouit our fe bout de ba bangue, an milieu, et on aboevie be travail de fa langue:
*Oi offe se contente e plaquer fo morcean an palais, < eok signe e mowvements de ouccion mais pas e maskicalion.
*Si oo eal capable 3'entoer fo morceas sous feo molaines, <'eot ban. signe.

20



W Lo mastication peut stre otimubée qrace aux brosses & dents opsciales bihé que £'on place entre feo molaires
de U enfant en £'incitant & mordre. On pout leo tiomper dans de ba compate, de la pate & tartiner, du fromage fondu,
scfon fea goiks e [ enfant, cola peut fo motiver. Cola peumet sgalement de faine le fien atec la nowrviture.

SLa seconde élape canvioke & présenter & £ enfant deo afiments coupée en batonnelo ot & feo placer entre les mo-
faines. On peul prapasen deo. pelite bewres, deo gressin, des biscuits apéuilifo... Deo Lextures quic croustiffent ot qui
sont faire du Buuit quand on feo méche matisent £'enfant. Coo textures onk auosi £ avantage de fondre asses rapide-
ment avec Lo safive ce qui va siiter que I enfant avafe un marcean de travers.

On preut ensuile 2aien feo goiike. ok leo texlures en fonclion dea goitks ok capacilés de U enfant,

S0 ot prossible de tranailler avec £ enfant ba mobilité de fa langue griice & deo petite exercices, Loujorns sous for-
me de jous. Lscher, tiner lo langue, faine monter ot descendre ba pointe e ba fangue, b faine aller oun leo cdlés. .
On peut, en fonction de fa comprshension de {enfant, faine effectuer ces mowdements owr ordre, own imikatian, au fa-

Sif,eﬁlﬁanvt4wwwmm,mwm,melmvé&wmﬂeboﬂmaﬁfaEaﬂwmeW@LgM. @nzw,'-

T@' EQAABM/ij,a, JWW%WMW@MW&WLQAE,MW (mi/.\oé, Ecnane,
(MLWWDMMM...) @nWMWWMWWMLaéwaLW,WW&W&L
epas, %L&\ﬁmdwa%n«mww@fﬂb@m@h&éww
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&Wmmmmfm@mmmmwmwa%aﬁm@wme&ao@mmmaWL
pas ceufement dans 'ocsophage. Cola nous anive fous, quand naus anafons de trasers. Mlaia deo troubles de fa
pastire ou une mauiaice préparation du bof lows de fa mastication augmentent fo nombre de fansses routes. &ffes
sont afors trap fusquentes, ok des ioques de ssquelles exiotent. (infections pubimonaizes, stouffoments. ).

SLeo fansses nautes doivent done impérativement dtre repérées. DU hésiles, pas & prévenin £ orthophoniote ou fo méde-
cin quand ous penses qu un enfant on pudsente.

Une radio-cinsma de dsglulition, wéalisée en mifien hospitalier peut confiumer ceo troubles.

O Poun oo nepéren, if faut satoin qu'il exiote deun hypes de famsses rowtes.

SLeo fausses noutes dnectes onk liew au moment de fa. prise abimentaire. Olfes se font avec ow sans tows.

Olles pewvent aucsi Stre indinecles, ceol-d-dine & diskance du wepas, [ enfant avale do hravers deo aliments qui olta-
gnaient au bord du phawyns.

S fauk penser & des fausses romtes quand un enfant présente deo signes 3 appel oo que:

-l Louose

von disage s fige, devient grimagant dea sigmes 3 dhouffements:

Qe maudements parasites (spasticits, athétose) apparaio-  *pean ol feves changent de coulew

sent. "feo. wythmes cardiaque et reopiratoine acodlerent

22



00y
whatlalic

@M&amﬁa%&wmdu%mwwwﬁmhmw F
@mmeameemweemwmwmwzmeam. %
P

() {.’, I
240, alvmendds

Ea[wh,{/wawwguwvhffmfnm mgmmdwub&amm%uu %&fﬂt&&%oafwm mmh,qwm

azf’m%nvt.@n@d%mdmmd@méﬂmdﬂw&ﬁw Senks, alimer Ma&téewmmgep&m' W MW
.(')nw.r‘». {”{.c A2

ch?ma wwd&awﬂaqmwwwamfmmwmm @MWMIM%&GE,MWWWIX
Mwamwwmwmwmwgw

( )?

Wammtwmwmfawﬂmmwwﬁw Lo buiit ot [ agitation du wéfectoire
3&1&1/{\}10/1%0%2&1%141/{ %twaﬂﬂuwmm&w en i WGJBO/LO,MWOMQ %W#LWTQJIEPQO/&@

wejoindue enouite fe quoupe, pown profiter de £ aspect sacial du repas.

Wgna@gmm&»wfaa, MLQAMWDK&EGHMQALWWW@.
S0 cot important 3stre foums aus gesles qui sautent (macewne de Feimbich) et de pawtoin contacter feo ae-
CO&UmijAml/t.
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Pravse & dents, vibrante @mawgfm@&%%é
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cS?’WWWI/tfﬂWMdBQCM&, émvff,wa gea%%a&m, wvﬁuvﬁwx&—g{mwwaﬂaw
3 actinitée

Comment éocifler sotwe bihé 3o 0 & 8 ana , co e s pralique fowmmifle d'astuces, de jeus ok de complines adaptén
maﬂéwhm&&mm&&&,%g&mmt,ga@m%am&m

%mamwm mon MM, CQAL(H.E[»Q/L PE{MM, éoucalion e canks, ém[fmage @o,olﬁaw 3@&1»—@W w, @dcm—
mﬂ@affm&&mv&md%mwwmmwMmedwwf’MMme
ot aux pardicularités de £ enfant.

Lo illuatvations du Gavel aont tindes des

-£’WWWVK Pa/wwlﬁa/e a fa carte 3 Soabelle Barbicr
“Rssducation des tioubles de £ alimentation ot de fa dsglutition de C. Seney
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Résean Lucioles

Gosaciation eréée par des parents ek soutense par deo prafessionnele donk Lo bul eot de conlribuer & améfiorer fa oi-
tuation des personnes ayant wn handicap mentaf sévire. Lo wbrique « Soins ok sanké » du site Fntewnel contient
dea canseife aun £ afimentation, { hydratation of fes pertes safinaines.

4%%@.%-&»01'@&0.@&3,

Iop' Sone
Hop' Fono propase une aéfection de jeus ot de jouels Educatife ot budiquen adaplés aus besaine deo enfants handica-
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Gcole & orthophanie de Danten

Ce linet présentant fes tronbles de [’ onalits alimentaine ches feo enfante deficients |

aﬁémmm&wﬁm&»mﬁmmffm 'ijb@mw-eeﬂw' %@,
en due de £ oblention du Cotificat de capacits 3 Outhophonie.

&athWm%mwémdmd&W&emym, @i Cilisia %




